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GLOSARIO

ADMI: Software legado, encargado de la gestion de datos contables, tesoreria,
Activos fijos.

APORTE PARAFISCAL: Apropiaciones obligatorias que las empresas realizan a
las Cajas de Compensacion, equivalente al 9% de lo que devenga cada
trabajador, y para la cual las Cajas a su vez transfieren ese aporte directamente a
los fondos especificos de inversion social establecidos por ley, tales como el
Fondo de Vivienda de Interés Social — FOVIS, el Fondo de Solidaridad y Garantia
— FOSYGA, el Fondo para la Atencién Integral a la Nifiez - FONINEZ, el Fondo
para el Fomento al Empleo y Subsidio al Desempleo - FONEDE, asi como los
recursos destinados a la Superintendencia del Subsidio Familiar - SSF y los
gastos de administracion de la Caja

ATENCION DE ALTA COMPLEJIDAD: Son aquellas instituciones que cuentan
con servicios de alta complejidad que incluyen especialidades tales como
neurocirugia, cirugia vascular, neumologia, nefrologia, dermatologia, etc. con
atencion por especialista las 24 horas, consulta, servicio de urgencias, radiologia
intervencionista, medicina nuclear, unidades especiales como cuidados intensivos
y unidad renal. Estas Instituciones con servicios de alta complejidad atienden el
tercer nivel de atencion, que incluye casos y eventos o tratamientos considerados
como de alto costo en el POS.

ATENCION DE BAJA COMPLEJIDAD: Son aquellas instituciones que habilitan y
acreditan en su mayoria servicios considerados de baja complejidad y se dedican
a realizar intervenciones y actividades de promocion de la salud y prevencién de la
enfermedad, consulta médica y odontolégica, internacion, atencién de urgencias,
partos de baja complejidad y servicios de ayuda diagnostica basicos en lo que se
denomina primer nivel de atencion.

ATENCION DE MEDIANA COMPLEJIDAD: Son instituciones que cuentan con
atencion de las especialidades basicas como lo son pediatria, cirugia general,
medicina interna, ortopedia y ginecobstetricia con disponibilidad las 24 horas en
internacion y valoracién de urgencias, ademas ofrecen servicios de consulta
externa por especialista y laboratorios de mayor complejidad, en lo que es el
segundo nivel de atencion.

CRM: Administracion de Relaciones con los clientes, software especializado en la
integracion de datos de los clientes, en procura de la optimizacion de la
informacion alli contenida, ra obtener una ventaja competitiva y alcanzar el
crecimiento y la rentabilidad. En su forma mas generalizada, CRM puede ser
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considerado un conjunto de practicas disefiadas, simplemente, para poner a una
empresa en un contacto mucho mas cercano con sus clientes.

EGRESO: Proceso en salud, mediante el cual el paciente ha pasado por
actividades previas y cierra el ciclo con su salida, bien sea una alta por
hospitalizacion, urgencias, o el despacho de medicamentos, o el despacho de una
orden de atencion.

EPS: Entidad Promotora de Salud y es la encargada de promover la afiliacion al
sistema de seguridad social. Aqui no hay servicio médico, solo administrativo y
comercial.

ERP: Planificacion de Recursos Empresariales, Es una aplicacion que integra, en
un unico sistema, todos los procesos de negocio de una empresa -que para el
caso de la Caja, no se encontraban integrados y por el contrario se daba en un
alto porcentaje el trabajo manual, el cual se destaca por ser un sistema de
informacion transaccional integrado, que se caracteriza por tener un solo punto de
captura a nivel de documentos; afecta en tiempo real todos los procesos
relacionados, generando informacion automética, confiable y oportuna en todas
las areas de operacion de una empresa.

IMAGENOLOGIA: El concepto se utiliza para nombrar al conjunto de las técnicas y
de los procedimientos que permiten obtener imagenes del cuerpo humano con
fines clinicos 0 cientificos.

IPS: Son las Instituciones Prestadoras de Servicios. Es decir, todos los centros,
clinicas y hospitales donde se prestan los servicios médicos, bien sea de urgencia
o de consulta.

ISH —MED: (Gestién clinica) Es el médulo dentro de la solucién de industria
encargado de soportar los requerimientos relacionados con la gestién clinica y
asistencial de los pacientes.

ISH PA: Facturacion de pacientes) Modulo en el cual se consolidan soportes
clinicos, valores, cantidades, cédigos y servicios prestados en atenciones en salud
a los usuarios de la Entidad

ISH PM: (Gestion de pacientes) Es el médulo dentro de la solucién de industria
orientado a soportar los requerimientos relacionados con la gestion administrativa
de los pacientes y las unidades prestadoras de servicios.

MODELO MODERADOR DE RIESGO: El Modelo de Gestion Moderador de
Riesgos es un "modo” de actuar ante las diferentes circunstancias implementado
desde el afio 2002 en SOS, que incluye un abordaje causal de las manifestaciones
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y una implementacion proactiva y constructiva de soluciones. Este modo de actuar
conserva siempre como derroteros: el objetivo de lograr resultados en salud y el
aseguramiento de la gestion clinica y administrativa alrededor de una ruta Unica de
atencion al usuario, creando condiciones que agregan valor para lograr la
satisfaccion del usuario, el prestador y el asegurador.

PMO: Oficina de Gestidén de Proyectos, ente encargado de la gestion de proyectos
al interior de la Organizacion.

POS: Plan Obligatorio de Salud. Se trata de un plan de servicios de salud al que
tiene derecho todo afiliado a una EPS.

REGIONALES: Sedes en las cuales se hallan definidas territorialmente ciertas
empresas dentro de un marco territorial determinado

RIPS: Es El conjunto de datos minimos y basicos que el Sistema General de
Seguridad Social en Salud requiere para los procesos de direccion, regulacion y
control, y como soporte de la venta de servicio, cuya denominacion, estructura y
caracteristicas se ha unificado y estandarizado para todas las entidades a que
hace referencia el articulo segundo de la Resoluciéon en mencion.

SALUD 100: Software legado, encargado de la administracion de los procesos
asistenciales en la Ips Buga

SIGED: Software legado, encargado de la gestion de datos contables y
financieros en empresas de retalil.

SIIS: Software legado, encargado de la administracion de los procesos
asistenciales en la Ips Tulua.

SISTEMA LEGADO: es un sistema informatico (equipos
informaticos o aplicaciones) que ha quedado anticuado pero continda siendo
utilizado por el usuario (tipicamente una organizacién o empresa) y no se quiere o
no se puede reemplazar o actualizar de forma sencilla.

SMART: Sistema maestro de actualizacién y renovacion tecnolégica, denominado
asi por la Caja de Compensacion Familiar, en pos de agrupar bajo su sombrilla
todos aquellos proyectos encaminados hacia la modernizacion de dicha
institucion.

UNIDAD DE PAGO POR CAPITACION: Es el valor per cépita que reconoce el
Sistema General de Seguridad Social en Salud a cada EPS por la organizacion y
garantia de la prestacion de los servicios de salud contenidos en el Plan
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Obligatorio de Salud, sin distincion o segmentaciéon alguna por niveles de
complejidad o tecnologias especificas.

VERTICAL SAP: respuesta a las necesidades esenciales y especificas de un
sector en este caso salud, que requiere resolver aspectos particulares que no
estan cubiertos con la funcionalidad del ERP” cuyo enfoque inicial es financiero ,
administrativo y de control, Cuyo alcance abarca los procesos del modelo de
atencién que comprenden atencién en IPS’s ambulatorias y hospitalarias, apoyo
diagnéstico y complementacion terapéutica, salud oral y fomento de la salud y los
procesos de gestidn de los recursos de salud: planificacion servicios de salud, red
de servicios y gestion administrativa y financiera
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RESUMEN

Segun la decisibn que Tomod la Caja de Compensacion desde el afio 2008 —
2009, de renovar tecnologicamente sus unidades de negocio en pos de
posicionarse como una empresa de orden mundial, se empez6 a desarrollar en
ella un departamento encargado de gestionar el proyecto de cambio de la Caja
hacia ese objetivo por cada una de las unidades de negocio que la integran, Asi
las cosas, este departamento denominado Smart, se encargd de definir las fases
de implementacion de uno de los proyectos de mayor envergadura para la caja en
términos del alcance, de los recursos humanos, tecnoldgicos y financieros
implicados, dicho proyecto fue SAP ERP Y Vertical Salud, de otro lado dado el
alto impacto en el recurso humano, la organizacién paralelamente agrupo y
capacitd un grupo de funcionarios de todas &reas en procura de desplegar todo
una estrategia tendiente a manejar el impacto y comunicacién del cambio en los
trabajadores de las diferentes regionales de la Caja, En consecuencia surgio la
necesidad de diagnosticar como han percibido el cambio los actores directos de
esta implementacion tanto los colaboradores operativos, como un grupo directivo
previamente seleccionado quienes tuvieron la responsabilidad de planear y llevar
a cabo la salida en vivo de tal implantacion, con el propésito de documentar
experiencias de aprendizaje para futuros procesos de cambio, tendientes a
mejorar la gestién del cambio en términos humanos que redunden en mejoras
técnicas y operativas de gestién de la herramienta como tal y de su aprehension
de como contribuye al logro del mapa estratégico de la Institucion. Para esto se
definié abordar el diagnostico desde el disefio de un instrumento cuantitativo para
los colaboradores de las Ips’s de Buga y Tulua y cualitativo para el grupo directivo
definido de acuerdo con los criterios de inclusién, cuya aplicacién ha sido
concertada entre el grupo de investigadores y las directoras de dichas Ips’s, asi
como con cada uno de los directivos a entrevistar, a la luz de cinco aspectos
impajaritables y concernientes a procesos transformacionales de empresas
complejas como la sefialada, estos aspectos son: Planeacién organizacional,
comunicacion, liderazgo, motivacion organizacional y resistencia al cambio.

Con base en dicha aplicacion y de la mineria de datos y andlisis de resultados de
ambos grupos de interés evaluados, se infirieron algunos aspectos a resaltar
entre ellos el aspecto de planeacion organizacional el cual presenta un escaso
conocimiento de su estrategia Yy vision de largo alcance por parte de los
colaboradores frente a la articulacion de esta implementacion con la misma,
posiblemente por un vacio en los procesos de induccién de personal y en la
capacitacion continua de la vision de la organizacion, para el caso de
comunicacién los promedios de calificaciéon fueron buenos en términos de la
oportuna divulgacion, la apertura de la misma e incluso en la deficiente efectividad
de la mesa de ayuda respecto de la resolucion de inquietudes relacionadas con
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la manipulacion de la herramienta; para el factor liderazgo dichas calificaciones
estuvieron pareja pues para los actores implicados, si hubo una representacion
importante de la alta gerencia durante los procesos de implementacién, que
aunque no fue constante si fue notable, y para los mismos directivos desde donde
nacio esta iniciativa y aun cuando fueron consientes de no haber estado presentes
todo el tiempo, si impulsaron el cambio, jalonando los diferentes grupos de trabajo;
en el caso de motivacion organizacional no estuvieron totalmente de acuerdo con
que esta implantacion haya despertado una motivacién preponderante hacia tal
proceso de cambio, dado que dicha motivacion aunque entendia la posicion de
los colaboradores y su curva de aprendizaje, era coincidente con la mezcla de
zanahoria y garrote, segun palabras de los altos directivos de la caja y de las
directrices impartidas durante dicho proceso. Finalmente para el factor de
resistencia al cambio hubo una polarizacion aunque no marcada, puesto que
mientras que para el grupo de colaboradores esta resistencia no existio
practicamente, frente al grupo directivo que admiten que si hubo aunque no en
proporciones lamentables o graves que hubiese paralizado el proceso. En suma
las experiencias de aprendizaje esperadas no van mas alla, de una adecuada
capacitacion de la planeacion estratégica de la organizacién, de sus actividades y
como desde el rol desarrollado se contribuye con los objetivos trazados, ademas
de una pertinente sensibilizacion de dichos cambios en procura de la evolucion de
la marca, de la empresa, de competencia de la misma en el sector y de su
supervivencia, con colaboradores igualmente competitivos que estén a la
vanguardia de lo que exige el medio.
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INTRODUCCION

Dado el contexto histérico y la crisis que ha vivido en los Gltimos afios el sistema
de salud colombiano y su multifactorialidad causante, En el pasado reciente la
Alta gerencia de una Caja de Compensacion ha tomado decisiones de gran
impacto para la competitividad y el mejoramiento en la prestacion de servicios
tanto asistenciales como administrativos en las IPS’s de Buga y Tulua, en donde
previo a estas decisiones, se contaba con diferentes sistemas de informacion
respecto de historia clinica y software de soporte financiero, que generaron la
implementacion de un nuevo software que traeria consigo cambios, no soélo
operativos sino de cultura y comportamiento organizacional relacionados con
condiciones humanas que dificultan o facilitan cualquier proceso de cambio
organizacional. Del mismo modo, haciendo alusién a la dinamica que reviste por
estos dias el tema de la renovacion tecnoldgica a gran escala y de la expectativa
de eficiencia que inminentemente traerd toda esta automatizacién de procesos
financieros, como de los procesos de atencion al paciente a través de la Vertical
SAP, que por causa- efecto desembocardn en los resultados que como
Organizacion se pretenden y que son tendientes a su sostenibilidad econémica y
social, pero que avanzando mas alld de lo tradicional y evidente, cuando se
emprende un macro proyecto tecnolégico para cualquier organizacion, queda tras
el telén un sin nimero de aspectos relacionados, pero poco considerados o por lo
menos no planteados fuera de la funcionalidad que cada uno pueda representar
dentro de los mismos, que para el caso son aquellos inherentes de la humanidad
gue los ejecuta.

En consecuencia, Se pretende entonces para este trabajo de investigaciéony a
partir del cambio tecnolégico ya enunciado, presentar un diagnéstico, acerca de
la percepcion de los colaboradores de las IPS de una Caja de Compensacion
ubicadas en las regionales de Buga y Tulua en cuanto al proceso de cambio vivido
con la implementacién de SAP. Como reducto tras el hecho de que dichas
percepciones se convierten en comportamientos que pueden afectar positiva o
negativamente el proceso de cambio, dato final que se aprovecha para detectar
oportunidades de mejora 0 experiencias de aprendizaje que contribuyan a futuros
proyectos de cambio organizacional para la empresa. Luego para llegar a obtener
estos resultados se indagaran las percepciones de los directivos y
colaboradores operativos, quienes a partir de sus experiencias Yy expectativas,
referiran sus concepciones acerca del cambio tecnolégico vivido en Caja de
Compensaciéon, informacién que sera recolectada basicamente a través de
entrevistas en profundidad, asi como encuestas a los involucrados y ejes
principales de la ejecucion de la VERTCAL SALUD, con el objetivo de conocer la
funcionalidad de los sistemas tecnologicos legados (antes de SAP), Asi como de
la herramienta que en la actualidad los recoge y complementando con la

25



descripcion del aspecto humano no precisado en toda su extension por parte de
los lideres del proyecto de cambio organizacional para la Caja de Compensacion
en el momento de su planeacién y salida en vivo.
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1. FORMULACION DEL PROBLEMA

1.1. ANTECEDENTES Y PLANTEAMIENTO DEL PROBLEMA

En vista de los cambios organizacionales y de las transformaciones sociales,
culturales y tecnoldgicas que se han venido desencadenando en el mundo a partir
de fendbmenos como la globalizacion, el ser humano se ha visto enfrentado a
diferentes retos que ponen a prueba su entendimiento, Su comportamiento y su
aprehension del mismo, asumiendo para si, que a la postre su Unica constante es
y serd el cambio vy los procesos de transformacion. Ahora bien teniendo en
cuenta que estos procesos son liderados por entes animados y para ellos
mismos, no se puede soslayar el papel que juega como artifice, ejecutor y reflejo
de los mismos, En correspondencia innumerables estudios que hablan acerca del
ser humano, insisten en la tendencia natural, de éste, por el temor de lo
desconocido, por enfrentar los cambios, ya que por naturaleza se acomoda a lo
gue puede ser una constante y le represente cierto grado de estabilidad, dado
gue uno de los mayores problemas a que hace frente el hombre, lo constituye la
"RESISTENCIA AL CAMBIQO", que a su vez se origina como la manifestacion de
inseguridad ante la modificacion de las rutinas y costumbres establecidas,
utilizdndose como mecanismo de defensa a la incapacidad por asimilar nuevos
criterios, sistemas o procedimientos. En concordancia con lo que le sucede al ser
humano, aparecen las organizaciones que como un ente administrado por seres,
sufren esa misma necesidad de cambio, pero al mismo tiempo de su resistencia
que precisa su éxito o fracaso. Del mismo modo y conduciendo hacia el meollo
central de la discusion, respecto de la automatizacion, cabe sefialar que esta
Caja de Compensacion como cualquier otra organizacion que no escapa al
fenébmeno de transformacién mundial, viene implementando desde hace
aproximadamente cinco afios todo un proceso de cambio generalizado y
transversal, a través de proyectos de renovacion tecnoldgica llamado Smart
(Sistema Maestro de Actualizacion y Renovacion Tecnoldgica), en el cual se
encuentran insertos entre otros el CRM (administracion de relaciones con los
clientes), el ERP (Planificacion de Recursos Empresariales) y su desarrollo
adicional llamado: VERTICAL SALUD (Solucion a necesidades especificas del
sector salud para la administracién y clinicos), esto con la pretensiéon que
contribuyan con la optimizacion de recursos, con la toma de decisiones y en
general con toda la labor gerencial, tendiente a la administracién de la informacién
en el horizonte temporal y espacial actual, ademas de la administracion e
integracion adecuada de las bases de datos de las unidades de negocio que la
componen, en procura de establecer un conocimiento profundo de la organizacion
como un todo, y en si de desarrollar estrategias congruentes con su vision hacia la
sostenibilidad econdmica, social y ambiental.
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Ahora bien, para el caso especifico de salud, siendo una de las unidades de
negocio de la Caja, y como se menciond anteriormente, este proceso le ha
merecido un desarrollo tecnolégico agregado por cuanto sobre el soporte general
del Proyecto ERP, se optdé por implementar su VERTICAL SALUD como
complemento exclusivo para este servicio. Es asi como contextualizando el area
de salud para la Caja le significa una red propia de 25 centros de atencion
ambulatoria, 3 clinicas y un laboratorio clinico especializado, distribuidos
estratégicamente en la Regionales Cartago, Tulua, Buga, Palmira, Cali y
Buenaventura; Asimismo aquellas IPS establecidas en las Regionales Buga y
Tulua, que a la vez han sido tomadas como objeto de estudio, contaban en su
momento con diferentes sistemas de informacion legados para el tramite de su
gestiébn, como Salud 100 y SIIS para la administracion de historias clinicas y
otros como Admi y Siged para la gestion administrativa y financiera, cuya base de
trabajadores sumaban alrededor de 300 personas entre estas dos IPS. En
consecuencia de ese contexto tan fragmentado e ineficiente con claras
deficiencias tecnoldgicas en la integracion de estos sistemas de informacién, con
procesos no controlados que terminaban sobrecargando al personal administrativo
de actividades manuales, que no contribuian a un manejo eficaz y eficiente de los
recursos y mucho menos del manejo eficiente de la informacion para la toma de
decisiones; conllevaron a decidir llevar a cabo la implementacion del proyecto
ERP - Vertical salud , cuyo objetivo central, descansa en la intencidon de integrar
los procesos de gestion de atencion médica, desde la administracion de recursos
de personal e inventario, hasta las finanzas y procesos enfocados en el paciente
que procure en todo sentido el correcto manejo de los recursos y del negocio. En
correspondencia se concretd un compromiso férreo de parte de la Alta gerencia,
en cuanto a que la base de trabajadores impactados por estos cambios se
adapten, conozcan e introyecten dentro de su estilo de vida dichos adelantos
tecnoldgicos, y para esto se definié un cronograma y plan de trabajo en pro de la
capacitacion, educacién y formacion de la nueva cultura corporativa SAP.

No obstante florece la inquietud de realizar un estudio que reflexione acerca del
cambio tecnolégico en razén de la percepcion del mismo por parte de los
colaboradores que hoy dia interactian operativamente con él y de los directivos
cuya visién del mismo y percepcién actual sobre su concepcioén inicial le merecen
una reaccién en el comportamiento humano dada la transformacion presentada
en las IPS de Buga y Tulud como objeto central de la investigacion y muestra del
universo general de la Subdireccién de Salud en la que se hayan involucradas, Es
decir conocer a través de la percepcion de los colaboradores que estuvieron
expuestos al cambio, experiencias de aprendizaje que contribuyan a la generacién
de estrategias para futuros procesos de cambio, como resultado de una empresa
gue aprende; so pena que todas las reacciones que se puedan presentar en el ser
humano como respuesta al cambio organizacional tienen un efecto que pueden
contribuir o no a un cambio exitoso, en el que las nuevas formas se impongan y
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logren ser acogidas y entendidas por todos los colaboradores y no solo
obedezcan a concepciones romanticas ubicadas en la mente de sus precursores,
en este caso los directivos de la Caja.

Asi las cosas es imperante tener en cuenta que el ser humano por hallarse en un
estado de comodidad crea la resistencia, responde instintivamente al cambio
creando barreras que nacen desde sus sentimientos, tanto en su vida personal
como en su vida laboral e impacta en las estructuras formales e informales de la
organizacién, Murillo, G. Gonzélez, C. y Garcia, M. (2011) citando a Dalton,
Hoyle y Watts, explican cuatro de las causas mas comunes de resistencia al
cambio.

1. Miedo a lo desconocido: Los cambios representan situaciones desconocidas e
inciertas, lo cual genera ansiedad y temor frecuentemente.

2. Miedo a perder poder: Cualquier cambio puede costar demasiado en cuanto a que
se puede representar el poder y el estatus relacionados con la situacién actual.

3. Miedo a una pérdida econdmica: Un cambio puede representar una disminucion
del ingreso por reduccién del sueldo e incluso por pérdida del empleo, por lo cual
implica sentirse amenazado.

4. Conflicto de intereses: La idea de cambio puede afectar las afiliaciones sociales
existentes, pues se pueden poner en peligro las tradiciones, e incluso los valores y
las normas que rigen a un individuo o a un grupo. (p.128)

Desde esta perspectiva bien vale la pena exponer de manera general y en
términos expresamente técnicos y tecnoldgicos a que obedece en si el cambio
emprendido por la organizacion, cuya magnitud es directamente proporcional a la
percepcion y visidbn que de ella poseen hoy sus directivos y colaboradores en
quienes descansa su operacion diaria, es asi como las figuras 1y 2, tomadas del
Smart de una Caja de Compensacion (2009b, septiembre. p.10), es facil observar
como antes de pensar en la integracion tecnologica de la compafia, se daban
unidades aisladas, frente a procesos financieros fragmentados para cada una de
ellas y en si para la Caja a nivel general, quien debia hacer un esfuerzo por
integrar manual y tardiamente toda esta informacién, pero que con la entrada en
produccion del ERP se dio un primer paso para su unificacion respecto de temas
financieros comunes a todas estas unidades de negocio, ahora bien y como se
expuso anteriormente para salud, dada su particular funcionalidad sobre el ERP,
fue necesario desarrollar un tentaculo de SAP, que permitiera sobre una misma
plataforma administrar e integrar arménicamente la Vertical con el ERP y que
entre ambos confluyesen hacia el objetivo primordial de salud respecto de la
correcta administracion de los recursos, informacion y la gestion del paciente.
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Figura 1. Modelo Basico unidades de negocio Antes de SAP
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Figura 2. Modelo Basico ERP unidades de negocio después de SAP
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Figura 3. Alcance General SAP Frente ERP — VERTICAL SALUD
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Como complemento y de manera previa la Caja contemplé la posible presuncién
y actitud luego de la compresion del cambio en su fuerza laboral, y para esto se
apoyé en la presumible resistencia sobre la curva del cambio que como esboza
Schoettl (s.f) citando a Elizabeth Kubler-Ross, “esta refleja el camino que sigue el
ser humano que es quien erige el cambio, hacia su aceptacion” y que una Caja de
Compensacién adoptd en su proyecto de cambio para la futura cultura
organizacional y del trabajador de una Caja de Compensacion, donde lo expone
como un instrumento disefiado para guiar a las personas, Qrupos Yy
organizaciones a entender, aceptar y administrar el proceso de cambio desde la
gestion adecuada del personal; lo que desde luego presupone la probabilidad de
la aversion al mismo por parte de los trabajadores, desde su lenguaje hasta el
impacto en las actividades que esto pudiese acarrear, como consecuencia de su
natural resistencia, cuya iniciativa es base para la investigaciébn acerca de la
apreciacion que el cambio le merece a estos dos grupos de interés con diferentes
necesidades y perspectivas del mismo, que a la postre demostraran aspectos por
mejorar y fortalecer en razon de futuros procesos de transicion a emprender.
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Figura 4. Curva del Cambio Ser Humano
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1.1.2. Pregunta de investigacion. ¢Cual es la percepcion del cambio

organizacional en los colaboradores con la implementacion de SAP — Vertical
salud, en las IPS’s de una Caja de Compensacion de Bugay Tulua?

1.2. OBJETIVOS

1.2.1. Objetivo general.
Diagnosticar la percepcion del cambio organizacional en los colaboradores con la

implementacion de SAP - vertical salud, en las IPS’s de una Caja de
Compensacion de Buga y Tulua.

1.2.2.0bjetivos especificos.
o Describir el proceso de cambio organizacional con la implementacion de
SAP — vertical salud, en las IPS’s de una Caja de Compensacion de Buga y
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Tulua, A través del conocimiento de los software involucrados, en procura de
entender la esencia del cambio en términos operacionales.

o Determinar la percepcion de los empleados con respeto a la planeacion
organizacional, comunicacion, liderazgo, motivacion organizacional y resistencia al
cambio con la implementacion de SAP — vertical salud, en las IPS’s de una Caja
de Compensacion de Buga y Tulua, mediante un instrumento cuantitativo que
identifique el impacto de este proceso en el colaborador y de éste con la
organizacion.

o Determinar la percepcion de los directivos con respeto la planeacion
organizacional, comunicacion, liderazgo, motivacion organizacional y resistencia al
cambio con la implementacion de SAP — vertical salud, en las IPS’s de una Caja
de Compensacion de Buga Yy Tulua mediante un instrumento cuantitativo y
cualitativo que determine el impacto de este proceso en el grupo de directivos.

o Realizar un analisis comparativo de la percepcion de los empleados y los
directivos con respecto al cambio organizacional con la implementacién de SAP —
vertical salud, en las IPS’s de una Caja de Compensacion de Buga vy Tulua,
con base en los resultados obtenidos de los instrumentos aplicados, para conocer
las posturas de estos grupos de interés.

o Reconocer experiencias de aprendizaje del proceso de cambio
organizacional con la implementacion de SAP — vertical salud, en las IPS de Buga
y Tulud, con base en el analisis realizado a los resultados obtenidos en ambos
grupos de interés, que contribuyan como retroalimentacion para futuros proyectos
de cambio.

1.3. JUSTIFICACION

Cambio, definido como el efecto de dejar una cosa para tomar otra; en si misma
lleva a asumir que el fendmeno como tal es diferente dependiendo del contexto
en el que se desenvuelve y complejo para las personas que lo realizan, asi
como manifiesta Reyes (2003) citando a Kurt Lewin en su propuesta de “tomar un
cambio efectivo y duradero, la idea debe descansar en la premisa de descongelar
valores antiguos, cambiar y recongelar estos nuevos valores”. Asi las cosas se
podria asegurar que el so6lo hecho de cambiar no es féacil, no todas las
instituciones y las personas estan dispuestas a realizar esfuerzos en este sentido
y aun cuando estén dispuestas es muy facil volver a los antiguos patrones de
funcionamiento. Luego, dado que el cambio es un proceso continuo y no un
evento aislado, es también un fendbmeno en devenir constante, que muta y
permea la existencia de las estructuras sociales, llamense familia, instituciones de
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caracter politico, educativo, organizacional y del mismo individuo, cambio que en
este Ultimo es el que da la pauta para esa transformacion en los diferentes grupos
antes mencionados y en el que ademas coexisten también una secuencia
progresiva de comportamientos que deben ser experimentados y dominados para
poder administrar el cambio adecuadamente desde el punto de vista corporativo
como del individuo. Se hace necesario entonces, el estudio del cambio en la
actualidad impulsado por el individuo, con impacto en él y en las estructuras que
bajo su dominio se organizan, entre ellas las empresas que igualmente por
encontrarse en interaccion con otras de su entorno y ahora con otro fendbmeno
como la globalizacion se relacionan con otras pero ya del orbe mundial con todos
sus ingentes e implacables politicas de competitividad, de cero defectos, de
calidad, del justo a tiempo y por su puesto de productividad que de nuevo ponen
en la mira al individuo, primero como artifice y luego como blanco del impacto de
estos constantes procesos de transformacion y que los enfrentan a situaciones
cada vez mas complejas, tratando de explotar de igual manera sus capacidades,
su forma de proceder, que con esto ya presuponen un choque permanente entre
lo que debe hacerse y lo que el ser humano siente, piensa y precisa de estas
situaciones, pudiendo desencadenar en el fracaso cualquier proceso de
transformaciéon emprendido, bien por esa percepcidbn que se materializa de
acuerdo al comportamiento de varios de sus miembros y el nivel de resistencia
qgue ello desencadena. En suma, debe reconocerse que las modificaciones de
los componentes formales de la organizacion afectan el conjunto de restricciones
y referentes para la accion individual, lo que genera un cambio, pero al mismo
tiempo debe reconocerse que los simbolos y cédigos, toma de decisiones y
relaciones de poder arraigados en la interacciéon de los individuos, constituyen
también parte del marco formal para la interaccion social dentro de las empresas y
estos elementos son aln mas resistentes, los cuales pretenderan mantenerse,
sea el cambio X e Y, siempre que la organizacion pretenda sobrevivir en el medio
y para ello deba adaptarse a cualquiera que sea la variable contextual que le
convoque.

Ahora bien es interesante demostrar, entender y reconocer como el cambio
acarrea efectos en la razén de ser de las organizaciones, en sus formas de
trabajo, en su cultura y obviamente en el ser humano. Asi éste puede
entenderse como un conjunto de acciones estratégicas que se desarrollan dentro
de la organizacion, pero como resultado de la forma en que los actores sujetos a
la interaccién interna de la misma interpretan la situacién externa vy los efectos
en sus marcos internos. Por ello, las posibilidades de cambio no sélo dependen
de la posicidbn en el entorno, sino también de los mapas mentales y modelos
estratégicos inherentes al liderazgo y cultura especifica de la organizacion; luego
siempre y cuando las empresas hayan desarrollado una rutina para realizar
cambios incluido aquellas para desarrollar o adquirir las habilidades y recursos
necesarios podran adaptarse mejor al cambio. Es asi como se hace imprescindible
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realizar una lectura profunda y proactiva de la percepcion que dicho cambio ha
irrumpido en las mentes de sus trabajadores, en consecucion a tomarlas como un
proceso de aprendizaje para la gestion de cambios futuros, teniendo en cuenta
que la actitud de los empleados produce una reaccion que estd condicionada a
los sentimientos que se tienen hacia el cambio y que pueden afectar en gran
medida dicho proceso. Davis y Newstrom (1999) afirman:
El cambio es interpretado segun sus propias actitudes. Lo que el individuo piensa del
cambio determina la forma en que reaccionard. Estos sentimientos no son una
coincidencia, sino que tienen una causa que corresponde con la historia personal de
cada quien, es decir, sus procesos biolégicos, sus antecedentes y todas sus historias
sociales en su vida diaria. Esto es todo lo que cada uno lleva al lugar de trabajo. Otra
causa es el ambiente laboral que refleja el hecho de que los trabajadores son
miembros de un grupo y que, como tales son influidos por sus cédigos, patrones y
normas. (p. 327)

No obstante la distincion de los procesos institucionales de cambio vy los de
estabilidad constituyen un diagnéstico fundamental para gestionar el mismo en la
organizaciéon; ademas se insiste en la idea, que muchos cambios estan
ocurriendo a nivel mundial exigiendo una postura por parte de las organizaciones,
por lo que se ha Vvisto la necesidad imperante de trabajar en este campo y
analizar cual ha sido la percepcién del mismo por parte de los colaboradores de
la Caja de Compensacion en cuestion, como actores principales y en interaccion
con él, en razén de los diferentes procesos de transformacion por la que ella
atraviesa y seguira fomentando en el futuro, maxime cuando siempre se mide en
el momento de emprender una transiciébn o proyecto, los resultados tangibles,
pragmaticos y por qué no convenientes a la organizacion. De esta forma y
conforme con esta perspectiva se decide entonces aportar desde este trabajo de
investigacién, experiencias como herramientas a la compafiia para enfrentar
nuevos retos, asi como facilitar la implementacion de nuevos cambios
tecnolégicos u otros menos intangibles, que redunden por la aceptacion y
compromiso de sus colaboradores en interacciébn con la tecnologia, con los
procesos o funciones y con ellos mismos bajo la sombrilla de la organizacién en
cuestion, que desemboquen en mejores resultados, para lo que se tendra en
cuenta aspectos tanto técnicos como humanos que sirvan como mecanismo de
apoyo y refuerzo, retomando vivencias para una mejor implementacién de
proyectos en el futuro y un cada vez mejor y ajustado manejo del cambio en esa
idea de introducir lo externo a lo interno, dada la lucha por la sobrevivencia y la
competitividad continua y constante.

Lo que en resumen, le expone a esta Caja de Compensacion, la preponderancia
de conocer cdmo se vive una situacion de cambio y como esto aportara elementos
para la planeacion futura de este tipo de procesos, privilegiando el papel de las
personas como protagonistas y agentes del mismo, garantizando el éxito no solo

35



organizacional, sino individual del mismo; todo esto como un proceso de
aprendizaje organizacional que implica el reconocimiento de las nuevas realidades
del ambiente y el desarrollo de nuevas formas de afrontarlas, desde un punto de
vista estratégico y tactico, con miras a transformarse internamente para adaptarse
mejor; para Senge (2009) “Las organizaciones que cobraran relevancia en el
futuro, seran las que descubran cémo aprovechar el entusiasmo y la capacidad de
aprendizaje de la gente en todos los niveles de la organizaciéon”.(p. 12)

1.4. MARCO METODOLOGICO

1.4.1. Tipo de estudio. A continuacion se describen los diferentes tipos de
estudio que existen respecto de la realizacién de una investigacion, ellos son:

1.4.1.1. Estudio descriptivo Para Benitez (s.f), Este tipo de estudio sirve
para analizar como es y como se manifiesta un fendmeno y sus componentes;
ademas permite detallar el fenomeno estudiado basicamente a través de la
medicion de uno o mas de sus atributos. Por ejemplo la investigacion en Ciencias
Sociales se ocupa de la descripcion de las caracteristicas que identifican los
diferentes elementos y componentes, y su interrelacion.

1.4.1.2. Estudio analitico (2012, 09). Es un andlisis donde se establecen
relaciones entre las variables, de asociacién o de causalidad. Cuando se plantea
realizar un estudio analitico, se conoce bastante sobre el objeto de estudio, asi
pueden probarse hipotesis especificas previas surgidas de un estudio descriptivo.

1.4.1.3. Estudio experimental, (2012, 09). Un estudio experimental, es un
estudio analitico, prospectivo, caracterizado por la manipulacion artificial del factor
de estudio por el investigador y por la aleatorizacion o randomizacion de los casos
0 sujetos en dos grupos llamados control y experimental. La caracteristica de la
aleatorizacion no es imprescindible en el estudio experimental, llamandose
entonces estudio cuasi experimental.

1.4.1.4. Estudio exploratorio. Este tipo de estudio segun Vera (s.f). Permite
aproximarnos a fendmenos desconocidos con el fin de aumentar el grado de
familiaridad, estos contribuyen con ideas respecto a la forma correcta de abordar
una investigacion en particular, presupone una adecuada revision de la literatura.
Son amplios y dispersos el estudio exploratorio se centra en descubrir.
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Luego, respecto del tema objeto de investigacion, se aduce que es de caracter
descriptiva y analitica, ya que tiene por objeto evidenciar y significar la
percepcion del cambio organizacional para dicha Caja de Compensacion a partir
de la implementacién de la Vertical Salud — SAP para las IPS’s de Buga y Tulua
especificamente bajo la perspectiva de su infraestructura tecnoldgica. Y como esta
influye en la percepcion de los colaboradores.

1.4.2. Método de investigacion. Entre los diferentes métodos de investigacion que
se encuentran estan el de ductivo e inductivo, a continuacion se explica cada uno
de estos en Reglas del Método — Método inductivo y deductivo. (Maxiv, 2011).

1.4.2.1. Método deductivo. La deduccion va de lo general a lo particular. El
método deductivo es aquél que parte los datos generales aceptados como
valederos, para deducir por medio del razonamiento I6gico, varias suposiciones,
es decir; parte de verdades previamente establecidas como principios generales,
para luego aplicarlo a casos individuales y comprobar asi su validez. Se puede
decir también que el aplicar el resultado de la induccibn a casos nuevos es
deduccion.

1.4.2.2. Método inductivo. La induccién va de lo particular a lo general. Se
emplea el método inductivo cuando de la observacién de los hechos particulares
se obtiene proposiciones generales, o sea, es aquél que establece un principio
general una vez realizado el estudio y analisis de hechos y fendmenos en
particular. La induccién es un proceso mental que consiste en inferir de algunos
casos particulares observados la ley general que los rige y que vale para todos los
de la misma especie.

El método de investigacion aplicado a este proyecto es el método inductivo, ya
que permitira desde la observacion de un hecho especifico en dos IPS’s, conocer
experiencias para la organizacion que aporten un conocimiento general en torno
del tema como es el cambio organizacional a partir de la transformacion
tecnoldgica por la que la Caja atraviesa.

1.4.3. Fuentes. Una fuente de informacién es una persona u objeto que provee
datos, estas se clasifican en primarias, secundarias y terciarias. A continuacién su
definicion de acuerdo con Silvestrini y Vargas. (2008, 01):
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1.4.3.1. Fuentes primarias. Contienen informacion original, que ha sido
publicada por primera vez y que no ha sido filtrada, interpretada o evaluada por
nadie mas. Son producto de una investigacion o de una actividad eminentemente
creativa. Componen la coleccion basica de una biblioteca, y pueden encontrarse
en formato tradicional impreso como los libros y las publicaciones seriadas; o en
formatos especiales como las micro formas, los videocasetes y los discos
compactos. Otros ejemplos en técnica de recoleccion de informacién primaria
tenemos: la observacion, entrevista, cuestionarios, test, la encuesta, los diagramas
psicométricos. En cuanto a las fuentes Primarias y en pro del desarrollo del tema
objeto de estudio se han establecido las siguientes:

Colaboradores con perfil de usuario VERTICAL- SAP de las IPS’s Tulua y Buga,
dado que son los que estan directamente involucrados con la plataforma
tecnoldgica y los cambios que esta ha generado en ellos y en su percepcion.
Aportes de algunos de los integrantes del grupo Smart, quienes fueron los
encargados de la implementacion y salida en vivo de la VERTICAL SALUD.
Algunos directivos como el Director Administrativo, Subdirector de Salud,
Directoras de IPS de las Regionales Buga y Tulua, Jefe Financiera General y
Jefes administrativos y Financieros de las Regionales en mencién, quienes
ejercieron su liderazgo frente a la implementaciéon de esta nueva tecnologia,
ademas del apoyo relacionado con los aspectos que inciden en todo el proceso de
transformacién o de cambio al colaborador como ejecutor de la plataforma.

1.4.3.2. Fuentes Secundarias. Contienen informacion primaria, sintetizada y
reorganizada. Estan especialmente disefiadas para facilitar y maximizar el acceso
a las fuentes primarias o a sus contenidos. Componen la coleccion de referencia
de la biblioteca y facilitan el control y el acceso a las fuentes primarias. Se debe
hacer referencia a ellas cuando no se puede utilizar una fuente primaria por una
razon especifica, cuando los recursos son limitados y cuando la fuente es
confiable. La utilizamos para confirmar nuestros hallazgos, ampliar el contenido de
la informacién de una fuente primaria y para planificar nuestros estudios. En
cuanto a las técnicas de recoleccién secundaria tenemos que decir, que los datos
suelen encontrarse diseminadas, ya que el material escrito se dispersa en
multiples archivos y fuentes de informaciéon. La técnica de la fuente de
informacion secundaria se denomina documental y sus fuentes principales son:
Internet, las bibliotecas, organismos estatales y de empresas, librerias etc. En
cuanto a las fuentes secundarias y en pro del desarrollo del tema objeto de
estudio se han establecido las siguientes:

Modelo de encuesta de percepcion de la VERTICAL SALUD - SAP, la cual fue
elaborada por el grupo Smart — SAP, en cabeza del staff Gestion del Cambio en
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pos de identificar de una manera cuantitativa como se dio todo el proceso de
ejecucion de esta plataforma, y el cambio que le significo al colaborador.

Sesiones de promotores de Cambio, las cuales en cada una relatan el significado,
estructura y fases de la implementacion del Proyecto SAP-ERP y VERTICAL
SALUD.

Finalmente todos aquellos documentos relacionados con los procedimientos
administrativos de ambas IPS; frente a la operacion de los sistemas legados y de
la actual plataforma tecnolédgica sobre la operan y se centra la columna vertebral
del cambio implementado.

1.4.3.3. Fuentes terciarias. Son guias fisicas o virtuales que contienen
informacion sobre las fuentes secundarias. Forman parte de la coleccién de
referencia de la biblioteca. Facilitan el control y el acceso a toda gama de
repertorios de referencia, como las guias de obras de referencia o a un solo tipo,
como las bibliografias. Para el caso especifico del trabajo no aplican estas
fuentes terciarias.

1.4.4. Técnicas de recoleccion. Entre las técnicas de recoleccién y analisis de
datos como lo referencian Investigacion cuantitativa vs cualitativa (2008, 02):

1.4.4.1. La investigacion cuantitativa. Es un método de investigacién donde
el objetivo es estudiar las propiedades y fendmenos cuantitativos y sus relaciones
para proporcionar la manera de establecer, formular, fortalecer y revisar la teoria
existente, ademas desarrolla y emplea modelos matematicos que competen a los
fendmenos naturales.

Con el objeto establecer cual es la percepciéon que tienen los colaboradores de
ambas IPS, que han sido impactados operativamente por la VERTICAL SALUD,
se efectuara encuesta de percepcion del cambio, en la que se puedan identificar
dimensiones como, estilo de liderazgo, comunicacion, resistencia al cambio, entre
otros.

1.4.4.2. La investigacion cualitativa. Como su nombre lo indica evita la
cuantificacion; su propoésito es el de explorar las relaciones sociales (estructura) y
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describir la realidad tal como la experimentan los respondientes, ademas busca
explicar las razones de los diferentes aspectos de tal comportamiento.

Respecto de esta técnica y dando respuesta a las fuentes de informacion a
recurrir para cumplir con los objetivos de esta investigacién se propone efectuar
entrevistas semi-estructuradas al Director Administrativo, Subdirector de Salud,
Directoras de IPS de las Regionales Buga y Tulua, Jefe Financiera General y
Jefes administrativos y Financieros de las Regionales en mencion.

1.4.5. Criterios de Inclusién. Son requisitos para los colaboradores a encuestar:

a) Tener usuario SAP e interaccion con este.
b) Haber interactuado con el sistema legado.
C) Ser parte del personal contratado de planta.

d) El personal encuestado debe formar parte de las areas de medicina
general, fomento de la salud, salud oral y administracion.

Los siguientes cuadros relacionan el nimero de personas y los diferentes cargos a
los cuales se les aplicaran la encuesta, tanto para la IPS Tului, como para Buga,
cuyo promedio de encuesta oscila alrededor de 136 colaboradores que
corresponde al 62 % de la poblacion total. (218 colaboradores de las dos IPS
objeto de estudio).

Tabla 4. Relacion de cargos a encuestar IPS Tulua

IPS REGIONAL TULUA
Cargo NUmero de personas
Médicos generales

Auxiliares adtivos

Auditor Medico

Auxiliar enfermeria IPS regional
Auxiliar salud oral regional
Enfermera jefe regional
Odontdlogo regional

Oficinista IPS regional

Total

WOWFROOLPRFRPEF©

Fuente: Elaboracion propia
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Tabla 5. Relacion de cargos a encuestar IPS Buga

IPS REGIONAL BUGA

Cargo Numero de personas
Médicos generales 27
Auxiliares adtivos 1
Auxiliar central de citas regional 13
Auxiliar citas regional 1
Auxiliar de autorizaciones 1
Auxiliar de enfermeria regional 7
Auxiliar de estadistica regional 1
Auxiliar enfermeria IPS regional 12
Auxiliar salud oral regional 11
Auxiliar SIAU regional 2
Enfermera jefe regional 5
Liquidador cuentas medicas 1
Odontélogo regional 6
Oficinista IPS regional 1
Total 89

Fuente: Elaboracion Propia

Ademas, también se empleara el mismo instrumento de encuesta aplicada al
personal operativo y adicional a este se les realizaran entrevistas al grupo
directivo distribuidas asi:

Tabla 6. Relacion de cargos a entrevistar directivos
IPS REGIONAL TULUA Y BUGA
Cargo Numero de personas
Director administrativo 1
Subdirector de salud
Jefe administrativo regional Buga
Jefe administrativo regional Tulua

Jefe Financiero general

Directoras IPS regional Buga vy
Tulua

Total 7

Fuente: Elaboracion propia

el

N
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El procesamiento de datos se realizara con los programas ATLAS TI para el
componente cualitativo y el SPSS para el componente cuantitativo.

1.4.6. Fases de investigacion. Dada la envergadura de este trabajo de
investigacién, se enuncian a continuacion las fases por las cuales atraviesa en pos
de lograr cada uno de los objetivos propuestos.

1.4.6.1. Fase 1. Revision Bibliografica de los diferentes postulados respecto
del diagnostico, y medicion de la percepcion del cambio organizacional, que
contribuyera a ampliar la vision conceptual, frente a la definicién de las variables
gue se abordaran en este trabajo, sobre las cuales se diagnosticara la percepcion
del cambio en los colaboradores y directivos, aplicable al caso la Caja en cuestion,
con la implementacién de la Vertical Salud en las IPS de Tulua y Buga.

1.4.6.2. Fase 2. Revision documental de los procedimientos administrativos,
ejecutados por los sistemas legados salud 100 (Ips Buga) y SIIS (Ips Tulua), asi
como de la actual plataforma SAP — Vertical Salud, con el fin de conocer las
caracteristicas especificas de cada uno y como estas influian en la prestacion del
servicio para las Ips’s objeto de estudio. Y que llevaron a la Caja a tomar la
decision del cambio tecnologico.

1.4.6.3. Fase 3. Con base en el estado del arte respecto del cambio
organizacional, se disefiaran los correspondientes instrumentos cuantitativos,
como encuestas, y cualitativos como entrevista estructurada, que permitan medir
la percepcion del cambio en los colaboradores de las Ips’s de Buga y Tulua. Asi
como del grupo directivo.

1.4.6.4. Fase 4. Se aplicaran los instrumentos disefiados (125 encuestas a
los colaboradores de las Ips’s de Buga y Tulua y 7 entrevistas al grupo directivo
seleccionado), con el propésito de conocer la percepcién del cambio
organizacional respecto de las \variables: planeacion organizacional,
comunicacion, liderazgo, motivacion organizacional y resistencia al cambio. Dicha
aplicacién se realizara en grupos no menores a 10 personas, que garantice la
confidencialidad de la informacion, con una duracion aproximada de 30 minutos,
cuyo periodo de aplicacion, sera el acordado entre las Ips’s e investigadoras, y
seran efectuadas en las sedes de las mismas y puestos de trabajo de los
Directivos.
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1.4.6.5. Fase 5. Finalmente, se consolidara y se analizard la informacion
arrojada por las encuestas y entrevistas a través del los software especializados
en mineria de datos, como el Atlas tl y el SPSS, frente a las variables definidas
previamente en los instrumentos, donde en el caso de las encuestas constan de
28 preguntas divididas en cinco aspectos a considerar, las cuales fueron
analizadas pregunta a pregunta y de manera consolidada por aspecto y asi por
cada Ips objeto de estudio; por otro lado dada la similitud de las instituciones, se
procedera a comparar la Ips de Buga y de Tulug, en los resultados arrojados. De
otro lado para el caso de la entrevista, se efecturaon 18 preguntas, agrupadas en
los mismos 5 aspectos a evaluar en las entrevistas, cuyo Andlisis también se
efectura pregunta a pregunta y se consolidra por aspecto, para finalmente ser
comparado frente al anadlisis de las encuestas de las Ips de Buga y Tulua.
Teniendo en cuenta que la escala de medicién oscila de 1 a 5, en donde el 1 es
que esta totalmente en desacuerdo y 5 totalmente de acuerdo; en consecuencia
todas aquellas preguntas que oscilen entre un promedio de calificacion de 4 a
5, seran cafificadas como buenas, aquellas que oscilen en un promedio de
calificacion de 3 a 4, seran calificadas como regulares y aquellas que oscilen en
un promedio de califiacion de 1 a 3, seran calificadas como malas.

1.4.7. Consideraciones éticas. Como consideraciones éticas para esta
investigacion se tienen en cuenta las siguientes:

1.4.7.1. Manipulacion de la informacion. La recoleccidén de la informacion se
realizara para el caso de las encuestas en medio fisico, en grupos no menores de
10 personas, cuyos formatos se diligenciaran de manera andnima, que seran
depositados en buzén aforado, luego durante el analisis de datos estos se
entregarann en resultados consolidados, ahora bien para las entrevistas se
realizaran con personal previamente definido en el trabajo de investigacion.

1.4.7.2. Privacidad y confidencialidad. La informacién recolectada sera
analizada y procesada por las integrantes de la investigacion en donde ningun
miembro externo o interno a la organizacion tendran acceso a esta informacion.
Una vez terminada la investigacion los formatos de las encuestas seran
destruidos. De otro lado por solicitud de la Empresa donde se realizara este
trabajo de investigacion, se obviara la utilizacion del nombre propio de la misma,
Con el fin de ser prudentes en la utilizacion de la informacion primaria y
secundaria expuesta, asi como de los resultados obtenidos.

El riesgo ético es menor que el minimo, dado que no afecta la empresa y su buen
nombre como tampoco el talento humano; es basicamente un trabajo
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administrativo con el objetivo de aportar estrategias para el manejo del cambio
organizacional en las personas.
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2. MARCO REFERENCIAL

2.1. MARCO TEORICO

2.1.1 Cambio. En vista de los cambios organizacionales y de las
transformaciones  sociales, culturales y tecnolégicas que se han venido
desencadenando en el mundo, a partir de fendmenos como la globalizacion, el ser
humano se ha visto enfrentado a diferentes retos que ponen a prueba su
entendimiento, su comportamiento y su aprehensiéon del mismo, que ponderan
como Unica constante el cambio; ahora bien teniendo en cuenta que estos
cambios son liderados por seres humanos, no se puede soslayar el papel que
juega como artifice, ejecutor y reflejo de los mismos, En correspondencia
innumerables estudios que hablan acerca del ser humano, insisten en la
tendencia natural, de éste, por el temor de lo desconocido, de lo nuevo, ya que
por naturaleza se acomoda a lo que le represente cierto grado de estabilidad,
méaxime cuando uno de los mayores problemas a que hace frente el hombre, lo
constituye la "RESISTENCIA AL CAMBIO", que a su vez se origina como la
manifestacion de inseguridad ante el cambio de las rutinas y costumbres
establecidas, utilizdandose un mecanismo de defensa a la incapacidad por asimilar
nuevos criterios, sistemas o procedimientos. Ahora bien cambio es también
definido como el efecto de dejar una cosa para tomar otra; en si misma lleva a
asumir que el fendmeno como tal es diferente dependiendo del contexto en el
que se desenvuelve, y es definitivamente complejo para las personas que lo
realizan, como manifiesta Reyes (2003) citando a Kurt Lewin, quien en su
propuesta de cambio menciona que “para tomar un cambio efectivo y duradero, la
idea debe descansar en la premisa de descongelar valores antiguos, cambiar y
recongelar estos nuevos valores”.

De esta forma se puede asegurar que el cambio es un proceso continuo y no un
evento aislado, es un fenbmeno en devenir constante, que muta y permea la
existencia de las estructuras sociales, llamense familia, instituciones de caracter
politico, educativo, organizacional y del mismo individuo, que en este ultimo es el
gque da la pauta para esa transformacién en los diferentes grupos antes
mencionados y en el que ademas coexisten también una secuencia progresiva
de comportamientos que deben de ser experimentados y dominados para poder
administrar el cambio adecuadamente bajo estas estructuras. Es asi como todo
cuestionamiento acerca del cambio, no es una simple acepcion expuesta por la
tendencia o por el momento coyuntural en el que vivimos, el término cambio,
tiene sus primeras presunciones e inicios por el afio 500 A:C, con Morgan (1998)
citando a Heraclito quien en aquellos afos esbozaba:

Nadie puede bafiarse dos veces en el mismo rio, pues las aguas estan fluyendo

constantemente, él fue uno de los primeros filésofos en presentar la idea de que el
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universo es un estado constante de cambio y lo reforzaba con su frase célebre todo
cambia y nada permanece; todo se mueve y nada queda fijo... las cosas frias se
tornan calientes, las cosas calientes se vuelven frias. (p.221)

Al mismo tiempo le complementan Beckhard & Harris (1988) cuando sostienen
Cambian las relaciones entre naciones, instituciones, socios empresariales: cambia la
estructuraciéon de los que tienen y los que no tienen, cambian los valores y normas
predominantes que gobiernan la sociedad vy a las instituciones; cambian el caracter y
la cultura de las organizaciones, cambia la forma de hacer el trabajo y cambian las
prioridades en torno a la manera de pasar el tiempo y vivir la vida. (p. 1)

Con esta afirmaciéon, confirman desde otra perspectiva que el cambio es un

fendbmeno que no tiene distingos y es aquello para lo que los ciudadanos del

mundo en cualquier escenario que se desenvuelva, se han venido preparando y

evolucionando con el pasar del tiempo, no a la misma velocidad, es de

reconocerse que algunos tardan un poco mas en asimilar la necesidad imperante
de evolucionar, pero a la postre es el Unico camino de la sobrevivencia. Ramirez

C. (2007) exponen “La administracion del siglo XXI se ve obligada a llevar

previsiones de cambio permanentes, consecuencia de la serie de mutaciones,

tendencias y situaciones previstas para este siglo en distintas areas o

manifestaciones de la vida humana”. (p.17).

2.1.2. Organizacion. Del mismo modo que el cambio ha sido descifrado, definido,
determinado, y dado el proceso de contextualizacién hacia todo lo que constituye
el cambio organizacional se debe retomar el término organizacion y su significado
desde diferentes opticas que se traen a colacion (Jones, 2008; Noer, 1997)
quienes sefalan:
Una organizacién es una herramienta que utilizan las personas para coordinar sus
acciones con el fin de obtener algo que desean o valoran, es decir, lograr sus metas.
Las personas que valoran la seguridad crean una organizacion que puede llamarse
fuerza policiaca, ejército, o banco. Las personas que valoran el entretenimiento crean
organizaciones como Walt Disney Company, CBS o un club local. Las personas que
desean apoyo espiritual 0 emocional crean iglesias. Una organizacion es la respuesta
a una necesidad humana y el medio de satisfacerla. Cuando hay nuevas tecnologias
disponibles y se descubren nuevas necesidades se crean nuevas organizaciones;
ademas mueren o se transforman cuando las necesidades a las que algunas vez
respondieron ya no son importantes o han sido reemplazadas por otras. (P. 2);
Somos una multitud de hormigas aferradas a un tronco resbaladizo que se desliza
hacia un rio de corriente crecida e incontenible. Vamos de un lado a otro, realizamos
juntas, redactamos informes, arrojamos por la borda a varias de nuestras
“‘comparnieras hormigas”.... Y al tiempo que discutimos sobre la direccion en que
iremos y sobre quien nos va a conducir sin importar cuanto esfuerzo hagamos para
controlarlo, transformarlo o minimizarlo, ese tronco ira a donde deba ir. Sé que hay
muchas rocas y cascadas rio abajo y no estoy seguro de que las hormigas que
quedemos, o el tronco, vayamos a sobrevivir el viaje. (p. 7)
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Estas descripciones cada vez mas parecidas a nuestro estado actual, en donde
se asemeja al sobreviviente perdido en la selva y su lucha por salir adelante,
también se observa que a través de los afios el hombre trabaja mas horas al dia y
el ingreso méas frecuente de la mujer en el mundo de las organizaciones, que al
mismo tiempo reune al concepto de cambio y el concepto de organizacion, que no
podrian en este momento de economias tan convulsionadas, existir el uno sin el
otro, es precisamente en la organizacion donde los cambios subyacen y florecen
cada dia, en cada rutina, en cada objetivo trazado, en procura de mantenerse,
crecer y ser competitivo, quien no lo hace, con seguridad desaparecera de lo que
conocemos como mercado.

2.1.3. Cambio organizacional. De esta manera es necesario entonces reunir
ambos conceptos, que dan caracter al concepto formalizado del cambio
organizacional, requerido para el acercamiento profundo del Cambio acaecido en
la Caja de Compensacion, asi como lo demuestran (Jones, 2008; Beckhard et al.
1988) el cambio organizacional es:
Proceso por medio del cual las organizaciones pasan de su estado actual a algun
estado futuro deseado, para aumentar su eficacia, cuyo objetivo es buscar nuevas y
mejores maneras de hacer las cosas, generando asi valor agregado a los negocios y
la productividad; cuando las organizaciones entran en declive es necesario
reestructurar recursos para mejorar su adaptacion al ambiente. (p. 269); El cambio
organizacional tiene implicaciones esenciales en la capacidad que una empresa
tenga de enfrentar contingencias, lograr la ventaja competitiva, administrar
eficientemente la diversidad y aumentar su eficacia y capacidad para innovar. (p. 11);
Todo cambio organizacional implica tres estados: El estado futuro, al que los
directivos quieren que llegue la organizacion; el estado presente, aquel en el que la
organizacién se encuentra actualmente; y el estado de transicion, la serie de
condiciones y actividades que tiene que atravesar la organizacion para trasladarse
del presente al futuro. (p. 31)

Luego, otra de las acepciones u homénimos encontrados para definir el cambio
organizacional y que es menester mencionarla por la evolucién ensimismada que
le conforma, es aquella relacionada con el cambio profundo, donde se expone el
hecho que:
Usamos cambio profundo para describir el cambio organizacional que combina
modificaciones internas de los valores de la gente, sus aspiraciones y conductas, con
variaciones externas en procesos, estrategias, practicas y sistemas. En el cambio
profundo hay aprendizaje, la organizacién no se limita a hacer algo nuevo, crea
capacidad de hacer las cosas, en una forma distinta. (Senge et al. 2000, p. 14).
Esta es una acepcion un poco mas humanista de lo que significa cambio
organizacional, representa a la organizacion y a sus ejecutivos como un sistema
que vive y en constante evolucion y por lo mismo debe prestar mas atencion a
las personas, que le conforman, a sus motivaciones y a sus interacciones, en
procura de poder sostener asi su rentabilidad a lo largo del tiempo, creando
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espacios para el aprendizaje, donde desde la retroalimentacion de diversos temas
y desde una perspectiva sistémica pueda difundirse una vision compartida,
fundamental para el trabajo en equipo en consecucion de ese estado futuro al que
se desea llegar. Furnham, A (2001) opina “El cambio es omnipresente y
constante, se puede planear o no, y por ello algunas organizaciones son
proactivas y otras reactivas, los cambios también pueden provenir de adentro o
de afuera, o ambas cosas”. (p. 645)... y complementa “El desarrollo
organizacional, se utiliza para describir los enfoques del cambio en las
organizaciones, se trata de un esfuerzo planeado y permanente para que dicho
cambio resulte efectivo y cuando sea posible humano”. (p. 656).

Demostrando con esto, que todo aquello relacionado con cambio organizacional
no es mas que la ruptura y aleacion misma de un estado actual, con aquel que
se desea conseguir, no sin antes atravesar por toda una serie de pasos de
transicion que con seguridad concluirdn en ese estado futuro y en accion del
cambio organizacional, buscando romper con el statu quo en pro del beneficio
general de la organizacion, sobre los intereses particulares, anteponiéndose a la
sefales del ambiente, pero sin soslayar su recurso humano. Bajo esta misma linea
y luego de definir el concepto de cambio organizacional, es preponderante
establecer que razones o0 agentes pueden llevar a que las organizaciones de
cualquier naturaleza, decidan establecer transformaciones que modifiquen su
interior, asi como la interrelacion de ellas con el exterior o su entorno -
macroambiente. Murillo et al. (2011) citando a Hellriegel y Slocum:
Globalizacién: La cada vez mayor aparicion de mercados mundiales, atendidos por
grandes empresas internacionales o multinacionales; genera presion en las
organizaciones nacionales, lo cual las lleva a realizar un redisefio de sus operaciones
0 a considerar la opcién de llevar a cabo uno o varios cambios significativos...
Tecnologia: La Tecnologia de la informacién y las comunicaciones dan hoy a las
organizaciones, la capacidad de desarrollar una flexibilidad necesaria para hacer
frente a la competencia internacional. El mundo entero se comunica a traves de este
tipo de innovaciones y el que las organizaciones incursionen en este aspecto, les
otorga una ventaja frente a quienes aun no lo han hecho... Redes sociales:
Comprender las redes sociales que abundan en la actualidad, es un requisito para
que los gerentes puedan ser efectivos, las redes sociales han transformado la
manera en que las personas se comunican, buscan trabajo, realizan negocios y
forman grupos... Diferencias generacionales: Las expectativas de los jovenes que
ahora estan ingresando al mundo laboral y que se convierte en la primera generacion
gue ha usado desde la infancia un sin nUmero de innovaciones y creaciones que las
personas de generaciones atrds no conocen sino hace algunos afios, son poco
realistas, pues son personas impacientes a la hora de resolver problemas complejos.
(p. 117-118).
Sobre este postulado le complementan Beckhard et al. (1988) quienes
manifiestan:
Las fuerzas que requieren de un cambio en los grandes sistemas actuales tienden a
originarse fuera de la organizacion. Los cambios en la legislacion, la demanda del
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mercado como respuesta de la competencia mundial, la disponibilidad de recursos,
el desarrollo de la nueva tecnologia, con frecuencia requieren que los directivos de
una organizacion redisefien las estructuras y procedimientos organizacionales. (p.
33).

Definiciones complementarias que ubican el concepto en el contexto del
desarrollo organizacional, donde para avanzar hacia la sostenibilidad econdémica y
del mercado se deben atender fuerzas internas y externas que ponen a las
organizaciones en cierto grado de vulnerabilidad, llevandolas a tomar decisiones
tendientes a replantear procesos, productos, estrategias, mision, vision, maneras
de hacer negocios y actitudes, que de nuevo los ubiquen al inicio del ciclo
organizacional o bien en la cima del éxito, pero que garanticen en definitiva su
permanencia, su posicionamiento en la mente de su poblacion objetivo y del
mercado; corroborando asi lo que numerosos estudios y casos han demostrado
donde muchas de las transformaciones organizacionales se gestan mas que de
adentro desde fuera de sus estructura, de aquellas fuerzas que constamente
modifican el accionar de las mismas y que por fisica necesidad llevan a estas
modificaciones internas para continuar vigentes en el medio que se encuentre
involucrado. “Para comprender como administrar el disefio y cambio
organizacionales primero es necesario comprender de que manera las
organizaciones afectan al ambiente y se ven afectadas por él” (Jones, 2008, p.
20).

Ahora bien, cabe mencionar que internamente el cambio organizacional también
reviste de importancia los procesos internos que funcionan a lo largo y ancho de
la organizacion, que llevan sus productos o servicios hacia su nicho de mercado y
que de una u otra forma presionan para que la decision de cambio se genere,
llevando consigo mutaciones a los mismos, asi como lo manifiestan Murillo et al.
(2011).
El cambio en los procesos es todo aquello que implique una nueva forma de
ejecutarlos que afectan el entorno en el que se desenvuelven, produciendo una
reaccion tanto a nivel individual de las personas como de la organizacion en general,
la cual genera la necesidad de establecer conjuntamente elementos de cohesion que
empalmen las metas y dispositivos metodoldgicos con las expectativas de cambio,
acelerando de esta manera su aceptaciéon y facilitando los procesos de
direccionamiento en las organizaciones.(p.93)

Noétese entonces que el cambio organizacional, no es una moda como sucede con
diferentes herramientas administrativas que por temporadas entran en las
organizaciones y se quedan o sencillamente salen de ella sin mayor relevancia, es
el cambio mas vale el vehiculo en el cual viajan esas diferentes herramientas y
gue rompen con el equilibrio residente en cada rincon de las empresas 0 entornos,
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buscando que con ello la empresa avance en consecucion de sus objetivos, de
sus metas. No obstante no existe una Unica y radical definicién universal de su
significado y como este se presenta en las organizaciones, es mas una presuncion
camalednica que muta de acuerdo a la época, etapas del mercado en el que se
encuentre, como ocurre en este caso con el cambio como transformacion
estratégica que segun Senge, Roberts, Ross, Smith, Roth y Kleiner (2000).
Esta Basada en la idea de que las organizaciones ya estan pobladas por personas
inteligentes y conscientes, empefiadas en la busqueda colectiva de significado en la
direccién de la empresa, compromete a mas cabezas en intervenir en la blsqueda
de nuevas maneras de definir y crear valor para los clientes, buscando y ocupando
nuevo espacio competitivo, hallando maneras de cambiar las reglas del juego en su
favor. (p. 453).

Es asi pues, como en estos tiempos llamados de la informacion, que ha
trascendido fronteras y con estas abstracciones acerca del cambio organizacional
debe reconocerse la importancia que ha venido teniendo la Transformacion
estratégica como ejemplo fehaciente de los cambios de mentalidad, actitud e
iniciativas de fragmentacion del statu quo, que hacen que las organizaciones
modifiqguen sus estructuras, plataformas, culturas, procesos, aprovechando todas
aguellas fuerzas externas e internas para trazar objetivos estratégicos que
requieren en su interior la realizacion de proyectos e iniciativas que con sélo
proponerlas ya exponen un primer paso hacia el cambio organizacional de gran
escala, sin querer decir que de otra manera no exista cambio, pero con las
tendencias de mapas estratégicos, BSC y demas que estan a la orden del dia. En
correspondencia puede argiirse entonces que bien a través de una efectiva
planeacién estratégica o por la simple exploracion del entorno que denote que
debe llevarse a la empresa hacia una evolucion, la organizacion se propone la
realizacion de uno o varios cambios que estratégicamente procede a canalizar
todos sus esfuerzos y recursos hacia el alcance de un objetivo comun, adicional
de una efectiva administracion de estas iniciativas.

Ahora bien para el caso de la Caja de Compensacién objeto de estudio y su
respectivo cambio organizacional a través de la plataforma Vertical Salud-SAP,
para toda su subdireccion de salud y su red prestadora del servicio, esta
fundamentada I6gicamente en una necesidad del entorno, bajo las perspectivas de
mercado, politica entre otras; que le impulsaron a evolucionar a la vanguardia que
el mismo entorno le exigia para dicho momento en razén de seguir siendo
competitivos y sostenibles tanto social, como econOmicamente y ambientalmente,
De modo que para lograrlo trazaron la ruta de esta evolucién a través de la
innovacion de las Tics, asi como de los procedimientos que en ellos tenia su
realizacion, sin que ello significase necesariamente la creacidon de un servicio
adicional que captara la atencion de un segmento de mercado como tal. Ramirez
(2007) senala:

50



El avance de la tecnologia de la informaciéon haré evolucionar a las empresas a una
velocidad de reaccion inmediata en funcion de la rapida mutacién de productos y
negocios, de los mecanismos de informacion y del cambio en los estilos de vida y
preferencias de los consumidores, en este contexto el empresario debe cambiar su
rol de un agente pasivo — activo, a un agente dinamico emprendedor para hacer
frente a aprovechar el flujo de la informacion digital que permite automatizar los
sistemas, y actividades diversas de la organizacion. (p. 43).
Postulado que reafirma la intencion de la coyuntura actual donde la obsolescencia
esta a la orden del dia y depende de los lideres y su vision prospectiva del
entorno interno y del macro-entorno, asi como su propia reinvencion casi que
diaria, lo que le permitira seguir participando activamente del mercado y
rescatando de él los resultados esperados o propuestos desde sus lineamientos
estratégicos, Ramirez (2007) reitera:
El empresario actual y el administrador de empresas no pueden ser ajenos a la
tecnologia y todo lo que ella conlleva integrado en lo que podriamos denominar,
sistema tecnologico que abarca una serie de situaciones, actividades vy
procedimientos condicionantes para satisfacer la demanda de los mercados por parte
de la empresay la competencia. (p. 77).

Luego, la tecnologia se reviste asi misma no solo como un vehiculo a través del
cual se ejecuta una operacion, sino que lleva intrinseco el hecho de ser creadora
de valor para la organizacién, como también lo es en términos financieros la
cotizacion al alza de una accion en el mercado de valores, el hecho de estar a la
vanguardia y de combinar habilidades, conocimientos, capacidades, técnicas,
materiales, maquinas, computadores, herramientas y software para transformar un
producto que se traduce sistematicamente en valor para la organizacion, mayor
eficiencia, productividad e incluso impacta sobre el disefio estructural de la misma
gue a la postre no le genere cargas excesivas 0 sobrantes en su camino a la
eficiencia. Jones, G. (2008).
Las organizaciones utilizan la tecnologia para volverse mas eficientes, mas
innovadoras y ser mas capaces de enfrentarse a las necesidades y deseos de las
partes interesadas cada departamento o funcibn es responsable de crear
competencias y desarrollar la tecnologia que le permita contribuir de manera positiva
al desempefio de su organizacion, cuando esta cuenta con la tecnologia que le
permite crear valor, necesita ademds una estructura que maximice la eficacia de
dicha tecnologia , asi como las caracteristicas del ambiente requieren que las
organizaciones hagan ciertas elecciones de disefio organizacional, las caracteristicas
de las diferentes tecnologias afectan la eleccién de la estructura de una organizacion.
(p. 240).

Obviamente sin presumir que sea la solucibn a todos los problemas de
competitividad que tengan las organizaciones, con su aplicaciébn y reinvencién
periodica dentro de su estructura, ella trae consigo nuevos retos no solo a nivel
operativo o de direccionamiento estratégico sino que ademas transforma de
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manera radical los procesos organizacionales, culturales y las formas de trabajo
del ser humano, que tardiamente o no, tendran una incidencia directa en la
certidumbre de ellosy a los despidos masivos, dado el ajuste inminente de dicha
estructura organizacional, tales situaciones méas cualitativas serdn expuestas a
continuacion, con ponencias que permitir discernir acerca del rol del ser humano
frente a los cambios organizacionales y sobre todo aquellos que intiman con la
innovacion en tecnologia, que por encima de cualquier argumento es un mal
necesario en estos tiempos de la explosién en las comunicaciones y maxime
cuando el uso de tecnologia avejentada e ineficiente no le aporta al proceso
productivo de las organizaciones y puede generar consecuencias mayores
respecto de la sostenibilidad de las mismas y de su grupo humano; tal como lo
expresa Escorsa y Valls (1997):
Las mejores empresas abandonan a tiempo la antigua tecnologia y se lanzan con
decision hacia la nueva. Lo han hecho empresas como Procter and Gamble, Gould.
Las conclusiones son muy claras, las empresas han de acostumbrarse al cambio
continuo, es necesario atacar y defenderse al mismo tiempo, la innovacion es
arriesgada, pero no innovar es aun mas arriesgado. (p. 18).
Ramirez, C. (2007):
Vemos que la innovacién tecnolégica en la empresa determina por un lado el ritmo
de cambio al que se somete la organizacibn acompafiada de un crecimiento
cuantitativo en su capacidad productiva y una aceleracién en el cambio cualitativo,
algo que cada dia es mas importante para la empresa, no ya solo para expansionarse
sino para sobrevivir. (p. 77)
Martinez, M. (2002)
La disposicién al cambio y una concepcién amplia acerca del papel de la informética
en las compafiias que pretendan aplicar el redisefio de procesos, si bien no es una
condicién suficiente, es un requisito para el éxito de la reingenieria. (p. 164)

2.1.4. Categorias del cambio organizacional. En primera instancia se debe tener
presente que las organizaciones estan compuestas antes que nada por personas,
con sus fortalezas y debilidades, y que entre una y otra van formando pequefios
grupos con vida propia dentro de las organizaciones, “La gente compone el
sistema social interno de las organizaciones, este sistema consta de individuos y
grupos, estos ultimos tanto grandes, como reducidos”. (Davis et al, 1999, p. 6), Asi
que a partir de conformar ya un sistema social bajo su estructura formal, los hara
vulnerables a cualquier modificacion que les afecte dentro de su sistema. De esta
forma tras la puesta en marcha de todo cambio organizacional, recientemente
continuo y sistematico dentro de si, bien por las fuerzas del entorno o por su
propia evolucion, que las constrifie o las amplian segun sea, pero que trastocan el
devenir constante de ellas y de aspectos tan intangibles y singularmente
soslayados, como lo que compete al ser humano y su interaccion con el entorno,
con las estructuras formales e informales.

El comportamiento de cualquiera de los miembros del sistema puede ejercer un

impacto directo o indirecto sobre el comportamiento de cualquier otro. Si bien estos

impactos pueden ser grandes o0 pequefios, todas las partes del sistema son
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mutuamente interdependientes, para decirlo llanamente, un cambio en una parte del
sistema afecta a todas las demdas partes. Por lo tanto los sistemas sociales son
sistemas abiertos que interactian con su alrededor. (Davis et al, 1999, p. 95)

Del mismo modo, esa presumible conciencia acerca de modificaciones en el
comportamiento por parte de un cambio ejercido, no pueden ser simples flashes
captados soslayadamente por el grupo directivo o por el grupo encargado del
cambio especificamente, debe ser tan profundo como el estudio previo del cambio
mismo, por muchas implicaciones tecnoldgicas que tenga; a esto Wendell, Cecil y
Robert (2007) sefala:
El conocimiento de como funcionan las organizaciones emana de la investigacion y la
teoria basica de las ciencias del comportamiento, incluye la compresién de la
dindmica de los individuos, grupos y sistemas sociales orientados hacia las metas, el
conocimiento de como ocurre el cambio comprende los procesos por los cuales se
puede cambiar y el cambio. (p. 91); Para pronosticar que cambios en las condiciones
dadas tendran ese resultado, tenemos que concebir la vida del grupo como resultado
de constelaciones especificas de fuerzas dentro de un entorno mas grande, en otras
palabras, los prondsticos cientificos o consejos de métodos de cambio deben estar
basados en un analisis del campo como un todo incluidos sus aspectos psicolégicos y
no psicolégicos. (p. 97).

Asi pues queda claro que para entrar a implementar un cambio se debe tener en
cuenta que las organizaciones estdn conformadas por grupos y que de su
conocimiento depende el éxito de la gestiobn organizacional; asi como entender
que para lograr dicha gestién, llamese cambio, reestructuracion, reingenieria, el
conocimiento no significard mas que un concepto objeto de un procedimiento o
protocolo, o un recoveco mas de las oficinas de gestion humana, debe
complementarse con la apertura y disposicién de sus ejecutivos hacia el
empoderamiento de sus empleados y la gestion del cambio teniendo presente el
entorno social interno que le compone y el conocimiento profundo de esa dinamica
social y el comportamiento que lleva ensimismado.
El cambio plantea la necesidad de generar una modificacion que permita cambiar la
mentalidad de los ejecutivos y las personas, de tal manera que desarrollen la
capacidad de cambiar con los elementos de cambio necesarios y de decidir su
rumbo autbnomamente. La idea de implementar un cambio organizacional es formar
una organizacion inteligente, en la que cada persona pueda tomar decisiones frente
al cambio, ya que no es una opcién. (Murillo et al, 2011, p.96).

Entre tanto, por esa misma composicion social dentro de las organizaciones hace
que el hecho de gestionar el cambio en si mismo, no sea algo que se ejecute por
si solo, o se equilibre por las mismas fuerzas del entorno o por el cambio mismo.
Requiere antes que nada de un reconocimiento especial de la situacion, logrado a
través del andlisis y diagndéstico de las fuerzas que lo impulsan, de su naturaleza
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intrinseca que permita seleccionar la mejor manera de planearlo y ejecutarlo
teniendo en cuenta todas las dimensiones que en el pueden coincidir, tanto
operativas, como financieras y de la gestion del recurso humano en interaccion
con él. De esta forma queda claro que la organizacion laboral, al constituirse
como un sistema social abierto, complejo y cambiante, se le hace imprescindible
comprender la dinamica de la misma, con la finalidad de garantizar la flexibilidad
del sistema a través de mecanismos que logren asimilar y adaptarse
creativamente a las influencias del entorno y del cambio por emprender. Ahora
bien la utilidad del diagnostico radica especialmente en entenderle textualmente
en su contexto y asi aplicar las mejoras pertinentes, asi como la potencializacion
de las fortalezas existentes, Lainé (s.f.) describe:
El diagnostico es un proceso ciclico, sistémico, flexible y con caracter proactivo.
Sus objetivos centrales son: conocer y describir la situaciébn actual de una
organizacién dada, para determinar sus fortalezas y debilidades, asi como las
amenazas y oportunidades que le ofrece el entorno en el cual se encuentra insertada.
La recopilacion de datos posibilita: la orientacion hacia la disminucién o erradicacion
de problemas y definir planes de accién a seguir, delimitando sus posibles efectos y
pautando igualmente las fuentes de resistencia a las transformaciones pertinentes,
gue pudiesen obstaculizar la movilizacion de recursos necesarios para el cambio.

En razén de lo anterior y teniendo en cuenta que ya la organizacion ha hecho un
diagnostico operativo del cambio tecnoldgico ejecutado, el diagnostico para el
caso objeto de estudio avanza sobre la idea de la percepcion que tienen los
colaboradores de ese cambio, que luego de conocer su sentido mas intimo hacia
donde evoluciona, donde se repliega, donde se constrifie en funcién de sus
valores e intereses, asi mismo podra elegirse la estrategia mas adecuada para
intervenir y ajustar el proceso de cambio. En este orden de ideas la palabra,
cambio necesariamente trae consigo un nuevo conocimiento, nuevos paradigmas
que llevan al ser humano y a la organizacion a desaprender lo aprendido vy
nuevamente aprender en pro de su transformacion y alcance de las metas
propuestas, asi como del desempefio esperado, en cuya accién tenderan a
cambiar y permear el comportamiento de ese individuo inmerso dentro de dicha
transformacién y quien sera el encargado de liderar desde su rol y conocimiento,
tal proceso, que se manifestard de manera positiva 0 negativa a través de su
actitud, como lo asegura Davis et al.(1999):
Las actitudes son los sentimientos y supuestos que determinan en gran medida la
percepcion de los empleados respecto de su entorno, su compromiso, con las
acciones previstas y por ende en su comportamiento, la actitud da forma a una
disposicion mental que influye en nuestra manera de ver las cosas. A los
administradores del comportamiento organizacional les interesa enormemente la
naturaleza de las actitudes de sus empleados ante el trabajo, que cuando son
negativas constituyen un sintoma de problemas subyacentes, como una causa
contribuyente de nuevas dificultades, por el contrario las actitudes favorables son
deseables para la direccidon porque tienden a enlazarse con algunos de los resultados
positivos buscados por los administradores; en las actitudes de cada empleado para
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producir una respuesta condicionada por las sensaciones frente al cambio. (p. 274-
275)

Robbins, S. (1999) aduce que
El comportamiento de la gente est4 basado en la percepcion de lo que es la realidad,
no en la realidad en si misma, el mundo en la forma en que es percibido es lo que
importa para el comportamiento. Ahora bien que es la percepcion, de que se
diferencia o que tiene de especial para concurrir hacia el comportamiento del
individuo. Es asi pues como percepcién puede definirse como un proceso por el cual
los individuos organizan e interpretan sus impresiones sensoriales a fin de darle un
significado a su ambiente. Entre las caracteristicas personales mas relevantes que
afectan la percepcion estan las actitudes, las motivaciones, los intereses, las
experiencias pasadas y las expectativas. (P. 90-91)

Situacion a la que también le complementan Diaz, Fuertes, Martin, Montalban,

Sanchez y Zarco (2004):
Los directivos y personal del mando deben ser conscientes de las percepciones
diferenciadas que tendran los miembros de su equipo ante un mismo hecho o
circunstancia, puesto que las percepciones se sustentan en el sistema de valores
individual de cada persona, es logico suponer que esas seran distintas. (P. 133).
Ademas la percepcion que tienen los individuos de su entorno laboral incluye, por
tanto, diferentes aspectos de la organizacion, cada persona, desde su posicion y
lugar de trabajo, puede percibir distintos tipos de factores y procesos de la
organizacion, de tal manera que unos pueden afectar a toda la organizacion, como la
estructura el sistema de direccion, los sistemas de recompensas Yy otros pueden
afectar al nivel de cada departamentos o grupo de trabajo, como los procesos de
comunicacion, los conflictos, el control, pero en todos los casos responden a
variables derivadas de la propia organizacion. (P. 256)

Es asi como desde el punto de vista organizacional la percepcion es totalmente
incluyente dentro del comportamiento de los colaboradores y no pueden ser
separados si se quisiera de sus intereses y sentimientos particulares, los cuales
también intervienen en el comportamiento que ese individuo desarrolle durante su
jornada laboral respectiva, sustentado sobre la base que el ser humano no
simplemente abstrae segmentos de su realidad y las divide segun el contexto en el
que se encuentre, mas vale las infiere segun el mismo. Robbins, S. (1999) sefiala
Ya que no podemos asimilar todo lo que observamos, tomamos porciones y
fragmentos, pero estos no se escogen al azar, al contrario se eligen de acuerdo con
nuestros intereses, circunstancias, experiencia y actitudes, la percepcién selectiva
nos permite leer rapido a los demas, no sin el riesgo de dibujar una pintura imprecisa
ya que vemos lo que queremos ver, podemos dibujar conclusiones no garantizadas
de una situacién ambigua, si en la oficina existe el rumor de que las ventas de su
comparniia estan bajas y que podrian acontecer grandes despidos, una visita rutinaria
del ejecutivo senior de la oficina matriz podria interpretarse como el primer paso para
que la gerencia identifique a la gente que va a ser despedida, cuando en realidad tan
accion podria estar muy lejos de la mente del ejecutivo. (P. 98). Finalmente, las
expectativas pueden distorsionar sus percepciones de lo que vera en lo que espera
ver, si espera ver que los oficiales de policia sean autoritarios, que los jovenes no
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tengan ambiciones, que a los directores de personal, les agrade la gente, o que los
individuos que desempefian un cargo publico sean inescrupulosos, usted los percibira
como tales sin importar sus caracteristicas reales. (P. 92) Igualmente el mismo
expone que basicamente “percibimos el cambio organizacional como una amenaza o
como una oportunidad, en realidad esto depende en gran parte de la percepcion y
de las expectativas de cambio que vivimos antes” (P. 70). E igualmente depende de
la percepcion del entorno y de las observaciones que hacen los mismos miembros
de la organizacion sobre la estructura y los procesos en ella, de si se lleva a cabo o
no un cambio a fondo. Por lo tanto el cambio organizacional es sumamente distinto
de cualquier cambio planificado en el mundo real, la voluntad de los directivos, el
entusiasmo y las ilusiones de los empleados, los fantasmas, y la angustia que
acompafian cualquier cambio organizacional no se pueden anticipar y planificar. Por
lo tanto, todas las herramientas y todos los procedimientos de asesoria tienen el
objetivo final de poner en comunicacion la variedad amplia de percepciones y
experiencias. (P. 67)

Ahora bien, es totalmente natural que aun cuando la administracién del cambio
sea lo mas organizada y humanizada posible, dado el tinte humanista intrinseco
que reviste el cambio organizacional en los colaboradores a través de la
aprehension que tiene de €l y como lo materializa a través de su comportamiento y
actitud, es comun y frecuente que siempre se va a generar en un mayor o menor
nivel el conflicto. “El conflicto de acuerdo con Tagiuri, es inherente a la vida
social’. (Davis et al, 1999, p. 337) “Y La manera en que las personas sienten un
cambio es el factor que determina como responderan a éI”. (Davis et al, 1999, p.
431), si de manera positiva 0 negativa segun la percepciéon de la organizacion y
del cambio que ha emprendido; es asi como el reto para las organizaciones de
hoy cuya Unica constante es cambiar y mutar a escenarios diferentes casi que a
diario, corresponde con el correcto y efectivo manejo de ese desajuste en el
equilibrio que viven las personas, mas vale como dice Senge et al. (2000) “El
temor y la ansiedad no se deben ver como problemas que hay que remediar, son
reacciones naturales, hasta sanas, a los cambios en el nivel de apertura” (p.212),
también es muy importante reconocer cuales pueden ser todas las posibles
percepciones, por las cuales se da ese conflicto, y de esta manera se pueda
planear como enfrentarlo; para esto varios autores exponen su propia posicion
frente a esas caracteristicas de conflicto, que se manifiesta a través de la
resistencia al cambio, y esta a su vez desde diferentes elementos dentro de la
organizacion, entre ellos opinan (Beckhard et al, 1988; Murillo et al, 2011).
La mala percepcién de las implicaciones de un cambio en el papel futuro de una
persona Yy en sus responsabilidades es una importante causa de resistencia al
cambio para que puedan tener una percepcion mas precisa acerca de su papel futuro
en la organizacion y para asegurarles que en realidad si tendran un papel que
desempenfar. (p. 53); En cualquier proceso de transformacién organizacional, los
receptores de ese cambio se vuelven sensibles a todo lo que escuchan, ven y
experimentan de tal manera que debemos entender que los receptores del cambio
tienen condiciones previas o precursores, que terminan siendo parte de su proceso
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de toma de decisiones, lo que produce comportamientos de apoyo o resistencia al
cambio. (p.100) y también esboza que normalmente los seres humanos responden
instintivamente al cambio, creando barreras que nacen desde sus sentimientos, tanto
en su vida personal como en su vida laboral. (p.127).
Finalmente Murillo et al. (2011, p. 127-128) Citando a vértice, afirma que:

La resistencia al cambio gira en torno a tres razones que forman una piramide, no
guerer, no poder y no conocer, siendo esta ultima la base de la piramide, respecto a
estas Ultimas, las personas que no poseen informacion suficiente para enfrentar al
cambio, tienden a retrasarlo debido a la falta de comunicacion sobre este o a una
vision parcializada debido a su ambito de influencia inmediato. El segundo nivel de
esta piramide lo conforman quienes aun teniendo informacién sobre el cambio,
presentan resistencia por que asumen que no pueden cambiar pues sienten que no
poseen las habilidades requeridas y esto es generado por el tipo de cultura
organizacional, la falta de capacidad individual, las dificultades para el trabajo en
equipo, la percepcion de la falta de recursos o la sensacion de que el verdadero
cambio no se podra producir. La voluntad juega un papel importante en la cima de la
piramide, pues el cambio genera sentimientos negativos que no dan una razén
concreta que se oponga al cambio, pero las personas se oponen a hacerlo
justificandose en que no les conviene. Frecuentemente estas reacciones se deben a
sentimientos como el desacuerdo, la incertidumbre, la pérdida de identidad y la
necesidad de trabajar mas.

Asi las cosas, las organizaciones por el hecho de pertenecer a un sistema social,
que vive de emociones, sentimientos, aprehensiones, inseparables de la
organizacion y de su accionar, cuyas personas reaccionan dada su naturaleza,
experiencias, valores e intereses, ante cualquier modificacion de su entorno
movida por el temor, por preconcepciones que definitivamente catapultan o
entierran en el fracaso cualquier iniciativa de cambio que se emprenda; si no se
efectla un manejo practico y efectivo de esta resistencia, sin pretender extinguirlo
como si fuera una plaga, lo que por lo general es precisamente lo que sucede,
Murillo et al. (2011) citando a Amis et al. “las respuestas que se puedan presentar
a la posible resistencia al cambio en la organizacion, es factible que la presién
coercitiva, juegue un papel definitivo, al instaurar o implementar programas anti
resistencia sea algo generalizado al interior de la organizacion”. (p. 97).
Jones, G. (2008) agrega
Los estudios sugieren que una de las principales razones de la incapacidad de una
organizacién de cambiar es su inercia organizacional, es decir su tendencia a
conservar el statu quo, es asi como la resistencia al cambio disminuye su efectividad
y reduce sus oportunidades de supervivencia, la resistencia o los impedimentos al
cambio que provocan inercia se encuentran en los niveles organizacional, grupal e
individual (P. 274), Uno de los impedimentos mas importantes al cambio es la
incertidumbre acerca de lo que sucedera por medio de la educacion vy la
comunicacion, los agentes internos y externos del cambio pueden proporcionar a los
integrantes organizaciones informacion acerca del cambio y como les afectara (P.
292)
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La inquietud que queda luego de todo estos aportes tedricos, descansa sobre la
idea de cémo enfrentar efectivamente la resistencia al cambio, como las
organizaciones desarrollan competencias para enfrentarla de manera efectiva y
equilibrada tanto para el logro de los resultados organizacionales, como para
disposicion proactiva y positiva de los colaboradores respecto del cambio, puesto
que la mayor parte del aprendizaje organizacional tiene lugar en una serie de
momentos aislados que los empleados y directivos experimentan a diario:
contemplar las actividades en silencio, interactuar con las personas dentro o fuera
de la organizacion, participar en el trabajo de grupos pequefios, leer documentos
internos, desempefiar tareas, observar cdmo se hace el trabajo, por lo que su
aprendizaje esta supeditado a las tareas cotidianas y funcionales en el sentido
estricto de su labor, todo esto atribuible presumiblemente al paradigma sobre que
el aprendizaje muy rara vez es facil, contrario a otras formas coercitivas y
autoritarias de lograr los resultados que la organizacion requiere, es asi como no
solo los subordinados son resistentes, también lo es la empresa hacia el
aprendizaje, (Senge, 2009, p. 15). “pocas organizaciones alientan el aprendizaje
de sus integrantes”. Hacia las experiencias que le dejan los procesos de transicion
en pro del mejoramiento continuo que le merece el planteamiento establecido para
los mismos y que va mas alla del conocimiento simple de las funciones por
desarrollar, sino de desarrollar habilidades permanentes hacia la construcciéon de
la correcta proyeccion de la organizacion, del alcance de resultados que
satisfagan tanto a la organizacién, como a su equipo de trabajo. No obstante para
lograrlo las organizaciones deben tener la apertura suficiente para involucrar a su
equipo de trabajo, para exponerle el camino estricto que debe seguir la
organizacién en pro de su sostenibilidad y de la de ellos como parte importante de
la misma. Una organizacién que aprende es aquella que no solo lo hace cuando
un individuo hace mejor su trabajo, sino que cuando como resultado de ello, otros
miembros actlan diferente, como un equipo que comparte la direccion de la
organizacion y su vision de futuro:
El aprendizaje en equipo es el proceso de alinearse y desarrollar la capacidad de un
equipo para crear los resultados que sus miembros realmente desean. Se construye
sobre la disciplina de desarrollar una visibn compartida, también se construye sobre
el dominio personal, pues los equipos talentosos estan constituidos por individuos
talentosos, pero la vision compartida y el talento no son suficientes. El mundo esta
lleno de equipos de individuos talentosos que comparten una visién por un tiempo,
pero no logran aprender. (Senge, 2009, p. 296).
Para ello se hace imprescindible mas que la potencializacion del conocimiento del
individuo para la realizacion de sus funciones es la potencializacion personal de
cada uno, para que en conjunto puedan avanzar hacia la visién de la organizacion,
como medio también de realizacion de la suya propia y del equipo como tal;
Senge (2009) “Las organizaciones que procuran desarrollar visiones compartidas
alientan a los miembros a desarrollar sus visiones personales, si la gente no tiene
una vision propia a lo sumo, suscribird la vision de otro, el resultado es el
acatamiento, nunca el compromiso”.(p. 268), con una vision compartida, tenemos
mMAas propension a exponer nuestro modo de pensar, a renunciar a perspectivas
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arraigadas y a reconocer los defectos de una persona o una organizacion.(p. 265).
En sintesis una organizacibn que aprende es que aquella que esta en la
capacidad de poseer entre varias habilidades, aquella relacionada con el poder
desarrollar una vision global de las misma, asi como de la interrelacion de las
partes que le conforman, ademas la que es capaz de fomentar el dominio
personal, la disciplina que permite aclarar y ahondar continuamente sobre la
vision personal, concentrar las energias, desarrollar paciencia y ver la realidad con
objetividad y conectar el aprendizaje personal al colectivo; Igualmente la que es
capaz de involucrarse en los modelos mentales, donde apunta a sacar a la
superficie y hacer consciente los modelos internos para hacerlos consistentes con
la realidad y que jueguen a favor de los objetivos corporativos; asi mismo la que
puede generar vision compartida vista como la construccion de una vision de
futuro compartida y estimulante para todos los miembros de la organizacion y
finalmente la que procrea el aprendizaje en equipo en pro de desarrollar la
creatividad, la flexibilidad y el dialogo al interior de los equipos resulta fundamental
para determinar la capacidad de aprendizaje de la organizacién, por ser éstas sus
células o unidades fundamentales.

Zimmermann, A. (2000) complementa
Podemos plasmar un cambio a fondo, como proceso de aprendizaje organizacional
gque aspira a cambiar tanto actitudes y valores de los individuos como procesos y
estructuras organizacionales. El eje de giro consiste en una labor de comunicacion
cautelosa, y a veces lenta, para preparar la apertura y la entrada hacia un posible
cambio planificado, para que la organizacion se haga mas inteligente. (P. 74)

Es por esto que sin rayar en la excesiva humanizacion del cambio, el lider es
quien dirige todo este aprendizaje en pos de un cambio organizacional planeado
que configure dentro de si todas las dimensiones a las que hace menester el
cambio transformacional y planeado que controvierte el paradigma que se
relata alrededor del jefe — héroe solo medido en pos de los resultados y que
desemboca inminentemente en una vision miope y cortoplacista del cambio
referido, como propone Davis et al (1999).
Los lideres transformacionales desempefian una funcion instrumental en este
proceso. Se trata de administradores que emprenden profundos cambios estratégicos
para posicionar a la organizacién para su futuro; articulan una visiéon y la difunden
vigorosamente, ayudan a los empleados a trascender el estrecho marco de sus
labores o departamentos individuales para advertir el panorama mas amplio. (Davis,
1999, p. 438).

No obstante, luego de realizar todo ese recorrido por el sin nimero de factores a
tener en cuenta respecto de un cambio organizacional, basta con simplemente
concluir que es imperante y necesario hacerlo de manera planeada desde el
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punto de vista técnico, financiero y humano, bien sea por estrategia, como por el
simple fundamentalismo humanista, pero que por la razén que sea que motive, no
se soslaye uno u otro, o0 se antepongan unos sobres otros, asi como Wendell et al
(2007, p. 254) sostiene “El cambio transformativo requiere que las intervenciones
sean abordadas en forma simultanea en los niveles individuales, de equipo y
organizacionales”. En esa misma sintonia, Cummings y Worley, citados en
Wendell et al, anteponen una tematica muy en boga y congruente con el cambio
transformacional y planificado y es lo que le define como desarrollo organizacional
gue asemeja una herramienta que erige la gerencia y todos los miembros de la
organizaciéon en hacer creible, sostenible y funcional a la organizacion en el
tiempo, poniendo especial atencion al capital humano, dinamizando los procesos,
creando un estilo y sefialando un norte desde su legitimidad institucional; asi las
cosas estos autores identifican.
Cinco conjuntos de actividades necesarios para implantar una administracion eficaz
de los programas, motivar el cambio, crear una vision, desarrollar un respaldo,
manejar la transicion y sostener el impulso. Motivar el cambio incluye crear una
disposicién para aceptar las modificaciones que se pretenden y superar la resistencia
gue ellas generaran; crear una vision implica proporcionar una imagen del futuro y
mostrar la forma en que los individuos y grupos encajaran, asi como elaborar un
detallado mapa del camino y fijar las metas temporales. Desarrollar un respaldo
politico significa obtener el respaldo de los individuos clave, interesados
fundamentales e influyentes para impulsar hacia adelante el esfuerzo del cambio,
manejar la transicion implica planear las actividades de transformacion necesarias,
obtener compromisos de personas y recursos; crear estructuras necesarias e hitos
para ayudar al personal a trasladarse de donde estamos hacia donde queremos
estar, sostener el impulso incluye proporcionar recursos para estimular el esfuerzo de
cambio, ayudar a las personas a desarrollar nuevas competencias y habilidades;
reforzar los comportamientos nuevos deseados. (Wendell et al, 2007, p. 258).

2.2. MARCO CONTEXTUAL

2.2.1. Resefia Histdrica. Segun Comfandi (2010).
En el afio de 1957, después de finalizar el periodo presidencial el Dictador
Gustavo Rojas Pinilla; Colombia habia sufrido una sustancial modificacion en
sus habitos politicos y sociales, después de superar este acontecer politico,
en mayo de 1957 el alma social y sentido de servicio de algunos hombres,
simbolo de las regiones de la patria, comenzaron a aglutinar esfuerzos,
reagrupar proyectos, a fin de buscar un clima de tranquilidad, acorde con el
desenvolvimiento del mundo. En 1945, ferrocarriles nacionales y la ANDI
(Asociacion Nacional de Industriales), acordaron una ayuda econOmica para
sus trabajadores como respuesta solidaria a la grave situacién econémica que
vivia el pais. Por otro lado la Andi habia propuesto en 1953 un aporte
obligatorio de las empresas para el pago del subsidio familiar. Con este
antecedente aleccionador, el doctor José Castro Borrero gerente regional de la
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Asociacion Nacional de Industriales (ANDI) fue quien impulso este desarrollo
vallecaucano, convocando el 23 de agosto de 1957 en una especie de
cruzada, a 26 dirigentes calefios, y fue asi como por singular coincidencia
concurrieron veintiséis empresas afiliadas a la Andi, para propiciar la
constitucion de la caja de compensacion familiar del valle del cauca,
Comfamiliar ANDI, como se denominé inicialmente, de esta reunion se acord6
que el plazo de vida de la entidad naciente que seria de 20 afios, de esta
manera mediante personeria juridica reconocida por la resolucion 2734, del 3
de octubre de 1957 otorgada por el ministerio de justicia, inicio labores, con
277 empresas afiliadas ubicadas en la Ciudad de Cali, Desde entonces, la
Caja ha tenido un permanente crecimiento, asociado en todo momento a la
prospera evolucion del Valle del Cauca en los campos social y econémico. (p.
18 -19).
Ahora bien en Comfandi (2010) se sefala que esta Caja:

Forma parte de un Sistema de Cajas de Compensacion Familiar, a las cuales,
por ley, las empresas colombianas deben afiliar a sus trabajadores. Su
objetivo es promover la solidaridad social entre empleadores y trabajadores,
mediante el otorgamiento de subsidios y la prestacion de servicios a los
trabajadores afiliados y sus familias. Durante mas de 50 afios ha ofrecido
servicios en las areas de Subsidio Familiar, Salud, Educacion y Cultura,
recreacion, Vivienda, Mercadeo Social y Fomento al Empleo y Desarrollo
Empresarial, a la comunidad vallecaucana, principalmente a las personas
menos favorecidas, contribuyendo asi al mejoramiento de su calidad de vida y
participando significativamente en el desarrollo de la region, mediante
proyectos que la consolidan dia a dia como una entidad socialmente
responsable. (p. 15-16)
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Figura 5. Modelo de Operacion de las Cajas de Compensacion Familiar
El modela de operacién de las Cajas de Compensacidn Familiar en Colombia es el siguiente:
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Fuente: Comfandi (2010. p. 16)

De este modo y como puede notarse en Comfandi (2010)
Este modelo se fundamenta principalmente en los aportes de las empresas a
las Cajas de Compensacion Familiar, equivalentes al 4% de su ndmina, para
beneficiar a sus trabajadores a través de subsidios en dinero y en especie y
servicios sociales. Los recursos de las Cajas también incluyen los aportes de
los trabajadores facultativos (2%) y los pensionados (2%) Sobre los recursos
obtenidos del recaudo de aportes de las empresas, el Gobierno ha establecido
unas apropiaciones obligatorias que las Cajas de Compensacion transfieren
directamente a fondos especificos de inversion social establecidos por ley,
tales como el Fondo de Vivienda de Interés Social — FOVIS, el Fondo de
Solidaridad y Garantia — FOSYGA, el Fondo para la Atencion Integral a la
Nifiez - FONINEZ, el Fondo para el Fomento al Empleo y Subsidio al
Desempleo - FONEDE, asi como los recursos destinados a la
Superintendencia del Subsidio Familiar - SSF y los gastos de administracion
de la Caja, entre otros. Los recursos que quedan disponibles después de
descontar estas apropiaciones, se asignan al pago del subsidio familiar
monetario, para los trabajadores que devengan hasta cuatro salarios minimos,
al pago de subsidio en especie y a cubrir el subsidio de los servicios sociales
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de la Caja en las areas de Educacion y Cultura, Recreacién y Fomento al
Empleo y Desarrollo Empresarial. Una vez cubiertas estas prioridades, en el
flujo de recursos corporativo se genera un valor disponible que sera destinado
posteriormente a inversion social y que sumado a los remanentes de los
servicios no subsidiados, Salud, Mercadeo Social (Supermercados Yy
droguerias) y Vivienda, y a los recursos provenientes de la participacion
accionaria de dicha Caja, en otras empresas, hacen parte integral del
remanente final de la Corporacion. (p. 16 -17)

2.2.2. Servicios

2.2.2.1. Subsidio Familiar. En Comfandi (2012), Se presenta “Este servicio es
el primero ofrecido por las Cajas de compensacion, otorga cada mes un
beneficio monetario a los trabajadores afiliados, con ingresos inferiores a
cuatro SMMLV, por cada persona a cargo, segun los requisitos de ley”.(p.
33)

2.2.2.2. Salud. Comfandi (2010)
Ensefia en su informe de gestién del afio 2009 que este servicio cuenta con
una amplia red propia de Instituciones Prestadoras de Salud, IPS en diferentes
municipios del Valle del Cauca, facilitando el acceso a la demanda de
servicios por parte de los afiliados a la EPS SOS, para quienes funciona
Salud. (p. 22-23)

Figura 6. Centro de Servicios de salud en una Caja de Compensacion
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IPS Buga: La IPS de esta Caja en Buga, es una IPS ambulatoria, con servicio de
urgencias 24 horas, cirugia programada, fomento de la salud y sus programas de
promocién y prevencion, odontologia general, medicina general y procedimientos
menores, laboratorio clinico e imagenologia bésica (outsourcing), consulta médica
especializada, y ecografia obstétrica. Con atencidbn de baja y mediana
complejidad que presta los servicios del plan obligatorio en salud (POS) a los
usuarios afiliados a La EPS SOS, con aproximadamente 24.000 afiliados
capitados que consultan en esta, como su IPS primaria, también se atienden otras
entidades como Batallon Palacé de Buga, Universidad Nacional, Universidad del
Valle, SENA, medicina prepagada de Coomeva, aseguradora SOAT, ARL positiva
y SURA.

De igual manera, laboran en esta IPS 102 colaboradores los cuales se
encuentran contratados directamente por la empresa, con cargos como medicos
generales, odont6logos, bacteridlogo, auxiliar y enfermeros profesionales,
higienista oral, servicios generales, auditor medico, auxiliar administrativo, director,
oficinistas, nutricionista, psicéloga, auxiliares de odontologia y laboratorio clinico,
regente de farmacia, auxiliares de archivo, autorizaciones y central de citas. Asi
como 11 auxiliares de enfermeria que son contratados por una empresa temporal
gue maneja el programa de cuidado en casa y apoya el area de cirugia,
finalmente cuenta con 24 profesionales especialistas médicos o de carreras afines
a la salud contratados por prestacion de servicios.

Finalmente, esta IPS trabaj6 alrededor de 15 afios con el sistema anterior a SAP o
legado llamado salud 100, que fue implementado en las areas asistenciales para
el diligenciamiento de la historia clinica electrénica (medicina, odontologia)
excepto en cirugia; en procesos administrativos fue utilizado para facturar, emitir
informes de movimientos de caja, anular documentos, emitir las facturas
periédicas, cuentas de cobro, reportes de auditoria, fijacion de tarifas,
administracion de médicos, agendas, centros de costo, cuentas contables para
ingresos y estadistica. Cuyo funcionamiento no efectuaba interaccion directa con
los procesos de soporte de la organizacion, tanto a nivel central, como regional, ni
en su componente asistencial, como financiero.

IPS Tulua: La IPS de esta Caja de Compensacién en Tulua, es una IPS
ambulatoria con atencion de baja y mediana complejidad que presta los servicios
del plan obligatorio en salud (POS) a los usuarios afiliados a La EPS SOS, con
aproximadamente 20.000 afiliados capitados que consultan en esta como su IPS
primaria, entre los servicios que alli se ofrece esta: Fomento de la salud y sus
programas de promocion y prevencion, odontologia general, medicina general y
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procedimientos menores, laboratorio clinico, consulta médica especializada,
medicina laboral.

Laboran en esta IPS 57 colaboradores los cuales se encuentran contratados
directamente por la empresa, entre estos se encuentran los cargos de médico
general, odontologo, bacteriélogo, auxiliar y enfermeria profesional, higienista oral,
servicios generales, auditor medico, auxiliar administrativo, director y oficinistas,
nutricionista, psicologa, auxiliares de odontologia y laboratorio clinico. Ademas de
3 aprendices Sena y 1 persona contratada por empresa temporal para los
servicios generales, finalmente cuenta con 25 profesionales especialistas médicos
o de carreras afines a la salud contratados por prestacion de servicios.

En cuanto al sistema de informacién que se manejaba antes de la puesta en
marcha de SAP, se operaba con un sistema de informacion integrado en salud
(SIIS), el cual funcion6 alrededor de 4 afios, con un moddulo para registro de
historia clinica electrénica y un segundo maodulo administrativo que contemplaba
las actividades de admision, facturacion, caja, cuentas por cobrar y estadistica.
Sistema que al igual que en la IPS Buga no efectuaba interaccion directa con los
procesos de soporte de la organizacion, tanto a nivel central, como regional, ni en
su componente asistencial, como financiero.

2.2.2.3. Educaciéon y Cultura. “Este departamento esta orientado al desarrollo
de competencias basicas generales, ciudadanas y laborales, para formar
personas criticas, reflexivas, con valores y principios, participativas, creativas,
gue saben aprovechar la produccién continua de conocimiento para convertirlo
en innovaciones que incorporan en su trabajo”; entre los servicios ofrecidos se
hallan: Educaciéon Formal, Educaciéon para el trabajo y el Desarrollo Humano,
Cultura y Bibliotecas. (Comfandi, 2010, p. 24)

2.2.2.4. Recreacion y Deportes. “El servicio de Recreacion ha hecho el
trdnsito de recreacién para el entretenimiento a recreacion que ofrece al
individuo  aprendizajes significativos, que se traducen en procesos de
intervencion y participacion ciudadana, de manera individual y colectiva”.
(Comfandi, 2010, p. 27 - 28)

2.2.2.5. Fomento Empresarial.
Busca promover y desarrollar programas que fomenten la creacion de
empresas sostenibles, el fortalecimiento empresarial y el sostenimiento del
empleo, a través de la integracién de un portafolio de servicios y la articulacion
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con actores y sectores relevantes de la comunidad, para contribuir al
incremento de la competitividad empresarial y a la generacion del empleo en el
Valle del Cauca. (Comfandi, 2011, p. 42)

2.2.2.6. Mercadeo Social. “Contando con una amplia red de supermercados
y droguerias, ubicados estratégicamente en las diferentes regionales, llega a
sus clientes para ofrecer surtido, variedad, calidad y precios competitivos en
productos basicos de la canasta familiar y otros complementarios”. (Comfandi,
2012, p. 34)

2.2.2.7. Vivienda Social.
Esta organizacion es lider en el desarrollo urbanistico de la ciudad y el
departamento, con programas de vivienda de interés social, construccion en
sitio propio y mejoramiento de vivienda. Esta Caja hace parte de la politica de
vivienda de interés social establecida por el Gobierno, beneficiando a las
personas de bajos recursos econémicos, mediante el otorgamiento de subsidio
familiar de vivienda en dinero. (Comfandi, 2010, p. 34)

2.2.3. Estrategia de la Caja de Compensacién

2.2.3.1. Mision. Comfandi (2012) sefiala su mision en “Mejorar la calidad de
vida de la comunidad, mediante la prestacion de servicios sociales integrales
propios o en alianza con diferentes actores y sectores, garantizando nuestra
sostenibilidad econdmica, social y ambiental”. (p.14)

2.2.3.2. Vision. Comfandi (2012) sefiala su visién “Seremos el mejor aliado
del trabajador y su familia, el empresario y la comunidad, con el propdésito de
mejorar la calidad de vida, desarrollar la responsabilidad social empresarial e
incidir en politicas publicas, con recursos propios y de cooperacién nacional e
internacional, por una sociedad mas incluyente, equitativa y solidaria”. (p.14)
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2.2.3.3.

Figura 7. Mapa Estratégico 2007 - 2012
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2.2.4. Smart (Sistema Maestro de Actualizacion y Renovacion Tecnologica).

Esta Caja de Compensaciéon, adelantd entre el 2005 y 2006 un Plan
Estratégico Corporativo, que permitié alinear cada una de las unidades de
servicios y funcionales, a las necesidades de los afiliados y del mercado en
general. Producto de lo anterior, se definieron una serie de proyectos, algunos
de ellos estratégicos y de largo plazo, otros que responden a necesidades muy
puntuales (crecimiento, actualizacidbn, mantenimiento). Sin embargo, todos
ellos tienen en comun que requieren de una cantidad diversa de recursos
econdmicos, logisticos, humanos, tecnoldgicos, informaticos, entre otros. Esto
dio como resultado, la necesidad de darle una orientacion y administracion
eficiente a todos los proyectos derivados del plan y a aquellos que por su
actualizacion o expansion también sean tenidos en cuenta dentro del marco
general. Pensando en crear un impacto corporativo y de total compromiso de
todas las areas, se cred entonces el proyecto nominado SMART. El cual entre
sus muchos objetivos puntualiza en establecer una Oficina de Administracion de
Proyectos (PMO), responsable de trazar todos los lineamientos y politicas para
la definicion y administracion de proyectos de la Caja, desde la cual se definan
las prioridades, recursos e inversiones necesarias para la ejecucion de los
mismos. Al mismo tiempo establecer una Unica metodologia de Administracion
de Proyectos, que permita garantizar el éxito de los mismos, la interiorizacién
de la metodologia y la puesta en marcha de ésta en los diferentes proyectos
que deba ejecutar la Caja en los proximos afios; ademas de acompafiar el
proyecto de Actualizacion y Renovacion de toda la Caja, mediante un proceso
para la Direccion del Cambio, que le facilite al recurso humano la asimilacion de
las mejores practicas de los servicios, de los nuevos enfoques gerenciales, de
los nuevos procesos y de las nuevas herramientas de tecnologia informatica, y
asi disminuir la resistencia natural al cambio y garantizar el éxito de los
proyectos. (Smart Comfandi, 2008a, septiembre. (Pp. 2-3)

2.24.1. Proyectos para el Cambio Organizacional. Dentro de los proyectos
tomados como objetos de investigacion de la percepcion del cambio
organizacional en los colaboradores en las IPS’s de Buga y Tulua, y que
operan bajo la sombrilla Smart, son entre otros los siguientes:

Proyecto ERP. Planificacion Empresarial de recursos, expresando que afecta a
toda la empresa y que controla los recursos necesarios para la gestion integral
de los recursos financieros de la misma a traves de la plataforma tecnolégica
SAP; cuyos procesos a impactar son:

Compras corporativas (Bienes y servicios)
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Activos fijos

Facturacion y Cartera

Crédito y Cobranzas

Contabilidad

Tesoreria

Presupuesto

Procesos que ya existian dentro de la estructura de la Caja pero que entre areas
funcionales, entre unidades de negocio y Regionales operaban de manera aislada,
con subprocesos manuales, con plataformas tecnoldgicas obsoletas y diferentes
en su gran mayoria en cada proceso y con retroalimentacion tardia para la toma
de decisiones. Situacion que se pretende solucionar con una Unica plataforma
tecnologica que los integra a través de SAP.

Segun el Grupo Smart Comfandi (2009b. Noviembre), ERP es
Es una aplicacion que integra, en un unico sistema, todos los procesos de
negocio de una empresa -que para el caso de la Caja, no se encontraban
integrados y por el contrario se daba en un alto porcentaje el trabajo manual, el
cual se destaca por ser un sistema de informacién transaccional integrado, que
se caracteriza por tener un solo punto de captura a nivel de documentos; afecta
en tiempo real todos los procesos relacionados, generando informacién
automatica, confiable y oportuna en todas las areas de operacion de una
empresa. La implantacion del ERP en dicha Caja facilitara el cumplimiento de
los objetivos estratégicos, mediante el apoyo a las diferentes areas al optimizar
y lograr mayor eficiencia en los procesos de apoyo, al aplicar practicas exitosas
del mercado, al minimizar actividades manuales, contribuyendo asi a la
obtencion de informacion de manera mas agil que facilite la toma de decisiones.

(p. 4-5).
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2.2.4.1.1. Proyecto Vertical Salud.

La Caja en congruencia con las exigencias de la normatividad existente para
todo negocio relacionado con entidades prestadoras de servicios de salud
decidi6 emprender un desarrollo adicional del Proyecto ERP, para la
Subdireccion de Salud, denominado vertical salud, surgiendo este desarrollo
como “respuesta a las necesidades esenciales y especificas de un sector en
este caso salud, que requiere resolver aspectos particulares que no estan
cubiertos con la funcionalidad del ERP” cuyo enfoque inicial es financiero ,
administrativo y de control . (Smart Comfandi, 2010, Julio. Pp. 04).

Cuyo alcance abarca los procesos del modelo de atencion que comprenden
atencion en IPS’s ambulatorias y hospitalarias, apoyo diagnéstico vy
complementacion terapéutica, salud oral y fomento de la salud y los procesos de
gestion de los recursos de salud: planificacion servicios de salud, red de servicios
y gestién administrativa y financiera.
Donde ademas se hayan incluidos todos los sitios donde la Caja presta servicios
de Salud y la integracion con las entidades externas, prestadoras y aseguradoras
y entes de control. Situacién que antes no sucedia por cuanto los aplicativos o
plataformas tecnoldgicas eran distintas, con programaciones y parametrizaciones
diferentes, algunas con procesos manuales y que al igual que el ERP respondian
tardiamente a las necesidades de informacién vital para la toma de decisiones y la
declaracion u adaptacion de estrategias y tacticas.

Figura 8. Estructura SAP (ERP + Vertical Salud)
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Fuente: Smart Comfandi. (2011, enero. P. 08)
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3. DESARROLLO

El presente capitulo muestra los resultados obtenidos de cada uno de los objetivos
propuestos dentro del proyecto de investigacion, los cuales nos acercan al
conocimiento inicial de los sistemas legados que en su momento hicieron parte de
la operacion de las IPS’s de Buga (Salud 100) y Tulua (SIIS), asi como de la
plataforma que los reemplazé (SAP- Vertical Salud) y que ademas integré la
informacion tanto asistencial como administrativa que antes funcionaba de manera
aislada. De igual manera y como eje central del trabajo, se expone el impacto de
este proceso de cambio y transformacion operativa y funcional de la entidad en el
ser humano, a través de la medicién de la percepcién que los colaboradores y
directivos tienen para con él; comparando las diferentes posturas que entre estos
dos grupos de interés se presentan, y reconociendo ademas las experiencias de
aprendizaje identificadas para este proceso de cambio.

3.1. PROCESO DE CAMBIO ORGANIZACIONAL: PLATAFORMA
TECNOLOGICA IPS'S BUGA Y TULUA.

En cuanto al proceso de cambio se describiran los sistemas legados que operaban
en las IPS’s de Buga y Tulua, los cuales funcionaban de manera aislada vy
exclusivamente para los procesos asistenciales, sin integracion de los procesos
administrativos y gerenciales que contribuyen a la administracion del negocio, Asi
mismo teniendo en cuenta esta problemética, la Instituciébn decide implementar
una nueva plataforma tecnolégica que integre estos procesos (asistenciales y
financieros- administrativos) y facilite asi su administraciéon y la toma de
decisiones vitales para la organizacion, sin pretender con ello cambiar procesos, ni
adaptar la plataforma a la misma, sino por el contrario adaptar la organizacion a la
plataforma con nuevas formas de hacer las cosas. Es decir con esta
implementacion no se presentdé cambios estructurales en los procesos, tanto
asistenciales y administrativos, mas si en la forma de ejecutarlos, dado que la
nueva herramienta, posee unas caracteristicas mas robustas, con mayor
informacion a registrar, diferente de los antiguos software utilizados, lo que
contribuye a la integracion de la informacion, con datos confiables y en tiempo
real, para una toma de decisiones oportuna, que conlleve al posicionamiento
competitivo de la institucién en el sector
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Figura 9. Representacion grafica del proceso de transformacion y renovacion
tecnologica IPS’s Bugay Tulua
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3.1.1. Herramienta tecnoldgica y operatividad antes de la puesta en marcha de
SAP — Vertical Salud en IPS Tulud. Esta IPS se encuentra conformada por tres
grandes dimensiones, el core del negocio el cual lo componen los procesos
asistenciales y que forman parte de este trabajo de investigacion, son: consulta,
salud oral y Fomento de la salud, adicionalmente cuenta con otro proceso
asistencial que no hizo parte del estudio, dado que no tenia homdélogo en la IPS
Buga, el cual corresponde a Laboratorio clinico. Todo esto dando paso al modelo
de atencion, que tiene como pilar basico los programas de promocion y
prevencion, con su programa modelo moderador del riesgo; Luego una segunda y
tercera dimension interrelacionadas corresponde a la gerencial y calidad y de
apoyo, que son: Planificacion de servicios de salud, Gestion Administrativa y
Financiera, Red de servicios, Sistema Garantia de Calidad, Gestion humana,
Administracion de software, Servicios Generales, Imagen corporativa, Planeacion,
Negociacién y Abastecimiento Estratégico y Proteccién Corporativa.

En correspondencia con lo anterior y teniendo en cuenta que la IPS Tulué se halla
conformada basicamente por dos grandes Vertientes (Gerencial — Administrativa y
Asistencial), se describe a continuacion todo efecto administrativo que tiene
interrelacion directa con el paciente, para esto la puerta de entrada se realiza a
través de la admision del mismo, definiendo admisién como la actividad mediante
la cual se verifican los derechos y requisitos del usuario que solicita un servicio
determinado, aclarando que este servicio concierne con la articulacion que hace
con el core del negocio, es decir con los servicios de consulta, salud oral y
fomento para el caso objeto de estudio, que a su vez hacen parte de la vertiente
asistencial que mas adelante pasara a describirse.

Figura 10. Proceso Admision del usuario
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De igual manera esta adminision se realizaba por personal oficinista
administrativo de la Ips, el cual segun estudios de tiempos del Depto de
Planeacion corporativa de la Caja, tenia en promedio una duracion 1.5 minutos a
3 min extendido en algunos puntos criticos de velocidad de procesamiento de
datos del sotfware o del validador de derechos, Cabe mencionar que esta
actividad obedece a sus parametros independientemente del medio por el cual se
haga efectiva la admision, bien manual o electréonico. Es de resaltar que esta
actividad es critica en cuanto a la administracion de la informacion del paciente y
la toma de decisiones que se generen de alli, dada la biostadistica y los
indicadores de gestion que de ellos depende.

Por otro lado en cuanto a la administracién de los recursos fisicos y financieros de
la IPS, estos se gestionaban de la siguiente manera.

% Gestidon Tesoreria: Se manejaba todo lo relacionado con el efectivo, para el
caso especifico de Salud Tulua, este enviaba un reporte diario de
recaudos al departamento de tesoreria, mientras que el dinero en fisico lo
recogia la transportadora de valores, cuyo reporte se hacia para que este
hiciese el ingreso a Caja y de alli viajara a contabilidad para ingresarlo
posteriormente a bancos. Cabe mencionar que este proceso de reporte a
tesoreria y contabilidad en la mayoria de las ocasiones no se hacia diario,
como el estandar lo pedia, sino que por su naturaleza manual, solo se
podia hacer semanalmente, por lo tanto la informacion no se validaba en
tiempo real y quedaban por fuera de fechas de corte (cierres mensuales) e
impedian una toma de decisiones acertadas dada la no disponibilidad
completa de la informacion.

% Gestibn Contabilidad: Este giraba en torno de la Plataforma Admi, cuyas
funciones eran solo contables, en pos de ella gravitaba toda la
funcionalidad de la Caja, al cual convergian otros programas que hacian
parte de la operatividad de cada una de las areas, tal es el caso de salud
Tulué con SIIS y asi mismo como en el Departamento financiero existia un
sin numero de aplicativos encargados de administrar un segmento de la
gestion financiera, como es el caso de cartera, conciliacion bancaria, pagos,
entre otros, Todo esto generaba que la administracion de todos estos
software independientes implicara un mayor recurso humano, equipos y
actividades dentro del proceso contable. Resaltando ademas que para el
caso de Salud con su software SIIS, no hacia interface con Admi y por
ende todo su registro contable era manual y en papel, que requeria que
cualquier tipo de informacién financiera como los estados financieros,
cuentas, informes se diera luego del cierre contable, ya que por lo general
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se daba en los 10 primeros dias de cada mes. en tanto todos aquellos
involucrados en la cadena contable cumplieran con sus informes a tiempo,
para ser evacuadas hacia Admi.

Gestion Activos Fijos: Con base en el presupuesto y el cronograma de
compras de activos fijos del afio inmediatamente anterior la IPS Tulua
realizaba sus compras, las cuales se hacian efectivas en el nivel central y a
través de un formato institucional develaban a contabilidad estas compras,
para que fueran cargadas al centro de costo respectivo en Admi, con su
tiempo de amortizacion y a que rubro del presupuesto pertenecia, todo esto
se efectuaba solo en formatos en Excel, que debian ser cargados asi
mismo al sistema central, igualmente en el caso de las bajas, luego de un
concepto técnico se enviaba un formato a contabilidad para este respectivo
proceso.

Gestion Compras y requisiciones: Cabe aclarar que anteriormente las
compras y requisiciones eran descentralizadas, es decir cada area se
ocupaba de sus propias compras, y cada area autorizaba sus gastos, de
acuerdo con la necesidad y con el cumplimiento de unos requisitos
basicos, que correspondieran con las politicas que para tal caso
demandada la Organizacion, donde todo el proceso era manual, salvo la
requisicion que se montaba en Admi y de ahi en adelante la factura de
cobro de dicha compra debia ser enviada a contabilidad para ser grabada y
codificada para su pago al proveedor.

Gestion Facturacion: En el caso de salud existian dos formas de facturar,
una de ellas la facturaciéon para los usuarios, por concepto de cuotas
moderadoras 0 copagos, servicios particulares, entre otros, los cuales se
hacian por factura electrénica, emitida por el software de propiedad de la
IPS que correspondia a SIIS. Luego para los clientes corporativos su
facturacion era manual, con una copia para cartera, contabilidad, cliente y
area que expide. Donde no existia un control sobre esta facturacion ni de la
resolucién DIAN para su numeracion autorizada.

Gestion presupuesto: Se extraia informacion de Admi de todos los gastos y
costos del afo inmediatamente anterior, a una hoja electrénica
parametrizada por centros de costos, primero en borradores, que luego son
pasados a los jefes supervisores para su visto bueno, hasta que finalmente
se presentan al Director Administrativo de la Caja y éste al Consejo
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Directivo, para después ser cargado por contabilidad Tuluad al Sistema
ADMI.

+ Gestidon Cartera: El proceso de cartera para ambas IPS, opera por fuera del
marco de accion de los sistemas legados que las integraban, por cuanto
para el caso de Tulua operaba con otro sistema legado diferente de ADMI,
llamado SIMCO, el cual administraba toda la cartera de la caja incluida
salud, a través de una copia de las facturas manuales que emitia, y para el
caso de Buga sucede lo mismo, era a través de un sistema legado el cual
administraba toda la cartera de la Regional.

Ahora bien la otra de las vertientes que conforman a la IPS Tulué tiene que ver
con los procesos asistenciales, soportados en la plataforma tecnolégica SIIS, que
corresponde con un Sistema Integrado de Informacion, orientado a hacer eficiente
la gestidon asistencial, administrativa y financiera de un Hospital, Clinica o en
general de una institucion prestadora de servicios de salud. Cuya caracteristica
mas importante es la Historia Clinica Electronica como eje central del proceso.
Cabe mencionar que esta plataforma funciono por un lapso de 4 afos en esta ips,
antes del proceso de cambio a la Vertical salud — SAP; la cual también se
implemento como un modelo de transicion de historia clinica manual a electronica,
qgue para la época y las necesidades del entorno ya se requeria.

Asi mismo a esta plataforma tecnoldgica la integran los siguientes modulos:

% Mddulo Historia Clinica: En este médulo se realiza el diligenciamiento de
datos de la historia clinica de los pacientes que ingresan por consulta
externa, urgencias, salud oral, fomento de la salud y laboratorio clinico,
donde el registro de la informacién emitido de los servicios médicos se
diligencia en una historia clinica electrénica, suministrada por el sistema de
informacion en salud SIIS, en la cual intervienen médicos, enfermeras,
odont6logos, higienistas y auxiliares de enfermeria.

¢ Modulo Administraciéon: Este modulo consta de todos aquellas actividades
relacionadas con la admision, el triage, la facturacion, caja, cuentas por
cobrar y estadistica.

3.1.2. Herramienta tecnolOgica y operatividad antes de la puesta en marcha de
SAP - Vertical Salud en IPS Buga. Esta IPS, se encuentra conformada al igual

76



que la IPS Tulua, por tres grandes dimensiones, el core del negocio el cual lo
componen los procesos asistenciales y que forman parte de este trabajo de
investigacion, gue son: consulta, salud oral y Fomento de la salud,
adicionalmente cuenta con otros procesos asistenciales que no hicieron parte del
estudio, dado que no tenian homaologo en la IPS Tulua, los cuales corresponden a
Urgencias y cirugia. Todo esto dentro del marco del modelo moderador de riesgo
que al igual que para la Ips Tulua tiene como pilar basico los programas de
promocion 'y prevencion, Luego una segunda Yy tercera dimension
interrelacionadas corresponde a la gerencial y calidad y de apoyo, que ya se
enunciaron anteriormente.

En correspondencia con lo anterior y teniendo en cuenta que la IPS Buga también
se halla conformada basicamente por dos grandes Vertientes (Gerencial —
Administrativa y asistencial), se describe a continuacion todo efecto administrativo
que tiene interrelacion directa con el paciente, para esto la puerta de entrada se
realiza a través de la admision del mismo, definiendo admisiéon como la actividad
mediante la cual se verifican los derechos vy requisitos del usuario que solicita un
servicio determinado, aclarando que este servicio concierne con la articulacion
gue hace con el core del negocio es decir con los servicios de consulta, salud oral
y fomento para el caso objeto de estudio, que a su vez hacen parte de la
vertiente asistencial que mas adelante pasara a describirse.

De igual manera esta adminision se realizaba por personal oficinista
administrativo de la ips, el cual segun estudios de tiempos del Depto de
Planeacion corporativa de la Caja, tenia en promedio una duracion 1.5 minutos a
3 min extendido en algunos puntos criticos de velocidad de procesamiento de
datos del sotfware o del validador de derechos y le compete la misma importancia
expuesta en el anterior punto respecto de la IPS Tulua. Por otro lado en cuanto a
la administracion de los recursos fisicos y financieros de la IPS, estos se
gestionaban de la siguiente manera.

% Gestion Tesoreria: A partir del ingreso diario de pacientes, empresas, por
los diferentes servicios que posee la IPS y los ingresos a caja que se
generan por su forma de pago, diariamente estos son generados desde
Salud 100, en un archivo plano, que interfasa con el sistema legado Admi
del area de contabilidad el cual ya deja un asiento contable diario por esta
unidad de negocio.
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Gestion Facturacion: Salud 100 permite emitir la factura periddica a
empresas 0 convenios que se hayan encontrado parametrizados con el
tipo de facturacion, periodica y capitacion.

Gestion Contabilidad: Adicionalmente de interfasar los ingresos al
aplicativo legado ADMI, para su consecucion contable y de cuentas,
ademas de su traslado a bancos, es también menester mencionar, que a
través de salud 100, se permite relacionar toda la informacion
correspondiente a la contabilizacion de los gastos de honorarios e insumos
pactados con los diferentes profesionales o entidades adscritas.

Gestion Activos fijos: Este proceso se ejecuta igual que parala IPS Tulua

Gestidn presupuesto Este proceso se ejecuta igual que para la IPS Tulua

Gestion compras Este proceso se ejecuta igual que para la IPS Tulua

Asi mismo salud 100 contempla la entidad, dentro de su objeto social, en forma
integral o global, esto en lo que tiene que ver con su operacion en SALUD y la
relacion existente con todas las derivaciones administrativas, contables vy
financieras y la integran los siguientes modulos:

7
L X4

Médulo Administracién: Este grupo de opciones brinda la posibilidad de
realizar operaciones a nivel administrativo con privilegios que solo tiene el
usuario administrador del sistema; estas funciones son Autorizar al usuario
para facturar, emitir informes de movimientos de caja, anular documentos,
emitir las facturas periodicas y las cuentas de cobro, reportes de auditoria.
servicios, tarifas, médicos, agendas, centros de costo, cuentas contables
para ingresos y estadistica.

Médulo parametros: En este médulo se realiza la configuracion de las
diferentes areas con que cuenta el sistema que son Registro Individual de
Prestacion de Servicios, Recepcion, Urgencias, Atencion, Laboratorio,
Hospitalizacion, Cuentas por Cobrar, Farmacia, Estadisticos, Generales e
Importacidén de datos; estas areas las encontramos en el menu parametros
y cada una tiene una serie de opciones de parametrizaciones que al
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configurarlas llevan al sistema a trabajar de manera personalizada para
cumplir con los requerimientos especificos de cada institucion.

s Modulo de Recepcion: En este modulo se realizan todas aquellas
actividades relacionadas con el proceso de admision del paciente, como la
facturacion de servicios, el manejo de citas, traslados, cancelaciones,
cumplimiento.

¢+ Modulo Historia Clinica: En este modulo se realiza el diligenciamiento de
datos de la historia clinica de los pacientes que ingresan por consulta
externa, urgencias, hospitalizacion y ademas cualquier informacion que
deba estar en la historia clinica del paciente generada por la atencion de
terceros.

3.1.3. Herramienta tecnolégica y operatividad Vertical salud después de la puesta
en marcha para las IPS’s Buga y Tulua. La plataforma SAP, para la Caja de
compensacion en cuestion, corresponde con una solucién en gran escala a los
procesos gerenciales y financieros de la Caja correspondientes con tesoreria,
compras, presupuesto, activos fijos, contabilidad entre otros, que llevan a que en
términos financieros cada uno de los negocios que integran la Caja de
compensacion hablen en un solo lenguaje de programacion llamado SAP - ERP.
Ahora bien dada las caracteristicas de salud y la normatividad que la regula, frente
a la conformacién tecnoldgica que el departamento de salud esgrima, que lo
hacia totalmente fragmentado, tanto en la parte financiera, como en la parte
asistencial, se opté entonces afiadir una vertical de salud (asistencial) sobre la
solucién gerencial ERP, que ya se habia adoptado, es decir todos los procesos
gue involucran transacciones financieras o contables o logisticas y originadas en
la atencién de un paciente, estan integrados de manera nativa con el SAP- ERP,
en sintesis SAP for Healthcare (SAP para Salud) es la solucién de industria para
salud, que integra los procesos de gestibn de atencion médica desde la
administracion de recursos de personal e inventario, hasta las finanzas y procesos
enfocados en el paciente, sobre una plataforma abierta disefiada para el
crecimiento. Cuando se la combina con avanzadas soluciones complementarias,
SAP for Healthcare ofrece una solucion de principio a fin, ideal para todos los
sistemas de administracion y clinicos.

Igualmente esta herramienta no pretendid ni en su planeacién, ni en su ejecucion
reescribir los procesos o procedimientos tanto asistenciales como administrativos,
gerenciales y de apoyo, tan solo ellos se adaptaron a los estandares que la
herramienta intrinsecamente tenia disefiados, por lo cual los procesos sobre los
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que se centro la investigacion como consulta, salud oral y fomento de la salud no
cambiaron en su proceder, mas si en la forma de acceder a €l a través de la
plataforma, pero a través de SAP, se sigue efectuando la admision del paciente,
su validacién de derechos y requisitos, asignacion de cita de ser el caso, luego su
paso al servicio (consulta, salud oral, fomento) y su egreso.

Figura 11. Beneficios SAP — Vertical Salud
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Fuente: Elaboracion Propia

Ahora bien SAP FOR HEALTH CARE, se encuentra integrado por los siguientes
modulos

% Modulo PM: (Gestién de pacientes) Es el médulo dentro de la solucién de
industria orientado a soportar los requerimientos relacionados con la
gestion administrativa de los pacientes y las unidades prestadoras de
servicios. A través de este modulo se presta soporte al modulo Med, en
tanto que en este se halla la validacion de derechos del paciente en pro de
definir la cobertura de servicios y quien asumira los cargos de la atencién.

R/

% Modulo MED: (Gestion clinica) Es el médulo dentro de la soluciéon de
industria encargado de soportar los requerimientos relacionados con la
gestion clinica y asistencial de los pacientes. Mas vale decir donde esta
condensada la historia clinica electrénica que se alberga en un servidor
central, brindando informacién a toda la subdireccién de salud de la Caja y
en donde se requiera.
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% Modulo PA: (Facturacion de pacientes) Mddulo en el cual se consolidan
soportes clinicos, valores, cantidades, codigos y servicios prestados en
atenciones en salud a los usuarios de la Entidad, con el fin de generar un
registro escrito e individualizado, del cual se obtiene un producto final
denominado factura, la cual debe ser cien por ciento (100%) cobrable y a su
vez se deben generar los RIPS de acuerdo con lo establecido en la
Resolucion No0.3374 de 2000, emanada del Ministerio de Salud. En
resumen Su funcion es generar la facturacion de los servicios de salud
prestados en las IPS ambulatorias y/o hospitalarias derivadas de la
atencion clinica de un paciente y de servicios excluidos de impuestos.

Figural2. Descripcion del proceso SAP — Vertical Salud
Descripcion del Proceso

ENTRADA PROCESO SALIDA

+ UNIDADES DE
EDIFICIO + GESTION

i + FACTURACION
- AGENDAMIENTO CLINICA DE
« INGRESO DEL PAC'ENTES DE SERV'C'OS
PACIENTE
o«
oy =

Fuente: Smart Comfandi. (2011, Febrero. p.36)

Luego, la articulacion de esta vertical, con los modulos financieros hacen que
ellos se muestren de la siguiente manera con el cambio a SAP.

% GL - Modulo contabilidad financiera: Este modulo consolida la informacion
financiera generada a través de los diferentes médulos de forma automatica
y en tiempo real; Ofrece una imagen global de las cuentas que conforman
la contabilidad oficial, la cual es base para los reportes e informes de
caracter externo. Todo ello supone la interrelacion directa de la operacion
de la vertical con las cuentas contables de la unidad de negocio.
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% AM - Modulo de activos fijos: Este intenta Fortalecer y modernizar la
gestiébn en los procesos financieros de activos fijos y cargos diferidos
ademas de Controlar los procesos operativos de los activos fijos durante
toda su vida util y democratizar el uso y acceso a la informacién.

% TR - Modulo Tesoreria: Este Suministra informacion consolidada que
permite tomar decisiones de inversibn o crédito a través del sistema
diariamente, ademas Proporciona la posicion de tesoreria diariamente y en
tiempo real, asi como Proporciona la informacién necesaria para obtener la
prevision de tesoreria directamente en SAP y Disminuye el riesgo en el
manejo de dinero en toda la organizacion a travées de un proceso
controlado.

% FM - Mddulo Control de Presupuesto: Su funcion radica en soportar el
proceso de ejecucion y control del presupuesto y de Realizar el monitoreo
y control de la disponibilidad de fondos de la Caja. Facilitar el control previo
de gastos fijos en el origen de la transaccion. Permitir reformular los
procesos presupuestarios de manera flexible y 6ptima. Facilitar la gestion y
el control a través de un sistema de alertas.

% MM — Mdbdulo Compras e Inventarios: Este moédulo Define procesos
eficientes que cubran el ciclo de abastecimiento de la Caja, a partir de
practicas estandar del mercado. Incorporar una herramienta que apoye la
gestion de las Areas, que regule su relacion con los proveedores y que
genere mayor poder de negociacion.

Asi las cosas dicha Caja Yy especificamente las IPS’s de Buga y Tulua
experimentaron una transicion tecnolégica a partir del cambio de sus sistemas
legados Salud 100 y SIIS, dado que estos no articulaban entre si las bases de
datos de sus usuarios, ni mucho menos la gestion administrativa, de la financiera,
en consecuencia la Alta Gerencia decidié implementar SAP ERP- Vertical Salud,
como solucion gerencial a las necesidades financieras y administrativas de las
unidades de negocio que conforman la Caja de Compensacion asi como de las
necesidades asistenciales de la subdireccion de salud.
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3.2. PERCEPCION DE LOS EMPLEADOS

Habiendo hecho una descripcion del proceso de cambio organizacional a nivel
tecnoldgico, y teniendo en cuenta que el eje central de la investigacion parte del
conocimiento de la percepcion de los colaboradores respecto del cambio
presentado en la organizacion para las IPS’s de Buga y Tulua, todo esto basado
en informacion primaria obtenida a través de la aplicacion de un instrumento
cuantitativo (Ver Anexo A), compuesto por 5 dimensiones a evaluar tales como:
Planeacion Organizacional, comunicacion, liderazgo, motivacion organizacional y
resistencia al cambio, cuyos resultados se analizaran de manera individual y
comparativa entre ambas IPS’s, Comenzando por IPS Tulug, con el propésito de
mostrar las divergencias y convergencias que fueren halladas.

3.2.1. Percepcion de los empleados Tulua. De acuerdo con el objeto central de
este trabajo de investigacion, en seguida se expone la ficha técnica, aspectos a
evaluar, escala de calificacién y los resultados obtenidos a través de la encuesta
efectuada a los colaboradores de Tulua, que por los criterios de seleccion
clasificaron para su diligenciamiento.

3.2.1.1. Ficha Técnica. Como resumen de los requerimientos tenidos en
cuenta para aplicar el instrumento a los colaboradores de IPS Tulud, ellos son:

e Técnica empleada: Encuesta estructurada en un 100% de su contenido.
Revisada por los integrantes del comité de investigacion de la subdireccion
de salud de la caja de Compensacion Familiar, realizada a los
colaboradores que cumpliendo con un perfil definido pudieron realizarla.
Luego previo a este suceso se realizé una prueba piloto para evaluar el
entendimiento del formulario. (Ver Anexo A)

e Poblacion objeto de estudio: Colaboradores de la Caja de
Compensaciéon, personal de salud que laboran en la Ips de Tulua, en
actividades asistenciales como administrativas, con un nivel educativo entre
técnicos y/o profesionales, con tipo de contrato indefinido y a término fijo
quienes vivieron la transicion del sistema legado ( Siis) a SAP y por demas
clasificaron los criterios de inclusion relacionados en la metodologia, en pro
de la aplicacion del instrumento.
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Cobertura: De los 36 colaboradores con corte al 30 de septiembre de
2013 (sin tener en cuenta los empleados de nuevo ingreso, medicos
especialistas, empleados de laboratorio clinico y servicios generales),
participaron en el ejercicio 30 colaboradores, que corresponden a un 83%
de cobertura, el personal restante que no participo de la aplicacion se
encontraban, tres personas en periodo de vacaciones, uno ya no laboraba
en la empresa y dos que no asistieron a las reuniones grupales para el
diligenciamiento del instrumento.

Consecucion de informacion: Encuesta auto diligenciada por la
poblacién objeto de estudio, coordinado por la Direccion Regional de Ips
Tulua y las investigadoras Yuri Pauline Rojas Manrique y Paula Andrea
Puerta Botero.

Periodo de aplicacion de las encuestas: Agosto — Septiembre de 2013.

3.2.1.2. Aspectos a evaluar. De acuerdo al planteamiento delineado como
eje central de la investigacion, se opt6 por estructurar y evaluar cinco temas que
son inherentes del cambio organizacional a la luz de la percepcion del individuo
para con él, las dimensiones son:

Planeaciéon Organizacional
Comunicacion

Liderazgo

Motivacion Organizacional
Resistencia al cambio

Asi mismo dentro de la encuesta estructurada se tuvo en cuenta distribuir las
premisas a evaluar, de acuerdo a las dimensiones anteriormente expuestas, las
cuales tuvieron cada una escala de calificacion de 1 a5 asi:

84



Tabla 4. Escala de Calificacion Encuesta IPS Tulua

Totalmente en desacuerdo

En desacuerdo

Neutro

De acuerdo

g | |l W[IN|PF

Totalmente de acuerdo

Fuente: Elaboracion Propia

3.2.1.3. Presentacion de los resultados. En esta fase se detallan los
resultados cuantitativos obtenidos, luego de la tabulacion de datos efectuada al
trabajo de campo realizado con los colaboradores de la IPS Tulud, los cuales son
expuestos con promedios generales, bien por cada dimensién evaluada, como por
la premisa que lo integra, De igual forma para ubicar estor resultados como
indicador de Bueno, regular o malo, se presenta igualmente la escala de
clasificacion para tal fin.

Figura 13. Escala de Clasificacion Resultados IPS Tulua

‘ Valores: Entre [4-5) en promedio: Bueno
Valores: Entre [3-4) en promedio: Regular

' Valores: Entre [1-3) en promedio: Malo

Fuente: Elaboracién Propia

3.2.1.3.1. Planeacién Organizacional. En consecuencia de lo anterior a
continuacion se ensefa el promedio general de calificacion y el respectivo
analisis de datos para el factor Planeacion Organizacional, asi como las premisas
gue se tuvieron en cuenta para dicha evaluacion.
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Factor Planeacién Organizacional: Promedio General. 4.1

Tabla 5. Preguntas Planeacion Organizacional Encuesta percepcion del cambio
Ips Tulua

No. |Variable

La implementacion de SAP - Vertical Salud apunta al cumplimiento de la visién y misién de
Comfandi

La implementacion de SAP - Vertical Salud ayud6 a cumplir con los objetivos estratégicos
2|de Comfandi

La implementacion de SAP - Vertical Salud contribuyd al cumplimiento de metas de Salud
3|IPS

La implementacion de SAP - Vertical Salud contribuyo a mejorar el servicio a los clientes

=Y

5 Mejoré la IPS con la implementacion de SAP - Vertical Salud

La implementacion de SAP - Vertical Salud es importante para el desarrollo de su cargo y
6|su cumplimiento de metas

Fuente: Elaboracion Propia

Pregunta 1: ¢La implementacién de SAP - Vertical Salud apunta al cumplimiento
de la visién y mision de la Caja de Compensacién objeto de estudio?

El promedio general de calificacion de esta pregunta es de 4,5, que de acuerdo a
la escala de clasificacion se encuentra ubicada en un rango bueno. Dado en que
los colaboradores de la IPS Tulua coinciden en que la implementacién de la
herramienta tecnologica SAP- Vertical salud, se alinea con la mision y la vision de
la Caja de Compensacion objeto de estudio, ya que la implementacion de SAP,
como la visibn corporativa contribuyen de manera integral e innovadora al
desarrollo sostenible de la organizacion, cumpliendo con las exigencias del
entorno en el sector salud, con respecto de la trazabilidad en la informacion,
veracidad, confidencialidad y gerenciamiento de la misma enfocados en los
riesgos de los pacientes para una captacion e intervencién que mejoren la calidad
de vida de los usuarios y en consecuencia genere bienestar a los afiliados, a los
empresarios y comunidad, que resume la razon de ser de la entidad.
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Figura 14. Representacion grafica Pregunta 1 Factor Planeacion Organizacional
IPS Tulua

Factor Planeacién Organizacional: Pregunta 1
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Fuente: Elaboracion Propia

Pregunta 2: ¢La implementacién de SAP - Vertical Salud ayudd a cumplir con los
objetivos estratégicos de la Caja de Compensacién objeto de estudio?

En el caso de la pregunta 2, el promedio general de calificacion es de 4,3, que de
acuerdo a la escala de clasificacion se encuentra ubicada en un rango bueno,
dada su relacion con las perspectivas estratégicas de procesos y tecnologia,
clientes y la econdmica y financiera. Especificamente en cuanto a sus objetivos
como el de implementar un sistema de control integral de gestién para la caja,
optimizar el control de gestién a nivel de costos y gastos, incrementar el valor
econdémico de la corporacion e implementar un sistema de gestion integral de
calidad para la caja, puesto que con esta implantacién se definié un sistema anico
de informacion, que integrara las areas asistenciales y administrativas y que
ademas controle los costos y gastos de la operacion, que a su vez ayudara a
gestionar el sistema de calidad en salud.
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Figura 15. Representacion grafica Pregunta 2 Factor Planeacion Organizacional
IPS Tulua

Factor Planeaciéon Organizacional: Pregunta 2
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Fuente: Elaboracion Propia
Pregunta 3: ¢La implementacion de SAP - Vertical Salud contribuy6 al

cumplimiento de metas de Salud IPS?

Con base en la pregunta 3, el promedio general de calificacion es de 3,8, que de
acuerdo a la escala de clasificacion se encuentra ubicada en un rango regular,
donde los colaboradores manifiestan no estar totalmente de acuerdo con que la
implementacion haya contribuido al logro de las metas de la IPS, asi como de la
subdireccién de salud, por cuanto relacionan presuntamente una alta inversion
gue se redunda en los estados financieros, afectando con ello la rentabilidad de
la IPS. De otro lado tampoco estan totalmente de acuerdo con que con los
indicadores asistenciales vayan a mejorar con esta herramienta, dado que esto es
mas de gestion operativa - gerencial y lideres que de la plataforma tecnolégica.
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Figura 16. Representacion grafica Pregunta 3 Factor Planeacion Organizacional
IPS Tulua

Factor Planeacion Organizacional: Pregunta 3
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Fuente: Elaboracion Propia

Pregunta 4. ¢La implementacion de SAP - Vertical Salud contribuyé a mejorar el
servicio a los clientes?

Para el caso de la pregunta 4, el promedio general de calificacion es de 4, que de
acuerdo a la escala de clasificacion se encuentra ubicada en un rango bueno,
segun esto los colaboradores establecen que en efecto esta implementaciéon
contribuyé con un mejor servicio a los clientes o0 pacientes segun el caso, sin
embargo esta calificacion puede verse afectada por los tiempos de atencion dado
gue con los sistemas legados, las interfaces de usuario eran menos robustas, lo
que generaba tiempos mas cortos en la espera del paciente, diferente de SAP,
igualmente SAP requiere por parte de quien lo manipula mayor atenciéon y
concentracion, lo que puede crear cierta distancia con el paciente que espera ser
atendido.
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Figura 17. Representacion grafica Pregunta 4 Factor Planeacion Organizacional
IPS Tulua

Factor Planeacion Organizacional: Pregunta 4
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Fuente: Elaboracion Propia
Pregunta 5: ¢ Mejoro la IPS con la implementacién de SAP - Vertical Salud?

Para esta pregunta, el promedio general de calificacion es de 4,1, que de acuerdo
a la escala de clasificacibn se encuentra ubicada en un rango bueno, lo que
presupone que para la gran mayoria de colaboradores, en efecto, la IPS mejoré
en comparacién a la de antes de esta implantacion.

Figura 18. Representacion grafica Pregunta 5 Factor Planeacién Organizacional
IPS Tulua

Factor Planeacion Organizacional: Pregunta 5
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Fuente: Elaboracién Propia
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Pregunta 6: ¢La implementacion de SAP - Vertical Salud es importante para el
desarrollo de su cargo y su cumplimiento de metas?

Con base en la pregunta anterior, el promedio general de calificacion es de 4,2,
que de acuerdo a la escala de clasificacion se encuentra ubicada en un rango
bueno, para tal caso los funcionarios de esta IPS, asumen que esta herramienta
tecnologica es importante para el desarrollo de sus labores y el cumplimento de
sus metas, que se constituye en un medio para este registrar sus actividades y
que en conjunto con su equipo de trabajo pueden cumplir con la razon de ser de la
IPS.

Figura 19. Representacion grafica Pregunta 6 Factor Planeacion Organizacional
IPS Tulua

Factor Planeacion Organizacional: Pregunta 6
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Fuente: Elaboracién Propia

En suma y teniendo en cuenta cada uno de los items que integran el factor
Planeacién organizacional y sus correspondientes cocientes de calificacion, estos
ubican al factor como tal en un promedio general de 4.1, dando a entender que
en términos generales la implementacion de SAP- Vertical salud se aline6 con la
planeacién estratégica de la organizacion, asi como también con el desarrollo del
cargo y el servicio prestado a los clientes, por el contrario para el cumplimiento de
las metas los colaboradores refieren no estar totalmente de acuerdo en la
consecucion de su logro.
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3.2.1.3.2.  Comunicacién. A continuacion se ensefia el promedio general de
calificaciéon y el respectivo andlisis de datos para el factor Comunicacion, asi
como las premisas que se tuvieron en cuenta para dicha evaluacion.

Factor Comunicacion: Promedio General. 3

Tabla 6. Preguntas Comunicacion Encuesta percepcion del cambio Ips Tulua

No. |Variable

La decision de implementar SAP - Vertical Salud fue comunicada de manera clara'y
abierta en todas las areas

[N

Los medios utilizados para informar acerca de la implementacion de SAP - Vertical Salud
fueron los adecuados

N

Durante la implementacion se crearon espacios de interaccion o conversacion para
retroalimentar los procesos de SAP - Vertical Salud por parte de la organizacion

Se puede conseguir facilmente informacion respecto a dudas que se tengan con el manejo
del sistema

o

La informacion emitida durante el proceso de implementacion de SAP - Vertical Salud fue
5|motivante para usted.

Fuente: Elaboracion Propia

Pregunta 1: ¢ La decision de implementar SAP - Vertical Salud fue comunicada de
manera clara y abierta en todas las areas?

Para la pregunta 1, el promedio general de calificacion es de 4,3, que de acuerdo
a la escala de clasificacion se encuentra ubicada en un rango bueno, lo cual
permite inferir que a estos colaboradores les fue entregada una informacion
oportuna y clara al respecto de la implementacién de la plataforma en todas las
areas de la IPS, donde ademas esta informacion fue entregada abiertamente a
esta poblacion objetivo.
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Figura 20. Representacion grafica Pregunta 1 Factor Comunicacion IPS Tulua

Factor Comunicacion: Pregunta 1
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Fuente: Elaboracion Propia

Pregunta 2: ¢Los medios utilizados para informar acerca de la implementacién de
SAP - Vertical Salud fueron los adecuados?

En el caso de la pregunta 2, el promedio general de calificacion es de 4,3, que de
acuerdo a la escala de clasificacion se encuentra ubicada en un rango bueno,
dado que ellos consideran que los medios utilizados para acercarlos al
conocimiento de la plataforma tanto en su parte general de beneficios y ventajas
de la misma, como en su componente técnico propio del ejercicio de sus
funciones. Los medios utilizados fueron correos electronicos masivos, carteleras,
sesiones de promotores de cambio, reuniones con los lideres de area,
socializando experiencias y conocimientos incipientes sobre la herramienta.

Figura 21. Representacion gréfica Pregunta 2 Factor Comunicacion IPS Tulua

Factor Comunicaciéon: Pregunta 2
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Fuente: Elaboracién propia
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Pregunta 3: ¢Durante la implementacion se crearon espacios de interaccion o
conversacion para retroalimentar los procesos de SAP - Vertical Salud por parte
de la organizacion?

Con referencia de esta pregunta, el promedio general de calificacion es de 4,3,
gue de acuerdo a la escala de clasificacion se encuentra ubicada en un rango
bueno, a partir de esto se infiere que hubo una retroalimentacion al respecto de
los procesos con la implementacion, es decir se generaron los espacios
suficientes para hacer un seguimiento de la evolucion del proceso de
implementacion, cuy fin Gltimo era el de poder aclarar dudas tanto técnicas, como
de la actitud de las personas hacia la herramienta.

Figura 22. Representacion grafica Pregunta 3 Factor Comunicacion IPS Tulua

Factor Comunicacion: Pregunta 3
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Fuente: Elaboracién propia

Pregunta 4: ¢ Se puede conseguir facilmente informacién respecto a dudas que se
tengan con el manejo del sistema?

El promedio general de calificaciébn de la anterior pregunta es de 3,8, que de
acuerdo a la escala de clasificacion se encuentra ubicada en un rango regular,
aduciendo que esta baja en la calificacién se debe a que no estan totalmente de
acuerdo con que se pudiera conseguir informacién que les despejase dudas
técnicas con respecto de la manipulacién de la herramienta, basados en que el
area creada (Mesa de ayuda) para la resolucién de este tipo de inquietudes, no
fue la mas efectiva debido a los tiempos de respuesta y en algunas ocasiones con
la poca resolutividad de la misma. Rescatando la bithcora de preguntas
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frecuentes que esta area colgaba en la intranet de la organizacién y que de alguna
manera respondian a ciertas inquietudes presentadas con la herramienta.

Figura 23. Representacion grafica Pregunta 4 Factor Comunicacion IPS Tulua

Factor Comunicacion: Pregunta 4
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Fuente: Elaboracion propia

Pregunta 5: La informacién emitida durante el proceso de implementacion de SAP
- Vertical Salud fue motivante para usted.

Con base en la premisa anterior, el promedio general de calificacion es de 3,9,
que de acuerdo a la escala de clasificacion se encuentra ubicada en un rango
regular, donde la mayoria de los colaboradores coincide en no estar totalmente de
acuerdo con que la informacion entregada ademas de ser oportuna y clara, haya
sido motivante y haya logrado movilizar sentimientos por su implementacion,
posiblemente porque el contexto con el que se definieron los entregables fueron
mas de indole técnica.
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Figura 24. Representacion grafica Pregunta 5 Factor Comunicacion IPS Tulua

Factor Comunicacion: Pregunta 5
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Fuente: Elaboracion Propia

Teniendo en cuenta cada uno de los items que integran el factor comunicacion y
sus correspondientes cocientes de calificacion, estos ubican al factor como tal en
un promedio general de 3, que de acuerdo a la escala de clasificacion se
encuentra ubicada en un rango regular, donde se observa una deficiencia para
motivar a las personas respecto de la informacion entregada , asi como poca
efectividad de la mesa de ayuda en la resolucion de inquietudes e inconvenientes
presentados en el dia a dia de dicha implementacién; No obstante la informacion
entregada y que anunciaba la llegada de esta nueva plataforma fue clara,
oportuna y a través de los canales adecuados para su difusion.

3.2.1.3.3. Liderazgo. A continuacion se ensefia el promedio general de
calificacion y el respectivo analisis de datos para el factor Liderazgo, asi como las
premisas que se tuvieron en cuenta para dicha evaluacion.

Factor Liderazgo: Promedio General. 4
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Tabla 7. Preguntas liderazgo Encuesta percepcion del cambio Ips Tulua

No. |Variable

La Alta direccién de la organizacion se involucrd y participé activamente de la
implementacion
Su jefe inmediato impulsé la implementacion de SAP - Vertical Salud

[EEN

Su jefe inmediato lo motivé permanentemente hacia el desarrollo del cambio

Su jefe inmediato impulsé el desarrollo sus capacidades para la implementacion del SAP -
Vertical Salud

Considero que mi jefe inmediato escuché mis inquietudes sobre la implementacion de SAP
- Vertical Salud

Considero que mi jefe inmediato es un lider promotor de cambio

N

o1

6
Fuente: Elaboracion propia

Pregunta 1: ¢La Alta direcciobn de la organizacion se involucré y participd
activamente de la implementacion?

En el caso de la pregunta 1, el promedio general de calificacion es de 3,9, que de
acuerdo a la escala de clasificacion se encuentra ubicada en un rango regular,
donde se muestra que los colaboradores no estén totalmente de acuerdo con que
la alta gerencia se haya involucrado activamente durante el proceso de
implementacion de la vertical, relacionados presumiblemente con la presencialidad
de estos actores, el cual no reviste un impacto preponderante puesto que habia
una presencia y acompafamiento total por parte de los lideres inmediatos.

Figura 25. Representacion grafica Preguntal Factor liderazgo IPS Tulua

Factor Liderazgo: Pregunta 1
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Fuente: Elaboracion propia
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Pregunta 2: ¢Su jefe inmediato impulsé la implementacién de SAP - Vertical
Salud?

Con referencia de esta pregunta, el promedio general de calificacion es de 4,4,
que de acuerdo a la escala de clasificacion se encuentra ubicada en un rango
bueno, respecto de la concepcion de los colaboradores en cuanto a que el jefe
inmediato se involucrd y liderd la implementacién de la plataforma, superando las
dificultades que se presentaran.

Figura 26. Representacion gréfica Pregunta 2 Factor liderazgo IPS Tulua

Factor Liderazgo: Pregunta 2
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Fuente: Elaboracion propia

Pregunta 3: ¢ Su jefe inmediato lo motivé permanentemente hacia el desarrollo del
cambio?

Para la pregunta 3, el promedio general de calificacion es de 4,4, que de acuerdo
a la escala de clasificacion se encuentra ubicada en un rango bueno, dado que el
personal refiere que su lider inmediato logré incentivar en él apertura hacia la
aceptacion y participacion del proceso de cambio.
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Figura 27. Representacion grafica Pregunta 3 Factor liderazgo IPS Tulua

Factor Liderazgo: Pregunta 3
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Fuente: Elaboracion propia

Pregunta 4: ¢Su jefe inmediato impuls6 el desarrollo sus capacidades para la
implementacion del SAP - Vertical Salud?

La anterior pregunta presenta un promedio general de calificacion de 4,2, que de
acuerdo a la escala de clasificacion se encuentra ubicada en un rango bueno,
dado que el personal esboza que su lider inmediato reconoce y desarrolla las
habilidades de las personas como factor primordial para la aceptacién del cambio
materializado a través de la implementacion de la vertical

Figura 28. Representacion grafica Pregunta 4 Factor liderazgo IPS Tulua

Factor Liderazgo: Pregunta 4
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Fuente: Elaboracion propia
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Pregunta 5: ¢ Considero que mi jefe inmediato escuchd mis inquietudes sobre la
implementacion de SAP - Vertical Salud?

El promedio general de calificacion de esta pregunta es de 4,1, que de acuerdo a
la escala de clasificacion se encuentra ubicada en un rango bueno, calificacion
qgue permite inferir que para los colaboradores hubo una escucha activa frente a
las inquietudes que surgian durante el proceso de implementacion tanto técnicas,
como aquellas relacionadas con la tensién normal que este cambio pudo generar.

Figura 29. Representacion gréfica Pregunta 5 Factor liderazgo IPS Tulua

Factor Liderazgo: Pregunta 5
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Fuente: Elaboracion propia

Pregunta 6: ¢ Considero que mi jefe inmediato es un lider promotor de cambio?

En el caso de la pregunta 5, el promedio general de calificacion es de 4,2, que de
acuerdo a la escala de clasificacion se encuentra ubicada en un rango bueno. Al
respecto los colaboradores de la IPS Tulué estan de acuerdo en manifestar que su
jefe inmediato es un lider orientativo, que moviliza a las personas hacia una vision
compartida que genera autoconfianza, empatia y es un catalizador del cambio por
naturaleza.
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Figura 30. Representacion grafica Pregunta 6 Factor liderazgo IPS Tulua

Factor Liderazgo: Pregunta 6
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Fuente: Elaboracion propia

Teniendo en cuenta cada uno de los items que integran el factor liderazgo y sus
correspondientes cocientes de calificacion, estos ubican al factor como tal en un
promedio general de 4, que de acuerdo a la escala de clasificacién se encuentra
ubicada en un rango bueno, por cuanto es facil determinar que existe un liderazgo
activo, con apertura al cambio, que incentiva y motiva a su equipo de trabajo por
una adaptacion consensuada y convencida que esta implementacién era lo mejor
para la organizacion, a pesar de las dificultades originadas.

3.2.1.3.4.  Motivacién Organizacional. A continuacion se ensefia el promedio
general de calificacion y el respectivo analisis de datos para el factor Motivaciéon
Organizacional, asi como las premisas que se tuvieron en cuenta para dicha
evaluacion.

Factor Motivacion Organizacional: Promedio General. 3
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Tabla 8. Preguntas Motivacion Organizacional Encuesta percepcion del cambio
Ips Tulud

No. |Variable

Con la implementaciéon de SAP - Vertical Salud estuve muy motivado a ser parte del
1jcambio

La empresa me motivé constantemente a participar positivamente del cambio

El apoyo de mi empresa es importante para asumir retos laborales

Con la implementacion de SAP - Vertical Salud siento que mi puesto de trabajo mejoré
4

Con la implementacién de SAP - Vertical Salud siento que mejord el ambiente laboral
5

Fuente: Elaboracion propia

Pregunta 1. ¢Con la implementacion de SAP - Vertical Salud estuve muy
motivado a ser parte del cambio?

En el caso de la pregunta 1, el promedio general de calificacion es de 4.2, que de
acuerdo a la escala de clasificacion se encuentra ubicada en un rango bueno. De
acuerdo con las anteriores respuestas relacionadas con este factor de motivacion,
se puede deducir que este resultado se debe a la incidencia del jefe inmediato
como lider impulsor del proceso de cambio en la IPS, dadas sus caracteristicas
proactivas y de apertura al cambio, que promovian en el colaborador el desarrollo
de capacidades y habilidades para asumir el proceso de cambio.

Figura 31. Representacion grafica Pregunta 1 Factor Motivacién Organizacional
IPS Tulua

Factor Motivacion Organizacional: Pregunta 1
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Fuente: Elaboracion propia
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Pregunta 2: ¢La empresa me motivO constantemente a participar positivamente
del cambio?

El promedio general de calificacion para la pregunta es de 4.4, que de acuerdo a
la escala de clasificacibn se encuentra ubicada en un rango bueno. Esta
calificacion esta posiblemente relacionada con el liderazgo ejercido por los
diferentes actores del cambio, entre ellos aquellos lideres tanto formales, como
delegados a los cuales se les encomendoé ser impulsores del cambio y ayudar a la
gente tanto en inquietudes técnicas como personales.

Figura 32. Representacion grafica Pregunta 2 Factor Motivacién Organizacional
IPS Tulua

Factor Motivacion Organizacional: Pregunta 2
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Fuente: Elaboracion propia

Pregunta 3: ¢ El apoyo de mi empresa es importante para asumir retos laborales?

Para el caso de esta pregunta, el promedio general de calificacion es de 4.3, que
de acuerdo a la escala de clasificacion se encuentra ubicada en un rango bueno.
Para el caso de los colaboradores de la Ips Tulua el respaldo brindado por parte
de la empresa se convierte en el impulsor para asumir nuevos retos,
independientemente de este proceso de cambio. Sin confirmar que para este
proceso de cambio se diera de esta manera.
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Figura 33. Representacion grafica Pregunta 3 Factor Motivacion Organizacional
IPS Tulua

Factor Motivacion Organizacional: Pregunta 3
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Fuente: Elaboracion propia

Pregunta 4: ¢Con la implementacion de SAP - Vertical Salud siento que mi
puesto de trabajo mejor6?

En el caso de la pregunta 4, el promedio general de calificacion es de 3,8, que de
acuerdo a la escala de clasificacion se encuentra ubicada en un rango regular. Los
colaboradores de la IPS Tulua no estan totalmente de acuerdo en que SAP, haya
mejorado los puestos de trabajo, por cuanto no se constituye en la herramienta
mas agil y mas sencilla a la hora de interactuar con ella, en comparacién con lo
que venian utilizando, sumado a la presion ejercida por los usuarios que requieren
un servicio con prontitud y que el profesional invierta mas tiempo en ellos que en
la herramienta; De otro lado a nivel administrativo se convirti6 en un insumo
importante toda la informacion arrojada por el sistema para la toma de decisiones
en salud que impacta en la calidad de vida de los usuarios y la viabilidad de la
empresa.
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Figura 34. Representacion grafica Pregunta 4 Factor Motivacién Organizacional
IPS Tulua

Factor Motivacion Organizacional: Pregunta 4
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Fuente: Elaboracion propia

Pregunta 5: ¢ Con la implementacion de SAP - Vertical Salud siento que mejoro el
ambiente laboral?

En el caso de la pregunta 5, el promedio general de calificacion es de 3,4, que de
acuerdo a la escala de clasificacion se encuentra ubicada en un rango regular.
Esta calificacién corresponde totalmente con los efectos normales de todo proceso
de cambio, tension, angustia, estrés, desesperacion, incertidumbre, el no creer ser
capaz de enfrentar nuevos proyectos de la empresa, que para este grupo
encuestado no fue la excepcion.

Figura 35. Representacion grafica Pregunta 5 Factor Motivacion Organizacional
IPS Tulua

Factor Motivacion Organizacional: Pregunta 5
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Fuente: Elaboracion propia
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Teniendo en cuenta cada uno de los items que integran el factor Motivacion
Organizacional y sus correspondientes cocientes de calificacion, estos ubican al
factor como tal en un promedio general de 3, que de acuerdo a la escala de
clasificacion se encuentra ubicada en un rango regular, donde los items que
contienen temas como el ambiente laboral y puesto de trabajo arrojaron bajas
calificaciones, relacionado con el impacto normal de todo proceso de cambio tanto
a nivel técnico, como humano, de igual manera se encontraron fortalezas en
iniciativas motivacionales tanto a nivel personal como empresarial.

3.2.1.3.5. Resistencia al Cambio. A continuacidon se ensefia el promedio
general de calificacion y el respectivo andlisis de datos para el factor Resistencia
al Cambio, asi como las premisas que se tuvieron en cuenta para dicha
evaluacion.

Factor Resistencia al cambio: Promedio General. 4.32

Tabla 9. Preguntas Resistencia al cambio Encuesta percepcion del cambio Ips
Tulua

No. |Variable
Tuve una actitud positiva frente al cambio

Comprendo la necesidad del cambio con la implementacién SAP - Vertical Salud

Causo resistencia la implementacion de SAP - Vertical Salud entre el grupo de
colaboradores

En Comfandi adoptamos de continuo nuevas y mejores formas de hacer las cosas

w

Estuve y estoy aun motivado a ser parte activa del cambio con SAP - Vertical Salud o con
otras procesos que implemente la empresa

El entrenamiento impartido durante la implementacion de SAP - Vertical Salud fue el
6 adecuado para mi preparacion

Fuente: Elaboracién propia

Pregunta 1. ¢ Tuve una actitud positiva frente al cambio?

En el caso de la pregunta 1, el promedio general de calificacion es de 4.6, que de
acuerdo a la escala de clasificacién se encuentra ubicada en un rango bueno, para
tal caso la gente refiere haber tenido una actitud positiva, relacionada con la
motivacion y el apoyo recibido de parte de la organizacion durante el proceso de
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implementacion. Resaltando que en los ultimos 4 afos, este grupo ha vivido
procesos de cambio de primer orden, con los cuales se han capitalizado vivencias
que han preparado de cierta manera al personal al momento de enfrentar nuevos
cambios.

Figura 36. Representacion grafica Pregunta 1 Factor Resistencia al cambio IPS
Tulua

Factor Resistencia al cambio: Pregunta 1
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Fuente: Elaboracion propia

Pregunta 2: ¢ Comprendo la necesidad del cambio con la implementacién SAP -
Vertical Salud?

Para la pregunta 2, es de resalar que el promedio general de calificacién es de
4.7 siendo el mas alto arrojado durante todo el estudio para este grupo de
colaboradores, que de acuerdo a la escala de clasificacion se encuentra ubicada
en un rango bueno, situacion que permite deducir en primera instancia se
transmiti6 de manera clara las razones del porque del cambio y de su necesidad,
luego el hecho de que se comprenda la necesidad del cambio atribuye en los
colaboradores un componente de compromiso, de aceptacion y de auto
motivacion para realizar las labores encomendadas por la empresa en procura de
alcanzar esa competitividad que el sector le exige.
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Figura 37. Representacion grafica Pregunta 2 Factor Resistencia al cambio IPS
Tulua

Factor Resistencia al cambio: Pregunta 2
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Fuente: Elaboracion propia

Pregunta 3: ¢ Causo resistencia la implementacién de SAP - Vertical Salud entre
el grupo de colaboradores?

El promedio general de calificacion es de 3,3, que de acuerdo a la escala de
clasificacion se encuentra ubicada en un rango regular. Cabe sefialar que para
esta pregunta en especifico el obtener una calificacion por encima de 4 a 5, no la
hace buena, ya que entre menor calificacién alcanzase estaria afirmando que no
se present6 resistencia al cambio entre el grupo de colaboradores, luego esto
permite deducir que segun este grupo encuestado si hubo resistencia, pero no fue
muy marcada, ni generd un impacto negativo, que impidiera la gestién del cambio,
confirmando ademas que hubo una actitud positiva por parte de ellos frente al
mismo.
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Figura 38. Representacion grafica Pregunta 3 Factor Resistencia al cambio [IPS
Tulua

Factor Resistencia al cambio: Pregunta 3
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Fuente: Elaboracion propia

Pregunta 4: ¢En la Caja de Compensacién objeto de estudio, adoptamos de
continuo nuevas y mejores formas de hacer las cosas?

Para la pregunta 4, el promedio general de calificacion es de 4.6, que de acuerdo
a la escala de clasificacion se encuentra ubicada en un rango bueno, esto infiere
que la gente percibe que La Caja, permanentemente esta realizando cambios en
procura de adoptar las mejores practicas que existan en el entorno y que la
posicionen cada vez mas como una organizacion competitiva dentro del sector

Figura 39. Representacion grafica Pregunta 4 Factor Resistencia al cambio IPS
Tulua

Factor Resistencia al cambio: Pregunta 4
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Fuente: Elaboracién propia
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Pregunta 5: ¢ Estuve y estoy aun motivado a ser parte activa del cambio con SAP
- Vertical Salud o con otras procesos que implemente la empresa?

Para el caso de la pregunta 5, el promedio general de calificacion es de 4.5, que
de acuerdo a la escala de clasificacion se encuentra ubicada en un rango bueno,
luego triangulando con aspectos relacionados anteriormente, permite entrever que
es un grupo dispuesto para asumir nuevos procesos de cambio, dada sus
actitudes personales, sin dejar de lado el apoyo de la empresa y sus lideres.

Figura 40. Representacion grafica Pregunta 5 Factor Resistencia al cambio IPS
Tulua

Factor Resistencia al cambio: Pregunta 5
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Fuente: Elaboracion propia

Pregunta 6: ¢EI entrenamiento impartido durante la implementacion de SAP -
Vertical Salud fue el adecuado para mi preparacion?

En el caso de la pregunta 6, el promedio general de calificacion es de 4.2, que de
acuerdo a la escala de clasificacion se encuentra ubicada en un rango bueno,
dado que se observa que hubo en primera instancia una planeacion de
capacitaciéon acertada y coordinada con la operacion, ademas de un buen
programa de capacitacion, donde se cumplieron con los tiempos y con los temas,
minimizando al maximo el impacto negativo que este proceso genero durante la
atencioén a los usuarios
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Figura 41. Representacion grafica Pregunta 6 Factor Resistencia al cambio IPS
Tulua

Factor Resistencia al cambio: Pregunta 6
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Fuente: Elaboracion propia

Teniendo en cuenta cada uno de los items que integran el factor Resistencia al
cambio y sus correspondientes cocientes de calificacion, estos ubican al factor
como tal en un promedio general de 4,3, que de acuerdo a la escala de
clasificacion se encuentra ubicada en un rango bueno, donde es evidente el
compromiso por parte de los colaboradores hacia la adaptacion del proceso de
cambio materializado a través de esta implementacion, entendiendo con ello
cuales fueron los detonantes que llevaron a esta implementacién, que necesidad
se genero para efectuarlo, sobre la base que la caja siendo la primera del valle del
cauca deberia estar acorde con la adopcion de las mejores practicas existentes en
el mercado, en procura de una mayor competitividad. De otro lado dejan claro que
el proceso de capacitacion y entrenamiento para este proceso fue incluso desde
su planeacion bien concebido y llevado a cabo en procura de desarrollar las
competencias necesarias para la manipulacién de la herramienta.

De esta manera, se puede concluir a grandes rasgos que para los colaboradores
de la IPS Tulua, su percepcion acerca del cambio es buena, sin mayores
sobresaltos sobre los temas abordados dentro del estudio, mas vale tanto la
organizacion y ellos mismos como individuos estuvieron en permanente
disposicion de adaptarse a él, y aunque con rasgos de resistencia, no fue mas
alla de las condiciones normales al atravesar por una transicion de este tamafio,
pero que con la ayuda de sus lideres legitimos y delegados, pudieron superar y
trascender. Sin embargo, el aspecto mas regular entre los evaluados fue el de
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comunicacién enfocados especificamente en que la mesa de ayuda designada
para la resolucién de inquietudes técnicas no cumplié de cierta manera el
cometido para el que inicialmente fue creada y ademas por que la informacion
develada a través de los diferentes medios no logré motivarlos, por el contenido
técnico que retenia.

3.2.2. Percepcion de los empleados Buga. De acuerdo con el objeto central de
este trabajo de investigacion, en seguida se expone la ficha técnica, aspectos a
evaluar, escala de calificacion y los resultados obtenidos a través de la encuesta
efectuada a los colaboradores de Buga que por los criterios de seleccion
clasificaron para su diligenciamiento.

3.2.2.1. Ficha Técnica. Como resumen de los requerimientos tenidos en
cuenta para aplicar el instrumento cuantitativo a los colaboradores de IPS Buga,
ellos son:

e Técnica empleada: Encuesta estructurada en un 100% de su contenido.
Revisada por los integrantes del comité de investigacion de la subdireccion
de salud de la caja de Compensacion Familiar, realizada a los
colaboradores que cumpliendo con un perfil definido pudieron realizarla. Se
realiz6 una prueba piloto para evaluar el entendimiento del formulario.

e Poblacion objeto de estudio: Colaboradores de la Caja de
Compensaciéon, personal de salud que laboran en la Ips de Buga, en
actividades asistenciales como administrativas, con un nivel educativo entre
técnicos y/o profesionales, con tipo de contrato indefinido y a término fijo
quienes vivieron la transicion del sistema legado (Salud 100) a SAP y por
demas clasificaron los criterios de inclusion relacionados en la metodologia,
en pro de la aplicacion del instrumento.

e Cobertura: De los 89 colaboradores con corte al 30 de septiembre de
2013 (sin tener en cuenta los empleados de nuevo ingreso, médicos
especialistas, empleados de laboratorio clinico, servicios generales,
urgencias y cirugia), participaron en el ejercicio 60 colaboradores, que
corresponden a un 67% de cobertura. el personal restante que no participo
de la aplicacion se encontraban: 7 personas en periodo de vacaciones,
una en licencia de maternidad, tres ya no laboraban en la empresa, dos
incapacitados y 16 que no asistieron a las reuniones grupales para el
diligenciamiento del instrumento.
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e Consecucion de informacion: Encuesta auto diligenciada por la
poblacion objeto de estudio, coordinado por la Direccion Regional de Ips
Buga y las investigadoras Yuri Pauline Rojas Manrique y Paula Andrea
Puerta Botero.

e Periodo de aplicacion de la encuesta: Agosto — Septiembre de 2013.

3.2.2.2. Aspectos a evaluar. De acuerdo al planteamiento delineado como
eje central de la investigacion, se opt6 por estructurar y evaluar cinco temas que
son inherentes del cambio organizacional a la luz de la percepcion del individuo
para con él, las dimensiones son:

Planeacién Organizacional
Comunicacion

Liderazgo

Motivacién Organizacional
Resistencia al cambio

Asi mismo dentro de la encuesta estructurada se tuvo en cuenta distribuir las
premisas a evaluar, de acuerdo a las dimensiones anteriormente expuestas, las
cuales tuvieron cada una escala de calificacion de 1 a5 asi:

Tabla 10. Escala de Calificacion Encuesta IPS Buga

Totalmente en desacuerdo

En desacuerdo

Neutro

De acuerdo

Aa|lbrh|wWw|(N|PF

Totalmente de acuerdo

Fuente: Elaboracion Propia

3.2.2.3. Presentacion de los resultados. En esta fase se detallan los
resultados cuantitativos obtenidos, luego de la tabulaciéon de datos efectuada al
trabajo de campo realizado con los colaboradores de la IPS Buga, los cuales son
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expuestos con promedios generales, bien por cada dimension evaluada, como por
la premisa que lo integra, De igual forma para ubicar estor resultados como
indicador de Bueno, regular o malo, se presenta igualmente la escala de
clasificacion para tal fin.

Figura 42. Escala de Clasificacion Resultados IPS Buga

‘ Valores: Entre [4-5) en promedio: Bueno

Valores: Entre [3-4) en promedio: Regular

‘ Valores: Entre [1-3) en promedio: Malo

Fuente: Elaboracion propia

3.2.2.3.1. Planeacién Organizacional. En consecuencia de lo anterior a
continuacion se ensefia el promedio general de calificacion y su respectivo
analisis de datos para el factor Planeacion Organizacional, asi como las premisas
que se tuvieron en cuenta para dicha evaluacion.

Factor Planeacién Organizacional: Promedio General. 3.3

114



Tabla 11. Preguntas Planeacion Organizacional Encuesta percepcion del cambio
Ips Buga

No. |Variable

La implementacion de SAP - Vertical Salud apunta al cumplimiento de la vision y mision de
Comfandi

La implementacion de SAP - Vertical Salud ayudd a cumplir con los objetivos estratégicos
de Comfandi

La implementacion de SAP - Vertical Salud contribuyé al cumplimiento de metas de Salud
3|IPS

La implementacion de SAP - Vertical Salud contribuyo a mejorar el servicio a los clientes

=

N

5 Mejoro la IPS con la implementacion de SAP - Vertical Salud

La implementacion de SAP - Vertical Salud es importante para el desarrollo de su cargo y
su cumplimiento de metas
Fuente: Elaboracion propia

(0]

Pregunta 1: ¢La implementacion de SAP - Vertical Salud apunta al cumplimiento
de la visiébn y mision de la Caja de Compensacién objeto de estudio?

Para la pregunta 1, el promedio general de calificacion es de 3.7, que de acuerdo
a la escala de clasificacion se encuentra ubicada en un rango regular. Dado en
que los colaboradores de la IPS Buga coinciden en manifestar que la
implementacion de la herramienta tecnologica SAP- Vertical salud, no se alinea
con la misién y la vision de la Caja, no obstante es dificil asumir esta respuesta
dado que puede entenderse como si la organizacion sostuviera iniciativas basada
en proyecciones improvisadas, sin ningun soporte estratégico o de vision
corporativa, mas vale esta se debe a que persiste un no reconocimiento de este
grupo frente las componentes de planeacion estratégica de la caja y de la
subdireccién de salud.
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Figura 43. Representacion grafica Pregunta 1 Factor Planeacion Organizacional
IPS Buga

Factor Planeacion Organizacional: Pregunta 1
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Fuente: Elaboracion propia

Pregunta 2: ¢La implementacion de SAP - Vertical Salud ayudd a cumplir con los
objetivos estratégicos de la Caja de Compensacion objeto de estudio?

En el caso de la pregunta 2, el promedio general de calificacion es de 3,5, que de
acuerdo a la escala de clasificacion se encuentra ubicada en un rango regular,
respuesta sustentada sobre hipétesis similares expuestos en la anterior pregunta,
donde persiste un no reconocimiento del personal por la estrategia de la
organizacion, puesto que esta implementacion encuentra su articulacion con ella
dada su relacion con las perspectivas estratégicas de procesos y tecnologia,
clientes y la econdmica y financiera. Especificamente en cuanto a sus objetivos
como el de implementar un sistema de control integral de gestion para la caja,
optimizar el control de gestién a nivel de costos y gastos, incrementar el valor
econdémico de la corporacion e implementar un sistema de gestion integral de
calidad para la caja.
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Figura 44. Representacion grafica Pregunta 2 Factor Planeacion Organizacional
IPS Buga

Factor Planeacion Organizacional: Pregunta 2
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Fuente: Elaboracion propia
Pregunta 3: ¢La implementacion de SAP - Vertical Salud contribuyé al

cumplimiento de metas de Salud IPS?

Con base en la pregunta 3, el promedio general de calificacion es de 3,5, que de
acuerdo a la escala de clasificacion se encuentra ubicada en un rango regular,
donde los colaboradores manifiestan no estar totalmente de acuerdo con que la
implementacion haya contribuido al logro de las metas de la IPS, y asi como de la
subdireccién de salud, por cuanto coinciden con Tulua y ademas relacionan
presuntamente una alta inversién que redunda en los estados financieros y que
para ellos fue bastante evidente y costoso, afectando con ello la rentabilidad de
la IPS dada la cantidad de servicios y convenios existentes dentro de su
estructura, Sin embargo es claro que los beneficios mayores seran obtenidos a
mediano y largo plazo.
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Figura 45. Representacion grafica Pregunta 3 Factor Planeacion Organizacional
IPS Buga

Factor Planeacion Organizacional: Pregunta 3
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Fuente: Elaboracion propia

Pregunta 4. ¢La implementacién de SAP - Vertical Salud contribuyé a mejorar el
servicio a los clientes?

Para el caso de la pregunta 4, el promedio general de calificacion es de 2.6, que
de acuerdo a la escala de clasificacion se encuentra ubicada en un rango malo,
segun esto los colaboradores establecen que en efecto esta implementacién no
contribuyé en ninguno de sus enfoques con un mejor servicio a los clientes, sin
embargo esta calificacion puede verse afectada por los tiempos de atencién dado
que con los sistemas legados, las interfaces de usuario eran menos robustas, lo
gue generaba tiempos mas cortos en la espera del paciente, diferente de SAP.
Igualmente SAP requiere por parte de quien lo manipula mayor atencién y
concentracion, lo que puede crear cierta distancia con el paciente que espera ser
atendido. No obstante con las mejoras continuas que se han llevado a cabo
desde la implementacién y las que se tienen programadas se espera mejorar
estos aspectos a mediano plazo.
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Figura 46. Representacion grafica Pregunta 4 Factor Planeacion Organizacional
IPS Buga

Factor Planeacion Organizacional: Pregunta 4
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Fuente: Elaboracion propia
Pregunta 5: ¢ Mejor6 la IPS con la implementacién de SAP - Vertical Salud?

En el caso de la pregunta 5, el promedio general de calificacion es de 2.9, que de
acuerdo a la escala de clasificacion se encuentra ubicada en un rango malo, lo
gue presupone que para la gran mayoria de colaboradores esta implementacion
no le aporté mejorias a la IPS Buga en comparacion con la de antes de este
proceso de cambio.

Figura 47. Representacion grafica Pregunta 5 Factor Planeacién Organizacional
IPS Buga

Factor Planeacion Organizacional: Pregunta 5
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Fuente: Elaboracion propia
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Pregunta 6: ¢La implementacion de SAP - Vertical Salud es importante para el
desarrollo de su cargo y su cumplimiento de metas?

El promedio general de calificacion para esta pregunta es de 3.6, que de acuerdo
a la escala de clasificacion se encuentra ubicada en un rango regular, para tal
caso los funcionarios de esta IPS, asumen que esta herramienta tecnolégica no
reviste mayor importancia para el desarrollo de sus labores y el cumplimento de
sus metas, que se constituye en un medio para este registrar sus actividades y
que por el contrario por tratarse de un sistema mas robusto el incremento de
actividades para hacer la misma labor que con salud 100 es notorio.

Figura 48. Representacion grafica Pregunta 6 Factor Planeacion Organizacional
IPS Buga

Factor Planeacion Organizacional: Pregunta 6
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Fuente: Elaboracién propia

Teniendo en cuenta cada uno de los items que integran el factor Planeacion
organizacional y sus correspondientes cocientes de calificacion, estos ubican al
factor como tal en un promedio general de 3.3, dando a entender que en
términos generales la implementacion de SAP- Vertical salud no se aline6 con la
planeacién estratégica de la organizacion, asi como también con el desarrollo del
cargo y el servicio prestado a los clientes, por el contrario para el cumplimiento de
las metas los colaboradores refieren no estar totalmente de acuerdo en la
consecucion de su logro. Pero mas alla de las cifras hay que tener en cuenta que
no se observa una relacion entre la Planeacidn estratégica y la implementacion
del proyecto por parte de estos colaboradores.

3.2.2.3.2. Comunicacion. A continuacion se ensefia el promedio general de
calificacion y su respectivo analisis de datos para el factor Comunicacion, asi
como las premisas que se tuvieron en cuenta para dicha evaluacion.
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Factor Comunicacion: Promedio General. 4

Tabla 12. Preguntas Comunicacién Encuesta percepcion del cambio Ips Bu

No.

Variable

=

La decision de implementar SAP - Vertical Salud fue comunicada de manera clara y
abierta en todas las areas

N

Los medios utilizados para informar acerca de la implementacion de SAP - Vertical Salud
fueron los adecuados

Durante la implementacion se crearon espacios de interaccion o conversacion para

5 retroalimentar los procesos de SAP - Vertical Salud por parte de la organizacion

N

Se puede conseguir facilmente informacion respecto a dudas que se tengan con el manejo
del sistema

5

La informacion emitida durante el proceso de implementacion de SAP - Vertical Salud fue
motivante para usted.

Fuente: Elaboracion propia

Pregunta 1: ¢ La decision de implementar SAP - Vertical Salud fue comunicada de

manera clara y abierta en todas las areas?

En el caso de la pregunta 1, el promedio general de calificacion es de 4,7, que de
acuerdo a la escala de clasificaciébn se encuentra ubicada en un rango bueno, lo
cual permite inferir que a estos colaboradores les fue entregada una informacion
oportuna y clara al respecto de la implementacion de la plataforma en todas las
areas de la IPS, donde ademés esta informacién fue entregada abiertamente y sin
tapujos a esta poblacion objetivo, aclarando por demas que los conceptos de la
campafa de divulgacion fueron los mismos para todas las areas, departamentos e

Ips donde se iba implementando esta herramienta.
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Figura 49. Representacion grafica Pregunta 1 Factor comunicacion IPS Buga

Factor Comunicacion: Pregunta 1
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Fuente: Elaboracion propia

Pregunta 2: ¢Los medios utilizados para informar acerca de la implementacion de
SAP - Vertical Salud fueron los adecuados?

Con base en la pregunta 2, el promedio general de calificacion es de 4,5, que de
acuerdo a la escala de clasificacion se encuentra ubicada en un rango bueno,
dado que ellos consideran que los medios utilizados para acercarlos al
conocimiento de la plataforma tanto en su parte general de beneficios y ventajas
de la misma, como en su componente técnico propio del ejercicio de sus
funciones. Los medios utilizados fueron correos electrénicos masivos, carteleras,
reuniones con los lideres de area, socializando experiencias y conocimientos
incipientes sobre la herramienta. Ademas del rol de promotor de cambio que una
de las directivas de esta ips cumpli6 como multiplicadora de informacién acerca de
la herramienta incluso desde un tiempo prudencial anterior al arranque en vivo de
la Vertical salud.
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Figura 50. Representacion grafica Pregunta 2 Factor comunicacion IPS Buga

Factor Comunicacion: Pregunta 2

40 - 34

30 A 23

107 2 0 1 0

0 . . -. i -. -—
5 4 3 2 1 NSNR

Fuente: Elaboracion propia

Pregunta 3: ¢Durante la implementacion se crearon espacios de interaccion o
conversacion para retroalimentar los procesos de SAP - Vertical Salud por parte
de la organizacion?

Referente a la pregunta 3, el promedio general de calificacion es de 4,6, que de
acuerdo a la escala de clasificacion se encuentra ubicada en un rango bueno, a
partir de esto se infiere que se generaron espacios de retroalimentacion al
respecto de los procesos con la implementacién, para hacer un asertivo y
proactivo seguimiento de la evolucién del proceso de implementacion, cuy fin
ultimo era el de poder aclarar dudas tanto técnicas, como de la actitud de las
personas hacia la herramienta.

Figura 51. Representacion grafica Pregunta 3 Factor Comunicacién IPS Buga

Factor Comunicacion: Pregunta 3
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Fuente: Elaboracion propia
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Pregunta 4: ¢ Se puede conseguir facilmente informacion respecto a dudas que se
tengan con el manejo del sistema?

Para esta pregunta, el promedio general de calificacion es de 3,9, que de acuerdo
a la escala de clasificacion se encuentra ubicada en un rango regular, aduciendo
gue esta baja en la calificacion se debe a que no estan totalmente de acuerdo con
que se pudiera conseguir informacién que les despejase dudas técnicas con
respecto de la manipulacion de la herramienta, basados en que el area creada
(Mesa de ayuda) para la resolucién de este tipo de inquietudes, no ha sido la mas
efectiva en cuanto a tiempos de respuesta y en algunas ocasiones con la poca
resolutividad de la misma.

Figura 52. Representacion grafica Pregunta 4 Factor Comunicacion IPS Buga

Factor Comunicacion: Pregunta 4
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Fuente: Elaboracién propia

Pregunta 5: ¢La informacion emitida durante el proceso de implementacion de
SAP - Vertical Salud fue motivante para usted?

El promedio general de calificacion de la anterior premia es de 4.1, que de
acuerdo a la escala de clasificacion se encuentra ubicada en un rango bueno,
donde la mayoria de los colaboradores coincide en que la informacién entregada
ademas de ser oportuna y clara, haya sido motivante y haya logrado movilizar
sentimientos por su implementacién, posiblemente apoyado en la gestion
realizada por las lideres de esta Ips, quienes se comprometieron desde la fase de

124



planeacion con la adecuada y oportuna divulgacion de las ventajas y beneficios
de esta implementacion

Figura 53. Representacion grafica Pregunta 5 Factor Comunicacion IPS Buga

Factor Comunicacion: Pregunta 5
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Fuente: Elaboracion propia

Teniendo en cuenta cada uno de los items que integran el factor comunicacion y
sus correspondientes cocientes de calificacion, estos ubican al factor como tal en
un promedio general de 4, que de acuerdo a la escala de clasificacion se
encuentra ubicada en un rango bueno, donde se observa una mayor fortaleza
para con la motivacién a las personas con respecto de la informacion entregada
asi como una coincidencia con Ips Tulua, referente de la mediana efectividad de
la mesa de ayuda en la resolucién de inquietudes e inconvenientes presentados
en el dia a dia de dicha implementacién; No obstante la informacion entregada y
que anunciaba la llegada de esta nueva plataforma fue clara, oportuna, con
canales adecuados para su difusion y que lograron por demas movilizar sus
sentimientos de aceptacion e introyeccion a nivel personal.

3.2.2.3.3. Liderazgo. A continuacion se ensefia el promedio general de
calificacion y su respectivo analisis de datos para el factor Comunicacion, asi
como las premisas gque se tuvieron en cuenta para dicha evaluacion.
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Factor Liderazgo: Promedio General. 4

Tabla 13. Preguntas liderazgo Encuesta percepcion del cambio Ips Buga

No.

Variable

La Alta direccion de la organizacién se involucré y participd activamente de la
implementacion

Su jefe inmediato impulsé la implementacion de SAP - Vertical Salud

Su jefe inmediato lo motivé permanentemente hacia el desarrollo del cambio

Su jefe inmediato impulsé el desarrollo sus capacidades para la implementaciéon del SAP -
Vertical Salud

5

Considero que mi jefe inmediato escuchdé mis inquietudes sobre la implementacion de SAP
- Vertical Salud

6

Considero que mi jefe inmediato es un lider promotor de cambio

Fuente: Elaboracion propia

Pregunta 1: ¢La Alta direcciobn de la organizacion se involucré y participd
activamente de la implementacion?

En el caso de la pregunta 1, el promedio general de calificaciéon es de 4.4, que de
acuerdo a la escala de clasificacion se encuentra ubicada en un rango bueno,
donde se muestra que los colaboradores notaron una mayor participacion de la
alta gerencia durante el proceso de implementacion de la vertical, relacionados
presumiblemente con la visibilidad ain mayor de estos actores durante esta fase.

Figura 54. Representacion grafica Pregunta 1 Factor liderazgo IPS Buga
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Fuente: Elaboracién propia
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Pregunta 2: ¢Su jefe inmediato impulsé la implementacién de SAP - Vertical
Salud?

Para la pregunta 2, el promedio general de calificacion es de 4,4, que de
acuerdo a la escala de clasificacion se encuentra ubicada en un rango bueno,
respecto de la concepcién de los colaboradores en cuanto a que el jefe inmediato
se involucrd y lidero la implementacion de la plataforma, superando las dificultades
que se presentaron y en el caso especial de esta IPS, hubo una total disposicion y
compromiso por parte de sus directivos y lideres en pro de la superacion de esta
fase, mas all4 de las angustias, de la tension, pero para ellos la consigna era que
tenian que hacerlo asi como en anteriores procesos de cambio lo habian logrado
con reconocimientos y con minimos niveles de afectacion del ambiente laboral

Figura 55. Representacion grafica Pregunta 2 Factor liderazgo IPS Buga
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Fuente: Elaboracién propia

Pregunta 3: ¢ Su jefe inmediato lo motivé permanentemente hacia el desarrollo del
cambio?

Con base en la anterior premisa, se puede definir que el promedio general de
calificacion es de 4,6, que de acuerdo a la escala de clasificacion se encuentra
ubicada en un rango bueno, dado que el personal refiere que su lider inmediato
logro incentivar en el apertura hacia la aceptacion y participacion del proceso de
cambio, situacion que hilandola con la pregunta anterior corresponde totalmente
con el trabajo que encabezaron sus lideres en pro de una adecuada divulgacion
de los beneficios de la herramienta tanto para los procesos asistenciales y
administrativos, como para ellos mismos desde el rol que estuvieran cumpliendo.
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Figura 56. Representacion grafica Pregunta 3 Factor liderazgo IPS Buga
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Fuente: Elaboracion propia

Pregunta 4: ¢Su jefe inmediato impulsé el desarrollo sus capacidades para la
implementacion del SAP - Vertical Salud?

En el caso de la pregunta 4, el promedio general de calificacion es de 4,3, que de
acuerdo a la escala de clasificacion se encuentra ubicada en un rango bueno,
dado que el personal eshoza que su lider inmediato reconoce y desarrolla las
habilidades de las personas como factor primordial para la aceptacién del cambio
materializado a través de la implementacién de la vertical.

Figura 57. Representacion grafica Pregunta 4 Factor liderazgo IPS Buga
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Fuente: Elaboracién propia
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Pregunta 5: ¢ Considero que mi jefe inmediato escuchd mis inquietudes sobre la
implementacion de SAP - Vertical Salud?

Para esta pregunta, el promedio general de calificacion es de 4,1, que de
acuerdo a la escala de clasificacion se encuentra ubicada en un rango bueno,
calificacion que permite inferir que para los colaboradores hubo una escucha
activa frente a las inquietudes que surgian durante el proceso de implementacién
tanto técnicas, como aquellas relacionadas con la tension normal que este cambio
pudo generar.

Figura 58. Representacion grafica Pregunta 5 Factor liderazgo IPS Buga
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Fuente: Elaboracion propia

Pregunta 6: ¢ Considero que mi jefe inmediato es un lider promotor de cambio?

Para el caso de la pregunta 5, el promedio general de calificacion es de 4,4, que
de acuerdo a la escala de clasificacion se encuentra ubicada en un rango bueno.
Al respecto los colaboradores de la IPS Buga, estan de acuerdo en manifestar
gue su jefe inmediato es un lider orientativo y carismatico, que moviliza a las
personas hacia una vision compartida que genera autoconfianza, empatia y es un
catalizador del cambio por naturaleza.
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Figura 59. Representacion grafica Pregunta 6 Factor liderazgo IPS Buga
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Fuente: Elaboracion propia

Teniendo en cuenta cada uno de los items que integran el factor liderazgo y sus
correspondientes cocientes de calificacion, estos ubican al factor como tal en un
promedio general de 4, que de acuerdo a la escala de clasificacion se encuentra
ubicada en un rango bueno, por cuanto es facil determinar que existe un liderazgo
activo, con apertura al cambio, que incentiva y motiva a su equipo de trabajo por
una adaptacion consensuada y convencida que esta implementacién era lo mejor
para la organizacion, a pesar de las dificultades originadas, generando en los
colaboradores el sentimiento de competencia para alcanzar el objetivo propuesto
que no fue otro que el de superar esta fase de implementacion.

3.2.2.3.4. Motivacién Organizacional. A continuacion se ensefia el promedio
general de calificacion y su respectivo andlisis de datos para el factor Motivacién
Organizacional, asi como las premisas que se tuvieron en cuenta para dicha
evaluacion.

Factor Motivacién Organizacional: Promedio General. 3

130



Tabla 14. Preguntas Motivacién Organizacional Encuesta percepcion del cambio
Ips Buga
No. |Variable

Con la implementacion de SAP - Vertical Salud estuve muy motivado a ser parte del
1|cambio

La empresa me motivé constantemente a participar positivamente del cambio

El apoyo de mi empresa es importante para asumir retos laborales

Con la implementacion de SAP - Vertical Salud siento que mi puesto de trabajo mejor6
4

Con la implementacién de SAP - Vertical Salud siento que mejoré el ambiente laboral

5
Fuente: Elaboracion propia

Pregunta 1. ¢Con la implementacion de SAP - Vertical Salud estuve muy
motivado a ser parte del cambio?

En el caso de la pregunta 1, el promedio general de calificacion es de 4.6, que de
acuerdo a la escala de clasificacion se encuentra ubicada en un rango bueno. De
acuerdo con las anteriores respuestas relacionadas con este factor de motivacion,
se puede deducir que este resultado se debe a la incidencia del jefe inmediato
como lider impulsor y carismético del proceso de cambio en la IPS, dadas sus
caracteristicas proactivas y de apertura al cambio, que promovian en el
colaborador sentimientos por el desarrollo de capacidades y habilidades para
asumir el proceso de cambio.

Figura 60. Representacion grafica Pregunta 1 Factor Motivacion Organizacional
IPS Buga
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Pregunta 2: ¢La empresa me motivO constantemente a participar positivamente
del cambio?

Para la pregunta 2, el promedio general de calificacion es de 4.6, que de acuerdo
a la escala de clasificacibn se encuentra ubicada en un rango bueno. Esta
calificacion esta posiblemente relacionada con el liderazgo ejercido por los
diferentes actores del cambio, entre ellos aquellos lideres formales, a los cuales se
les encomendod ser impulsores del cambio y ayudar a la gente tanto en inquietudes
técnicas como personales.

Figura 61. Representacion grafica Pregunta 2 Factor Motivacion Organizacional
IPS Buga
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Fuente: Elaboracion propia

Pregunta 3: ¢ El apoyo de mi empresa es importante para asumir retos laborales?

Referente a esta pregunta, el promedio general de calificacion es de 4.4, que de
acuerdo a la escala de clasificacion se encuentra ubicada en un rango bueno.
Para el caso de los colaboradores de la ips Buga, donde esta es la constante, el
respaldo brindado por parte de la empresa se convierte en el impulsor para
asumir nuevos retos, independientemente de este proceso de cambio.
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Figura 62. Representacion grafica Pregunta 3 Factor Motivacion Organizacional
IPS Buga
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Fuente: Elaboracion propia

Pregunta 4: ¢Con la implementacion de SAP - Vertical Salud siento que mi
puesto de trabajo mejor6?

El promedio general de calificacion es de 3,3, que de acuerdo a la escala de
clasificacion se encuentra ubicada en un rango regular. Los colaboradores de la
IPS Buga estan notablemente en desacuerdo en que SAP, haya mejorado los
puestos de trabajo, por cuanto no se constituye en la herramienta mas agil y mas
sencilla a la hora de interactuar con ella, en comparacion con lo que venian
utilizando, sumado a la presion ejercida por los usuarios que requieren un servicio
con prontitud y que el profesional invierta mas tiempo en ellos que en la
herramienta.

Figura 63. Representacion grafica Pregunta 4 Factor Motivacion Organizacional
IPS Buga
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Fuente: Elaboracién propia
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Pregunta 5: ¢ Con la implementacién de SAP - Vertical Salud siento que mejor¢ el
ambiente laboral?

La anterior pregunta presenta un | promedio general de calificacion de 3,2, que
de acuerdo a la escala de clasificacion se encuentra ubicada en un rango regular.
Esta calificacion corresponde totalmente con los efectos normales de todo proceso
de cambio, tensién, angustia, estrés, desesperacion, incertidumbre, el no creer ser
capaz de enfrentar nuevos proyectos de la empresa, que para este grupo
encuestado no fue la excepcién, asi como en Tulud tampoco lo fue.

Figura 64. Representacion grafica Pregunta 5 Factor Motivacion Organizacional
IPS Buga
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Fuente: Elaboracién propia

Teniendo en cuenta cada uno de los items que integran el factor Motivacion
Organizacional y sus correspondientes cocientes de calificacion, estos ubican al
factor como tal en un promedio general de 3, que de acuerdo a la escala de
clasificacion se encuentra ubicada en un rango regular, donde los items que
contienen temas como el ambiente laboral y puesto de trabajo arrojaron bajas
calificaciones, relacionado con el impacto normal de todo proceso de cambio tanto
a nivel técnico, como humano, de igual manera se encontraron fortalezas en
iniciativas motivacionales tanto a nivel personal como empresarial.

3.2.2.3.5. Resistencia al Cambio. A continuacion se ensefia el promedio
general de calificacion y su respectivo analisis de datos para el factor Resistencia
al Cambio, asi como las premisas que se tuvieron en cuenta para dicha
evaluacion.
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Factor Resistencia al cambio: Promedio General. 4.3

Tabla 15. Preguntas Resistencia al cambio Encuesta percepcion del cambio Ips
Buga

No. |Variable
Tuve una actitud positiva frente al cambio

Comprendo la necesidad del cambio con la implementacion SAP - Vertical Salud

Causo resistencia la implementacion de SAP - Vertical Salud entre el grupo de
3|colaboradores

En Comfandi adoptamos de continuo nuevas y mejores formas de hacer las cosas

Estuve y estoy aun motivado a ser parte activa del cambio con SAP - Vertical Salud o con

= otras procesos que implemente la empresa

El entrenamiento impartido durante la implementacion de SAP - Vertical Salud fue el
6 adecuado para mi preparacion

Fuente: Elaboracion propia

Pregunta 1. ¢ Tuve una actitud positiva frente al cambio?

En el caso de la pregunta 1, el promedio general de calificacién es de 4.4, que de
acuerdo a la escala de clasificacion se encuentra ubicada en un rango bueno, para
tal caso la gente refiere haber tenido una actitud positiva, relacionada con la
motivacion y el apoyo recibido de parte de la organizacion durante el proceso de
implementacion. Resaltando que en los ultimos 10 afios, este grupo ha vivido
procesos de cambio de primer orden como la fusién con otras Cajas de
Compensacioén, la entrada a la reportes electrénicos, con los cuales se han
capitalizado vivencias que han preparado de cierta manera al personal al
momento de enfrentar nuevos cambios.

Figura 65. Representacion grafica Pregunta 1 Factor Resistencia al cambio IPS
Buga
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Pregunta 2: ¢ Comprendo la necesidad del cambio con la implementacion SAP -
Vertical Salud?

En el caso de la pregunta 2, es de resalar que el promedio general de calificacion
es de 4.5, que de acuerdo a la escala de clasificacién se encuentra ubicada en un
rango bueno, situacion que permite deducir que en primera instancia se transmitio
de manera clara las razones del porque del cambio y de su necesidad , luego el
hecho de que se comprenda la necesidad dl cambio atribuye en los colaboradores
un componente de compromiso, de aceptacion y de auto motivacion para realizar
las labores encomendadas por la empresa, en procura de alcanzar esa
competitividad que el sector le exige, ademas resaltando que este hecho fue
reconocido publicamente por la alta gerencia de la organizacion y por los gerentes
del proyecto Vertical Salud.

Figura 66. Representacion grafica Pregunta 2 Factor Resistencia al cambio IPS
Buga
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Fuente: Elaboracién propia

Pregunta 3: ¢ Causo resistencia la implementacion de SAP - Vertical Salud entre
el grupo de colaboradores?

Esta pregunta expone un promedio general de calificacion de 3.5, que de

acuerdo a la escala de clasificacion se encuentra ubicada en un rango regular.

Cabe sefialar que para esta pregunta en especifico el obtener una calificacién por

encima de 4 a 5, no la hace buena, ya que entre menor calificacion alcanzase

estaria afirmando que no se presentd resistencia al cambio entre el grupo de

colaboradores, luego esto permite deducir que segun este grupo encuestado si
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hubo resistencia, pero no fue muy marcada, ni generé un impacto negativo, que
impidiera la gestion del cambio, confirmando ademéas que hubo una actitud
positiva por parte de ellos frente al mismo.

Figura 67. Representacion grafica Pregunta 2 Factor Resistencia al cambio IPS
Buga
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Fuente: Elaboracion propia

Pregunta 4. ¢En la Caja de Compensacion objeto de estudio, adoptamos de
continuo nuevas y mejores formas de hacer las cosas?

El promedio general de calificacibn de la anterior pregunta es de 4.5, que de
acuerdo a la escala de clasificacion se encuentra ubicada en un rango bueno,
esto infiere que la gente percibe que La Caja, permanentemente esta realizando
cambios y eso no es solo por presuncion, sino porque en efecto esa Ips y toda su
regional han vivido durante los ultimos 10 afios, cambios sustanciales incluso de
patrono y politicas administrativas, que han forjado en ellos un estilo en pro del
cambio.
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Figura 68. Representacion grafica Pregunta 4 Factor Resistencia al cambio IPS
Buga
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Fuente: Elaboracion propia

Pregunta 5: ¢ Estuve y estoy aun motivado a ser parte activa del cambio con SAP
- Vertical Salud o con otras procesos que implemente la empresa?

En el caso de la pregunta 5, el promedio general de calificacion es de 4.5, que de
acuerdo a la escala de clasificacién se encuentra ubicada en un rango bueno, lo
que permite confirmar, que es un grupo dispuesto Yy preparado a fuerza de la
experiencia, para asumir nuevos procesos de cambio, dada sus actitudes
personales, sin dejar de lado el apoyo de la empresa y sus lideres.

Figura 69. Representacion grafica Pregunta 5 Factor Resistencia al cambio IPS
Buga
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Fuente: Elaboracién propia
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Pregunta 6: ¢El entrenamiento impartido durante la implementacion de SAP -
Vertical Salud fue el adecuado para mi preparacion?

Con referencia de esta pregunta, el promedio general de calificacion es de 4.4,
que de acuerdo a la escala de clasificacion se encuentra ubicada en un rango
bueno, dado que se observa que hubo en primera instancia una planeacion de
capacitacion acertada y coordinada con la operacién, ademas de un buen
programa de capacitacion, donde se cumplieron con los tiempos y con los temas,
minimizando al maximo el impacto negativo que este proceso generd durante la
atencion a los usuarios

Figura 70. Representacion grafica Pregunta 6 Factor Resistencia al cambio IPS
Buga
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Fuente: Elaboracién propia

Teniendo en cuenta cada uno de los items que integran el factor Resistencia al
cambio y sus correspondientes cocientes de calificacion, estos ubican al factor
como tal en un promedio general de 4,3, que de acuerdo a la escala de
clasificacion se encuentra ubicada en un rango bueno, donde es evidente el
compromiso Yy preparacion por parte de los colaboradores hacia la adaptacion del
proceso de cambio materializado a través de esta implementacion, sobre la base
qgue la caja siendo la primera del valle del cauca y siendo una organizacion de
orden mundial, tiene por obligacion de las fuerzas del entorno que asumir los
cambios como un estilo de vida, y por ende debe estar acorde con la adopcion de
las mejores practicas existentes en el mercado, en procura de una mayor
competitividad.
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De esta manera, se puede concluir a grandes rasgos que para los colaboradores
de la IPS Buga, su percepcion acerca del cambio es buena, con una leve
diferencia a la baja respecto de Tulua, pero sin mayores escollos sobre los temas
abordados dentro del estudio, ademas se reconoce un entusiasmo nato por
superar los momentos coyunturales de las implantacion presumiblemente
motivados por experiencias anteriores de cambio y sus buenos resultados, como
por el liderazgo ejercido por su Directora en jefe, asi como por la concientizacion
de los promotores de cambio. No obstante se noto, poco reconocimiento por la
alineacion de esta implantacion con la planeacion organizacional de la Institucion,
asi como coinciden en afirmar que esta iniciativa no contribuy6 totalmente con un
mejor ambiente laboral, dado que tienen claro la crisis que causo, y de la
resistencia que se genero alrededor del tema, aunque sin contratiempos fuera de
proporcion.

3.2.3. Andlisis Comparativo Percepcion Empleados Ips Tulud — Buga. Habiendo
hecho un andlisis de los resultados de cada factor y sus componentes por cada
IPS, a continuacion se presenta el analisis comparativo de estos factores entre
ambas, que postulan algunas convergencias y divergencias, no sin antes tener en
cuenta las caracteristicas sociales, culturales, demogréficas, de estructura de las
IPS que pueden incidir en la percepcion de los colaboradores de ambas, es decir
aspectos como la edad, el tiempo de servicio a la organizacion, el numero de
empleados por IPS, el estilo del liderazgo y el nivel educativo de los
colaboradores, ademas del numero de servicios habilitados y la cantidad de
convenios con entidades a prestar servicios, entre otros, posiblemente influyan de
manera directa en la percepcion y en los resultados arrojados de esta medicién
gue son el insumo para hacer este comparativo,

Tabla 16. Comparativo de resultados encuesta percepcion del cambio IPS’s Buga
y Tulua.

No Variable Tulud Buga

Planeacién Organizacional 4,1 3,3
La implementacion de SAP - Vertical Salud apunta al cumplimiento de la vision y misién de

1. Comfandi 4,5 3,7
La implementaciéon de SAP - Vertical Salud ayudoé a cumplir con los objetivos estratégicos

2. de Comfandi 4,3 3,5
La implementacion de SAP - Vertical Salud contribuyé al cumplimiento de metas de Salud

3. IPS 3,8 3,5

4 La implementacion de SAP - Vertical Salud contribuyo a mejorar el servicio a los clientes 4 26

5 Mejoré la IPS con la implementacion de SAP - Vertical Salud a1 29
La implementacion de SAP - Vertical Salud es importante para el desarrollo de su cargo y

6. sucumplimiento de metas 4,2 3,6
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Continuaciéon Tabla 16. Comparativo de resultados encuesta percepcion del
cambio IPS’s Buga y Tulua.

No Variable Tulud Buga

Comunicacién 3 4
La decision de implementar SAP - Vertical Salud fue comunicada de manera clara 'y

1. abierta en todas las areas 4,3 4,7
Los medios utilizados para informar acerca de la implementacion de SAP - Vertical Salud

2. fueron los adecuados 4,3 4,5
Durante la implementacion se crearon espacios de interaccion o conversacion para

3. retroalimentar los procesos de SAP - Vertical Salud por parte de la organizacion 43 46
Se puede conseguir facilmente informacién respecto a dudas que se tengan con el manejo

4. del sistema 3,8 3,9
La informacion emitida durante el proceso de implementacion de SAP - Vertical Salud fue

5. motivante para usted. 3,9 4,1

Liderazgo 4 4
La Alta direccion de la organizacion se involucro y particip6 activamente de la

1. implementacion 3,9 4,4

2 Su jefe inmediato impulsé la implementacion de SAP - Vertical Salud 44 44

3 Su jefe inmediato lo motivd permanentemente hacia el desarrollo del cambio 44 46
Su jefe inmediato impulsé el desarrollo sus capacidades para la implementacion del SAP -

4. Vertical Salud 4,2 4,3
Considero que mi jefe inmediato escuch6 mis inquietudes sobre la implementacion de SAP

5. - Vertical Salud 4,1 4,1

6 Considero que mi jefe inmediato es un lider promotor de cambio 42 44

Motivacion organizacional 3 3
Con la implementacion de SAP - Vertical Salud estuve muy motivado a ser parte del

1. cambio 4,2 4,6

5 La empresa me motivo constantemente a participar positivamente del cambio 44 46

3 El apoyo de mi empresa es importante para asumir retos laborales 43 44

4 Con la implementacion de SAP - Vertical Salud siento que mi puesto de trabajo mejor6 38 33

5 Con la implementacion de SAP - Vertical Salud siento que mejor6 el ambiente laboral 34 32

Resistencia al cambio 4,3 4,3

1 Tuve una actitud positiva frente al cambio 46 4.4

2 Comprendo la necesidad del cambio con la implementacion SAP - Vertical Salud 47 45
Causo resistencia la implementacion de SAP - Vertical Salud entre el grupo de

S 3,3 3,5

4. En Comfandi adoptamos de continuo nuevas y mejores formas de hacer las cosas 46 45
Estuve y estoy aun motivado a ser parte activa del cambio con SAP - Vertical Salud o con

5. otras procesos que implemente la empresa 45 4,5
El entrenamiento impartido durante la implementacion de SAP - Vertical Salud fue el

6. adecuado para mi preparacion 4,2 4,4

Fuente. Elaboracion propia
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En consecuencia para el factor de planeacion organizacional cuyo promedio
general para Tulué es de 4.1, ubicandolo dentro de la escala de clasificacion como
bueno, y Buga su promedio general fue de 3,3, ubicandolo dentro de la escala de
clasificacion como regular, esto obedece a que evidentemente entre la vision,
mision y objetivos estratégicos es claro que la implementacion de la vertical esta
alineada con la planeacion estratégica, pero que para el personal de Buga esta
relacion posiblemente no fue de facil recordacién por lo tanto no reconocieron esta
caracteristica, de otro lado la calificaciébn para el cumplimiento de metas fue
semejante, al confirmar que no hay un cumplimiento de metas en salud con la
implementacion, que posiblemente a futuro haya una mejor aprovechamiento de
dicho sistema en pro del logro de estas metas. Igualmente en el caso de la
atencién a los clientes persiste en Buga una marcada diferencia en cuanto a los
tiempos de atencién, calidez, cultura de servicio para con el usuario, asumiendo
que esta Ips tuvo una mayor afectacion en la atencién a sus usuarios, relacionado
posiblemente con la mayor complejidad de la Ips al presentar un portafolio de
servicios mas amplio que la de Tulua, asi como mayores convenios y nimero de
afiliados. Asi mismo para el caso del mejoramiento de las IPS’s con esta
implementacion Buga de nuevo presenta una calificacion muy por debajo en
comparacion con la Ips Tulua, presuntivamente porque no hay un reconocimiento
de la implementacion del proyecto y su relacién con la planeacion estratégica y
por la desmejora en los tiempos de espera para usuarios y tiempos de atencion
para los operarios asistenciales, finalmente Ips Buga considera que la
implementacion de esta plataforma le aporta medianamente al desarrollo de su
cargo y el cumplimiento de metas, diferente de Tulud que refiere tener un mejor
aporte de esta en tales aspectos, por cuanto para Buga es indiscutible que esta
herramienta es tan solo un medio de ejecutar actividades, que igual podria
llamarse Oracle, Seven y tendrian que manipularlo para cumplir con el mismo
objetivo y dar respuesta al proceso.

Continuando con los factores en el caso de comunicacién el promedio general
para Tulua es de 3, ubicandolo dentro de la escala de clasificacibn como regular,
y Buga su promedio general fue de 4, ubicdndolo dentro de la escala de
clasificacion como bueno, sustentados sobre la base que la informacién que se
entreg6 acerca de la implementacion fue clara y abierta y los medios o canales
por los cuales se entreg6 dicha informacion fueron considerados como buenos y
de igual manera los espacios para retroalimentacion generados por el mismo
proyecto y por los lideres locales encargados de la implementacion también fue
buena y coincidentes en ambas IPS’s. Ahora bien en cuanto a que la informacion
fuera motivadora, se encuentra que para Buga su calificacién fue buena y para
Tulua regular, sin un brecha muy marcada y mas cercana a que esta
comunicacién fue mas técnica que emotiva 0 en su defecto que movilizara
sentimientos, dado a que la campafa de comunicacion fue igual para ambas.
Finalmente se encontraron similitudes en la calificacion con relacion de la facilidad
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en la consecucion de informacion que despeja dudas con respecto de la
implementacion de la herramienta debido a que en efecto, el area determinada
para esta labor (mesa de ayuda) no fue efectiva en tiempos de respuesta y
resolutividad de las dudas reportadas por los colaboradores.

Luego para el caso del factor liderazgo el promedio general para las IPS’s de
Tulud y Buga es de 4, ubicandolas dentro de la escala de clasificacion como
bueno, donde cinco de los 6 items propuestos para este factor hablan del jefe
inmediato e indagan por sus cualidades como promotor, impulsor y motivador
para el cambio, asi como potencializador de las habilidades del personal en
procura del logro del cambio, que para ambas ips alcanzan resultados de
percepcion buenos, destacando el bueno liderazgo y apertura al cambio Del jefe
inmediato y de aquellos que informalmente también fueron revestidos dentro de
ese rol. Ahora bien para el caso del item relacionado con la percepcion de los
colaboradores de Buga y Tulud acerca de la participaciéon de la alta direccién
dentro del proceso de implementacion y relacionado este con la presencialidad,
Tulud observa como resultado no estar totalmente de acuerdo con esta
participacion que tuvo la alta gerencia durante este proceso, relacionado
posiblemente con la cantidad de salidas en vivo de otras IPS’s y la atencion de los
multiples frentes macroempresariales a los que deben responder igualmente, vy
Buga por el contrario infiere una mayor presencia de este grupo durante su
proceso vivido de implementacion.

De la misma manera para el factor motivacion organizacional el promedio general
para las IPS de Tulud y Buga es de 3, ubicandolas dentro de la escala de
clasificacion como regular, el cual se vio afectado con una calificacion regular en
ambas IPS, en el aporte que el sistema pudo ejercer en el puesto de trabajo y una
desmejora del ambiente laboral, presumiblemente por la tension normal del
proceso de cambio, en el momento de cambiar rutinas, paradigmas que sostenian
la cultura de los grupos, ademas que inicialmente y de acuerdo con la curva de
bridge la gente no siente los beneficios en el puesto de trabajo y entra en un
estado de desesperanza y para tal fenbmeno diferentes estudios coinciden con
esta postura. Ahora en cuanto a los items de los cuales la organizacion es
responsable como motivador y apoyo se obtuvo una calificacion buena, sin
brechas marcadas entre las IPS’s en cuestion, todo esto dado que la empresa a
través de sus lideres han generado ambientes proactivos, abiertos al cambio, que
sumados a la capitalizacion de experiencias de anteriores procesos de cambio ya
vividos forjaron la preparacion y motivacién pertinente para esta implementacion.

De la misma manera para el factor resistencia al cambio el promedio general para
las IPS’s de Tulua y Buga es de 4,3, ubicandolas dentro de la escala de
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clasificacion como bueno, donde en la generalidad los items a parte de presentar
similitudes en su calificacion, ellas mismas son bastante buenas, que da a
entender un personal con actitud positiva, que comprende y esta dispuesto al
cambio, y que observé medianamente una resistencia al mismo por parte de los
equipos de trabajo, es decir se ubicé dentro del rango normal de los efectos
colaterales que estos procesos generan, fortaleciendo el compromiso con dicha
implementacion; considerando ademas que la empresa esta realizando cambios
permanente en procura de ser lideres competitivos en el sector, adoptando
nuevas y mejores formas de hacer las cosas, situacion evidenciada a través del
hecho que el personal manifiesta estar motivado para los futuros cambios que la
organizacion decida emprender. Finalmente ambos grupos reconocen el buen
entrenamiento impartido por la organizacién, dirigido a cada grupo de
colaboradores.

3.3. PERCEPCION DIRECTIVOS

Teniendo en cuenta que en este proceso de cambio intervienen dos grupos de
interés basicos como son los colaboradores (operativos) y el grupo de directivos
en cabeza del Director de la entidad, asi como de las Directoras de las IPS
relacionadas, también se establecio la percepcion del cambio por parte de los
colaboradores, es igualmente importante determinar dicha percepcién en el
grupo de directivos a través del analisis del instrumento cuantitativo aplicado, asi
como de la entrevista estructurada con los mismos 5 items de evaluacién de la
encuesta.

3.3.1. Resultados Cuantitativos. En correspondencia con lo anterior, en primera
instancia se presentan los resultados obtenidos a partir de la encuesta estructura
y aplicada al grupo de Directivos seleccionados, cuyo fin Ultimo es de poder
conocer su posicion frente al mismo instrumento aplicado al personal operativo de
las IPS’s de Buga y Tulua.

3.3.1.1. Ficha Técnica. Como resumen de los requerimientos tenidos en
cuenta para aplicar el instrumento cuantitativo a los Directivos de la Caja, se
presentan los siguientes:

e Técnica empleada: Encuesta estructurada en un 100% de su contenido.
Revisada por los integrantes del comité de investigacion de la subdireccion
de salud de la caja de Compensacion Familiar, realizada a los Directivos
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de la Caja, que cumpliendo con un perfil definido pudieron realizarla. Se
realiz6 una prueba piloto para evaluar el entendimiento del formulario.

Poblacion objeto de estudio: 7 Directivos de la Caja de Compensacion
con tipo de contrato indefinido y a término fijo, quienes delimitaron los
términos de la implementaciéon de SAP, tanto para el frente ERP, como
para la Vertical Salud, en términos financieros y operativos.

Cobertura: De los 7 Directivos definidos, los 7 participaron del ejercicio,
que corresponden a un 100% de cobertura.

Consecucion de informacién: Encuesta auto diligenciada por la
poblacion objeto de estudio, coordinado por las investigadoras Yuri Pauline
Rojas Manrique y Paula Andrea Puerta Botero.

Periodo de aplicacion de la encuesta: Agosto — Septiembre de 2013.

3.3.1.2. Aspectos a evaluar. De acuerdo al planteamiento delineado como eje
central de la investigacion, se optd por estructurar y evaluar cinco temas que son
inherentes del cambio organizacional a la luz de la percepcion del individuo para
con él, las dimensiones son:

Planeacion Organizacional
Comunicacion

Liderazgo

Motivacion Organizacional
Resistencia al cambio

Dentro de la encuesta estructurada se tuvo en cuenta distribuir las preguntas de
acuerdo a las dimensiones anteriormente expuestas, las cuales tuvieron cada una
escala de calificacion de 1 a 5 asi:
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Tabla 17. Escala de Calificacion Encuesta Directivos

1 Totalmente en desacuerdo
2 En desacuerdo

3 Neutro

4 De acuerdo

5 Totalmente de acuerdo

Fuente: Elaboracion propia

3.3.1.3. Presentacion de los resultados. En esta fase se detallan los
resultados cuantitativos, luego de la tabulacién de datos efectuada al trabajo de
campo realizado con los Directivos de la Caja, los cuales son expuestos con
promedios generales, bien por cada dimension evaluada, como por la premisa que
lo integra, De igual forma para ubicar estor resultados como indicador de Bueno,
regular o malo, se presenta igualmente la escala de clasificacién para tal fin.

Figura 71. Escala de Clasificacion Resultados Directivos

‘ Valores: Entre [4-5) en promedio: Bueno
Valores: Entre [3-4) en promedio: Regular

‘ Valores: Entre [1-3) en promedio: Malo

Fuente: Elaboracion propia

3.3.1.3.1.  Planeacién Organizacional. En consecuencia de lo anterior a
continuacion se ensefia el promedio general de calificacion y su respectivo
analisis de datos para el factor Planeacion Organizacional, asi como las premisas
gue se tuvieron en cuenta para dicha evaluacion.

Factor Planeacion Organizacional: Promedio General. 4.5
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Tabla 18. Preguntas Planeacion Organizacional Encuesta percepcion del cambio
Directivos

No. |Variable

La implementacion de SAP - Vertical Salud apunta al cumplimiento de la vision y misién de
Comfandi

La implementacion de SAP - Vertical Salud ayud6 a cumplir con los objetivos estratégicos
de Comfandi

La implementacion de SAP - Vertical Salud contribuy6 al cumplimiento de metas de Salud
3|IPS

La implementacion de SAP - Vertical Salud contribuyo a mejorar el servicio a los clientes

[ BN

N

. Mejoré la IPS con la implementacion de SAP - Vertical Salud

La implementacion de SAP - Vertical Salud es importante para el desarrollo de su cargo y
su cumplimiento de metas
Fuente: Elaboracion propia

(o))

Pregunta 1: ¢La implementacién de SAP - Vertical Salud apunta al cumplimiento
de la visién y mision de la Caja de Compensacién objeto de estudio?

Para la pregunta 1, el promedio general de calificacion es de 4.9, que de acuerdo
a la escala de clasificacion se encuentra ubicada en un rango bueno, rayando en
excelente. Dado que los directivos encuestados coinciden en manifestar que la
implementacion de la herramienta tecnolégica SAP- Vertical salud, por
conocimiento exhaustivo y precursor. se alinea con la misién y la visién de la Caja
de Compensacion objeto de estudio, ya que la implementacion de SAP, como la
vision corporativa contribuyen de manera integral e innovadora al desarrollo
sostenible de la organizacién, cumpliendo con las exigencias del entorno en el
sector salud, con respecto de la trazabilidad en la informacién, veracidad,
confidencialidad y gerenciamiento de la misma enfocados en los riesgos de los
pacientes para una captacion e intervencion que mejoren la calidad de vida de los
usuarios y en consecuencia genere bienestar a los afiliados, a los empresarios y
comunidad, que resume la razén de ser de la entidad en una vision de largo
alcance, sin dar paso en ningln momento a la improvisacion o la adopcioén por
simple moda.
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Figura 72. Representacion grafica Pregunta 1 Factor Planeacion Organizacional
Directivos

Factor Planeacion Organizacional: Pregunta 1
6

3  Promedio Gral: 49

1
1 _ '
0 0 0 0
_—— _—— —_—— _——
4 3

5 2 1 NSNR

Fuente: Elaboracion propia

Pregunta 2: ¢La implementacién de SAP - Vertical Salud ayudd a cumplir con los
objetivos estratégicos de la Caja de Compensacién objeto de estudio?

En el caso de la pregunta 2, el promedio general de calificacion es de 4,6, que de
acuerdo a la escala de clasificacion se encuentra ubicada en un rango bueno,
dada su relacion con las perspectivas estratégicas de procesos y tecnologia,
clientes y la economica y financiera. Especificamente en cuanto a sus objetivos
como el de implementar un sistema de control integral de gestion para la caja,
optimizar el control de gestién a nivel de costos y gastos, incrementar el valor
econdémico de la corporacion e implementar un sistema de gestidon integral de
calidad para la caja, puesto que con esta implantacién se definié un sistema Unico
de informacion, que integrara las areas asistenciales y administrativas y que
ademas controle los costos y gastos de la operacion, que a su vez ayudara a
gestionar el sistema de calidad en salud y el core central del negocio en la caja
como tal. La motivacion pues basicamente fue ponerse al dia tecnol6gicamente
con una plataforma que brindara garantias de las mejores practicas, que les
permita abordar con éxito los nuevos retos que tiene la caja.
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Figura 73. Representacion grafica Pregunta 2 Factor Planeacion Organizacional
Directivos

Factor Planeacion Organizacional: Pregunta 2
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Fuente: Elaboracion propia
Pregunta 3: ¢La implementacion de SAP - Vertical Salud contribuyé al

cumplimiento de metas de Salud IPS?

Con base en la pregunta 3, el promedio general de calificacion es de 4.6, que de
acuerdo a la escala de clasificacion se encuentra ubicada en un rango bueno,
donde los directivos exponen estar de acuerdo con que la implementacion ha
contribuido al logro de las metas de las IPS, asi como de la organizacion sin
pretender con ello aseverar que ha sido un éxito rotundo, mas vale lo ven como un
avance, del cual no se han logrado recoger todas sus ventajas, pero que esta
dando réditos, que en el largo plazo dara los resultados esperados en
congruencia con el mejoramiento continuo que la organizacion necesita.
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Figura 74. Representacion grafica Pregunta 3 Factor Planeacion Organizacional
Directivos

Factor Planeacion Organizacional: Pregunta 3
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Fuente: Elaboracion propia

Pregunta 4. ¢La implementacién de SAP - Vertical Salud contribuyé a mejorar el
servicio a los clientes?

Para el caso de la pregunta 4, el promedio general de calificacion es de 4.3, que
de acuerdo a la escala de clasificacion se encuentra ubicada en un rango bueno,
segun esto los directivos coinciden en establecer que en efecto esta
implementacion contribuye con la prestacion de un mejor servicio a los clientes,
aun cuando son conscientes que esta premisa puede estar afectada por los
tiempos de atencién dado que con los sistemas legados, las interfaces de usuario
eran menos robustas, lo que generaba tiempos mas cortos en la espera del
paciente, por lo que el cliente externo obviamente no refleja cuales pueden ser sus
beneficios por esta implementacién que basicamente radica segun ellos en tener
una base de datos, donde el afiliado x, y ,z, sea el mismo en buenaventura, Cali,
Palmira, Tulua y con ello se asegure la trazabilidad de la informacién y el correcto
diagnostico de los pacientes.
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Figura 75. Representacion grafica Pregunta 4 Factor Planeacion Organizacional
Directivos

Factor Planeacion Organizacional: Pregunta 4
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Fuente: Elaboracion propia
Pregunta 5: ¢ Mejor6 la IPS con la implementacién de SAP - Vertical Salud?

El promedio general de calificacion de la anterior pregunta es de 4.3, que de
acuerdo a la escala de clasificacion se encuentra ubicada en un rango bueno, para
ellos mas que pensar si la organizacion y salud es mejor o peor, lo que
presuponen es que evolucionaron, adoptaron las mejores practicas existentes d
talla mundial Para una Caja de Compensacion, e implementaron una herramienta
que antes no tenian, pero que les asegura una integralidad en la informacién y
una toma de decisiones mas ajustadas a la realidad, basados en datos actuales,
no en histdricos como se hacia antes.

Figura 76. Representacion grafica Pregunta 5 Factor Planeacion Organizacional
Directivos

Factor Planeacion Organizacional: Pregunta 5
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Fuente: Elaboracion propia
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Pregunta 6: ¢La implementacion de SAP - Vertical Salud es importante para el
desarrollo de su cargo y su cumplimiento de metas?

En razon de la anterior premisa, el promedio general de calificacion es de 4.3, que
de acuerdo a la escala de clasificacion se encuentra ubicada en un rango bueno,
para el caso de esta pregunta y teniendo en cuenta la perspectiva profunda de los
directivos, para ellos hay una correspondencia casi que total de la herramienta con
el desarrollo favorable de las funciones y labores de los empleados y el
cumplimiento de metas, muy seguramente soportado sobre la idea que han
superado una intranquilidad muy grande, por una tranquilidad a futuro con una
herramienta moderna, integral, que le aporta las mejores practicas a la
organizacién y de la cual a futuro y dependiendo de la correcta manipulacién que
se le pueda dar desde cada uno de los puestos de trabajo que tengan que ver con
€l se podran extraer los mayores beneficios atribuibles a la cadena de valor tanto
hacia dentro de la organizacibn como hacia el entorno externo y los usuarios de
los servicios.

Figura 77. Representacion grafica Pregunta 6 Factor Planeacién Organizacional
Directivos

Factor Planeacion Organizacional: Pregunta 6
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Fuente: Elaboracién propia

Teniendo en cuenta cada uno de los items que integran el factor Planeacion
organizacional y sus correspondientes cocientes de calificacion, estos ubican al
factor como tal en un promedio general de 4.5, dando a entender que en
términos generales la implementacion de SAP- Vertical salud se aline6 con la
planeacién estratégica de la organizacion, asi como también con el desarrollo del
cargo y el servicio prestado a los clientes, puesto que no fue por una casualidad o
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por una simple moda que se ha decidido implantar este tipo de tecnologia, sino
que todo ello ha obedecido a una iniciativa de visién de largo alcance, que se
halla intrinseca dentro de la proyeccion de la caja a futuro tanto para su
consolidacion interna y de toma de decisiones substanciales, como de
competitividad dentro del sector y/o subsectores a los que se circunscribe.

3.3.1.3.2.  Comunicacion. A continuacion se ensefia el promedio general de
calificacion y su respectivo analisis de datos para el factor Comunicacion, asi
como las premisas que se tuvieron en cuenta para dicha evaluacion.

Factor Comunicacion: Promedio General. 4

Tabla 19. Preguntas comunicacion Encuesta percepcion del cambio Directivos

No. |Variable

La decision de implementar SAP - Vertical Salud fue comunicada de manera clara 'y
abierta en todas las areas

Los medios utilizados para informar acerca de la implementacion de SAP - Vertical Salud
fueron los adecuados

Durante la implementacion se crearon espacios de interaccion o conversacion para
retroalimentar los procesos de SAP - Vertical Salud por parte de la organizacion

[N

N

Se puede conseguir facilmente informacion respecto a dudas que se tengan con el manejo
del sistema

La informacién emitida durante el proceso de implementacion de SAP - Vertical Salud fue
motivante para usted.

Fuente: Elaboracion propia

o

(&3]

Pregunta 1: ¢ La decision de implementar SAP - Vertical Salud fue comunicada de
manera clara y abierta en todas las areas?

Para el caso de la pregunta 1, el promedio general de calificacion es de 4.1, que
de acuerdo a la escala de clasificacion se encuentra ubicada en un rango bueno,
para ellos la tarea de comunicar, en primera instancia no fue facil, por la
inminente incertidumbre que ello generaria, pero dicen cumplieron con el
cronograma y temas a comunicar en los tiempos oportunos, ademas que
concibieron manejar como estrategia crear paralelo a Smart un grupo de
promotores de cambio que eran basicamente personas que recibian la informacion
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de primera mano de los cambios, no solo del punto de vista del proyecto Smart,
sino de otros proyectos que estaba manejando la caja, los promotores a su vez se
encargaban de bajar la informacion a las personas a través de reuniones,
empoderando lideres, asi que la informacion fluyd para ellos sin ningin
inconveniente, aunque durante el desarrollo de implementacion se presentaron
problemas que no fueron puestos de manifiesto en procura de mantener un
ambiente tranquilo y mas vale dar solucion inmediata que permitiera salvaguardar
el curso normal de la implementacion.

Figura 78. Representacion grafica Pregunta 1 Factor Comunicacion Directivos

Factor Comunicaciéon: Pregunta 1
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Fuente: Elaboracién propia

Pregunta 2: ¢Los medios utilizados para informar acerca de la implementaciéon de
SAP - Vertical Salud fueron los adecuados?

La pregunta 2, reviste un promedio general de calificacion es de 4.1, que de
acuerdo a la escala de clasificacion se encuentra ubicada en un rango bueno, por
cuanto ellos con sus jefes a cargo, delinearon y definieron uno a uno los medios
por los cuales iba a desarrollar toda la campafia de difusion, tratando de abarcar
todos aquellos medios que en lo posible pudieran tener aceptacion entre el grupo
de colaboradores tanto a nivel central, como en regionales, entonces para ello
utilizaron correos masivos, carteleras predisefladas, intranet, reuniones con los
jefes inmediatos, reuniones de promotores del cambio, siendo este ultimo uno de
los proyectos mas importantes emprendidos por ellos mismos con la idea de
preparar un grupo interdisciplinario que pudiese introyectar los pormenores del
cambio y sobretodo en el conocimiento de herramientas para minimizar la tensién
de las personas.
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Figura 79. Representacion grafica Pregunta 2 Factor Comunicacién Directivos

Factor Comunicacion: Pregunta 2
5

O B N W »~ U
1 1
N

5 4 3 2 1 NSNR

Fuente: Elaboracion propia

Pregunta 3: ¢Durante la implementacién se crearon espacios de interaccién o
conversacion para retroalimentar los procesos de SAP - Vertical Salud por parte
de la organizacion?

Con base en la pregunta 3, el promedio general de calificacion es de 4.4, que de
acuerdo a la escala de clasificacion se encuentra ubicada en un rango bueno,
puesto que esos espacios de retroalimentacion y de despeje de dudas estuvieron
constantes desde antes de la salida en vivo de la plataforma y se mantuvieron
intensos en frecuencia y resolutividad incluso hasta hoy dia.

Figura 80. Representacion grafica Pregunta 3 Factor Comunicacion Directivos

Factor Comunicacion: Pregunta 3
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Fuente: Elaboracién propia
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Pregunta 4: ¢ Se puede conseguir facilmente informacion respecto a dudas que se
tengan con el manejo del sistema?

Con base en la pregunta 4, el promedio general de calificacion es de 4.4, que de
acuerdo a la escala de clasificacion se encuentra ubicada en un rango bueno, en
efecto los directivos asumen no estar totalmente de acuerdo con esta premisa, por
la misma conciencia que tienen con el hecho de que el recurso mesa de ayuda no
alcanzé en su momento a evacuar la gran cantidad de inquietudes generadas por
la salida en vivo del ERP vy su vertical de salud, por lo que el mismo disefio de
una plantila de preguntas frecuentes no respondié satisfactoriamente las
expectativas de quienes a ellas recurrian.

Figura 81. Representacion grafica Pregunta 4 Factor Comunicacion Directivos

Factor Comunicacion: Pregunta 4
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Fuente: Elaboracion propia

Pregunta 5: ¢La informacién emitida durante el proceso de implementacion de
SAP - Vertical Salud fue motivante para usted?

La pregunta 5, infiere un promedio general de calificacién es de 4.7, que de
acuerdo a la escala de clasificacién se encuentra ubicada en un rango bueno, para
el caso los directivos asumen estar casi totalmente de acuerdo con que la
informacion emitida fue motivante y que logro movilizar sentimientos entre los
colaboradores que la recibieron hacia una posible aceptacién e introyeccion
positiva de la herramienta, No obstante en la practica realmente los sentimientos
estimulados segun los mismos colaboradores fueron mas vale de tension, mas
que lo absolutamente positivo de la herramienta.
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Figura 82. Representacion grafica Pregunta 5 Factor Comunicacion Directivos

Factor Comunicacion: Pregunta 5
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Fuente: Elaboracion propia

Teniendo en cuenta cada uno de los items que integran el factor comunicacion y
sus correspondientes cocientes de calificacion, estos ubican al factor como tal en
un promedio general de 4, que de acuerdo a la escala de clasificacion se
encuentra ubicada en un rango bueno, donde se observa una mayor fortaleza de
la informacién entregada asi como de los medios utilizados para su difusién, que
la hicieron llegar de manera clara y oportuna tanto en la vispera de la
implementacion, como en dicho proceso como tal, de igual forma y como una
coincidencia con los colaboradores, se encontrd una equivalencia referente de la
mediana efectividad de la mesa de ayuda en la resolucién de inquietudes e
inconvenientes presentados en el dia a dia de dicha implementacion.

3.3.1.3.3. Liderazgo. A continuacion se ensefla el promedio general de
calificacion y su respectivo analisis de datos para el factor Comunicacion, asi
como las premisas que se tuvieron en cuenta para dicha evaluacion.

Factor Liderazgo: Promedio General. 4
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Tabla 20. Preguntas liderazgo Encuesta percepcion del cambio Directivos

No. |Variable

La Alta direccién de la organizaciéon se involucré y participé activamente de la
implementacion
Su jefe inmediato impulsé la implementacion de SAP - Vertical Salud

[

Su jefe inmediato lo motivé permanentemente hacia el desarrollo del cambio

Su jefe inmediato impulsé el desarrollo sus capacidades para la implementacion del SAP -
Vertical Salud

Considero que mi jefe inmediato escuchd mis inquietudes sobre la implementacién de SAP
5|- Vertical Salud

Considero que mi jefe inmediato es un lider promotor de cambio

N

Fuente: Elaboracion propia

Pregunta 1: ¢La Alta direcciobn de la organizacion se involucré y participd
activamente de la implementacion?

Para el caso de la pregunta 1, el promedio general de calificacion es de 4.9, que
de acuerdo a la escala de clasificacion se encuentra ubicada en un rango bueno,
esta calificacion es muy posiblemente asumida desde la base del compromiso con
el proyecto, desde la concepcion e inclinacion por esta decision, dado el
conocimiento de la necesidad imperante por evolucionar y proporcionarle
integralidad a la informacion circulante en la caja, por que definitivamente la
decision de adoptar este sistema fue una decision de la alta gerencia, pero mas
allaA de eso por esa misma investidura para la gran mayoria de ellos era
practicamente imposible asistir a todas las salidas en vivo, pero aducen que
estuvieron al tanto de todo el proceso y participaron de los comités que por su rol
o nivel jerarquico fueron adheridos.

Figura 83. Representacion grafica Pregunta 1 Factor Liderazgo Directivos

Factor Liderazgo: Pregunta 1
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Fuente: Elaboracion propia
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Pregunta 2: ¢(Su jefe inmediato impulsé la implementacion de SAP - Vertical
Salud?

El promedio general de calificacion es de 4.1, que de acuerdo a la escala de
clasificacion se encuentra ubicada en un rango bueno, en correspondencia parcial
con la pregunta anterior, y teniendo en cuenta que la decision de implementar una
herramienta tecnolégica de orden eminentemente gerencial, pues es comprensible
gue tanto los mandos medios y la alta gerencia asumieran el compromiso férreo
de planear , impulsar y llevar a cabo esta implementacion, aunque eso implicara
un esfuerzo tanto en términos financieros, como de horas de trabajo, todo ello por
la impajaritable necesidad que lo propiciaba.

Figura 84. Representacion grafica Pregunta 2 Factor Liderazgo Directivos

Factor Liderazgo: Pregunta 2

4
4 -
3,5 -
: PG
2,5 - 5
7 -
1,5 - 1
1 -
0,5 - 0 0 0 '
0 . Ay Ny 4 .
5 4 3 2 1 NSNR

Fuente: Elaboracién propia

Pregunta 3: ¢ Su jefe inmediato lo motivdé permanentemente hacia el desarrollo del
cambio?

Esta pregunta, presenta un promedio general de calificacibon de 4, que de
acuerdo a la escala de clasificacion se encuentra ubicada en un rango bueno, En
esa misma sintonia coherente con la iniciativa por el cambio, pues asi mismo esta
debid reflejarse con la concientizacién y motivacion permanente a los subalternos
para que lo asumieran en adelante como su nuevo estilo de vida, luego asi como

159



ellos mismos asumen como en todo proceso siempre hay aspectos por mejorar,
pero como fuese debia salir lo mejor posible.

Figura 85. Representacion grafica Pregunta 3 Factor Liderazgo Directivos

Factor Liderazgo: Pregunta 3
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Fuente: Elaboracion propia

Pregunta 4: ¢/Su jefe inmediato impuls6 el desarrollo sus capacidades para la
implementacion del SAP - Vertical Salud?

En razén de la pregunta 4, el promedio general de calificacion es de 4.3, que de
acuerdo a la escala de clasificacion se encuentra ubicada en un rango bueno, para
tal caso los directivos esbozan una concertacion sobre el hecho que cada uno
desde su rol impulsé el desarrollo de capacidades y habilidades en pos del
cambio emprendido con esta implementacion, partiendo del hecho que muchos
colaboradores de diferentes areas, profesiones y roles fueron promovidos por sus
aptitudes a hacer parte del proyecto ERP y su vertical salud y alli conocieron de
primera mano, la herramienta y todos pormenores, al mismo tiempo que
desarrollaron competencias cruciales para la manipulacion de la misma desde su
salida en vivo hasta su estabilizacion, de igual manera mientras estos
colaboradores estaban de lleno en el proyecto sus reemplazos también fueron
promovidos a sucederlos por sus capacidades y habilidades.
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Figura 86. Representacion grafica Pregunta 4 Factor Liderazgo Directivos

Factor Liderazgo: Pregunta 4
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Fuente: Elaboracion propia

Pregunta 5: ¢ Considero que mi jefe inmediato escuché mis inquietudes sobre la
implementacion de SAP - Vertical Salud?

Con base en la anterior pregunta, el promedio general de calificacién es de 3.7,
gue de acuerdo a la escala de clasificacion se encuentra ubicada en un rango
regular, en su gran mayoria los directivos asumieron estar medianamente de
acuerdo en que sus jefes e incluso ellos mismos como jefes estuvieron dispuestos
a resolver inquietudes tanto técnicas como personales acerca del cambio y para
esto estaban disefiados los comités diarios a los que asistian con su equipo de
trabajo, o los lideres delegados que ubicaron en primera linea con este proposito.

Figura 87. Representacion grafica Pregunta 5 Factor Liderazgo Directivos
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Fuente: Elaboracion propia
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Pregunta 6: ¢ Considero que mi jefe inmediato es un lider promotor de cambio?

En el caso de la pregunta expuesta anteriormente, el promedio general de
calificacion es de 4,1, que de acuerdo a la escala de clasificacion se encuentra
ubicada en un rango bueno. Al respecto los directivos estan de acuerdo en
manifestar que su jefe inmediato y ellos mismos como directivos son unos lideres
promotores de cambio, algunos orientativos y carismaticos, otros con el garrote y
la zanahoria, otros con una mezcla entre firmeza y reconocimiento, pero
definitivamente movilizando a las personas hacia una vision compartida,
generando a su vez autoconfianza y empoderamiento para interactuar con la
herramienta

Figura 88. Representacion grafica Pregunta 6 Factor Liderazgo Directivos

Factor Liderazgo: Pregunta 6
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Fuente: Elaboracion propia

Teniendo en cuenta cada uno de los items que integran el factor liderazgo y sus
correspondientes cocientes de calificacion, estos ubican al factor como tal en un
promedio general de 4, que de acuerdo a la escala de clasificacion se encuentra
ubicada en un rango bueno, por cuanto es facil determinar que existe un liderazgo
activo, con apertura al cambio, que incentiva y motiva a su equipo de trabajo por
una adaptacion a la herramienta, por un convencimiento de que esta
implementacion era lo mejor para la organizacion, y que a pesar de las
dificultades originadas, el proceso debia salir en los tiempos y con los resultados
si no los esperados, por lo menos que fueran aceptables en pro de generar las
acciones correctivas pertinentes para lograr el estandar delimitado.
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3.3.1.3.4. Motivacién Organizacional. A continuacion se ensefia el promedio
general de calificacion y su respectivo analisis de datos para el factor Motivacion
Organizacional, asi como las premisas que se tuvieron en cuenta para dicha
evaluacion.

Factor Motivacion Organizacional: Promedio General. 4

Tabla 21. Preguntas Motivacion Organizacional Encuesta percepcion del cambio
Directivos

No. |Variable

Con la implementacién de SAP - Vertical Salud estuve muy motivado a ser parte del
cambio

La empresa me motivo constantemente a participar positivamente del cambio

[y

El apoyo de mi empresa es importante para asumir retos laborales

Con la implementacién de SAP - Vertical Salud siento que mi puesto de trabajo mejoré
4

Con la implementacion de SAP - Vertical Salud siento que mejoré el ambiente laboral
5

Fuente: Elaboracion propia

Pregunta 1. ¢Con la implementacion de SAP - Vertical Salud estuve muy
motivado a ser parte del cambio?

En el caso de la pregunta 1, el promedio general de calificacion es de 4,9, que de
acuerdo a la escala de clasificacion se encuentra ubicada en un rango bueno.
Esta respuesta infiere y se relaciona con una respuesta anterior respecto de que
precisamente son ellos mismos quienes han tomado la decision de implementar
este cambio, como respuesta a una necesidad de largo alcance de la
organizacién, ademas que ya trazada en la estrategia de la misma, la motivacién
es en si misma espontanea, natural y proclive a extenderla a sus coequiperos
como parte fundamental de la introyeccion del cambio.
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Figura 89. Representacion grafica Pregunta 1 Factor Motivacion Organizacional
Directivos
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Fuente: Elaboracion propia

Pregunta 2: ¢La empresa me motivd constantemente a participar positivamente
del cambio?

La anterior pregunta, presenta un promedio general de calificacion de 4,9, que de
acuerdo a la escala de clasificacion se encuentra ubicada en un rango bueno.
Asumiendo que los directivos son la misma organizacién, persiste una total
correlacion con la respuesta anterior y con argumentos ya expuestos en el factor
de liderazgo.

Figura 90. Representacion grafica Pregunta 2 Factor Motivacion Organizacional
Directivos
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Fuente: Elaboracién propia
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Pregunta 3: ¢ El apoyo de mi empresa es importante para asumir retos laborales?

En razon de la pregunta 3, el promedio general de calificacion es de 4.9, que de
acuerdo a la escala de clasificacion se encuentra ubicada en un rango bueno.
Para el caso de los directivos, asi como para los colaboradores u operativos el
respaldo brindado por parte de la empresa se convierte en el impulsor para
asumir nuevos retos, independientemente de este proceso de cambio.

Figura 91. Representacion grafica Pregunta 3 Factor Motivacion Organizacional
Directivos

Factor Motivacion Organizacional: Pregunta 3
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Fuente: Elaboracién propia

Pregunta 4: ¢Con la implementacion de SAP - Vertical Salud siento que mi
puesto de trabajo mejor6?

Esta pregunta hace referencia a que el promedio general de calificaciéon es de
4.6, que de acuerdo a la escala de clasificacion se encuentra ubicada en un rango
bueno, para los directivos es totalmente coherente la calificaciéon dada a esta
respuesta, por cuanto el reducto sustancial de todo este cambio tiene una
importancia mayor para el gerenciamiento administrativo y financiero, sin
desconocer que operacionalmente también lo es, pero de los datos alli contenidos
y los cruces que se pueden hacer con ellos y en tiempo real, las decisiones
vitales se ejecutan con mayor velocidad y veracidad, dando menos lugar a riesgos
0 margenes de error.
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Figura 92. Representacion grafica Pregunta 4 Factor Motivacion Organizacional
Directivos
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Fuente: Elaboracion propia

Pregunta 5: ¢ Con la implementacion de SAP - Vertical Salud siento que mejoro el
ambiente laboral?

En el caso de la pregunta 5, el promedio general de calificacion es de 3.4, que de
acuerdo a la escala de clasificacion se encuentra ubicada en un rango regular.
Esta calificacién corresponde totalmente con los efectos normales de todo proceso
de cambio, tales como tensién, angustia, estrés, desesperacion, incertidumbre, el
no creer ser capaz de enfrentar nuevos proyectos de la empresa, que para este
grupo encuestado no fue la excepcion, asi como para los colaboradores de las
IPS’s Tulud y Buga tampoco lo fue, es decir que a todo nivel se sintieron estos
efectos normales, e incémodos con los que se debe lidiar en todo proceso de
cambio.
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Figura 93. Representacion grafica Pregunta 5 Factor Motivacion Organizacional
Directivos

Factor Motivacion Organizacional: Pregunta 5
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Fuente: Elaboracion propia

Teniendo en cuenta cada uno de los items que integran el factor Motivacion
Organizacional y sus correspondientes cocientes de calificacion, estos ubican al
factor como tal en un promedio general de 4, que de acuerdo a la escala de
clasificacion se encuentra ubicada en un rango bueno, cuyos resultados fueron los
esperados para este grupo de encuestados quienes por su liderazgo nato y
legitimado dentro de la estructura jerarquica lograron automotivarse y movilizar el
resto del personal por el logro de esta implementacién sin mayores traumatismos
gue los normales para un proceso de cambio de esta magnitud. De igual manera
es importante resaltar que para ellos la prioridad innata era no adaptar la
herramienta a la empresa, sino adaptar la mayor cantidad posible la empresa a las
buenas practicas que trae consigo SAP, Yy para esto con esa mezcla de firmeza y
comprension por la curva de aprendizaje hicieron lo propuesto.

3.3.1.35. Resistencia al Cambio. A continuacion se ensefia el promedio
general de calificacion y su respectivo analisis de datos para el factor Resistencia
al Cambio, asi como las premisas que se tuvieron en cuenta para dicha
evaluacion.

Factor Resistencia al cambio: Promedio General. 4
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Tabla 22. Preguntas Resistencia al cambio Encuesta percepcion del cambio
Directivos

No. |Variable
Tuve una actitud positiva frente al cambio

Comprendo la necesidad del cambio con la implementaciébn SAP - Vertical Salud

Causo resistencia la implementacion de SAP - Vertical Salud entre el grupo de
3|colaboradores
En Comfandi adoptamos de continuo nuevas y mejores formas de hacer las cosas

Estuve y estoy aun motivado a ser parte activa del cambio con SAP - Vertical Salud o con
otras procesos que implemente la empresa

El entrenamiento impartido durante la implementacién de SAP - Vertical Salud fue el
6 adecuado para mi preparacion

Fuente: Elaboracion propia

Pregunta 1: ¢ Tuve una actitud positiva frente al cambio?

En el caso de la pregunta 1, el promedio general de calificacion es de 4,4, que de
acuerdo a la escala de clasificacion se encuentra ubicada en un rango bueno.
Enunciando nuevamente que en cabeza de ellos fue que radicé la decision crucial
de llevar a cabo esta iniciativa, es mas que coherente que se encontraran
automotivados y dispuestos para asumir dicho cambio.

Figura 94. Representacion grafica Pregunta 1 Factor Resistencia al Cambio
Directivos
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168



Pregunta 2: ¢ Comprendo la necesidad del cambio con la implementacion SAP -
Vertical Salud?

Con base en la pregunta 2, el promedio general de calificacion es de 4,9, que de
acuerdo a la escala de clasificacion se encuentra ubicada en un rango bueno,
situacion en la que se reconfirma que antes que los colaboradores y desde su
concepcion de la idea del cambio, ellos tenian muy claras las razones por las
cuales el cambio era necesario, cual era su alcance, sus ventajas y también sus
desventajas, todo ellos a la luz de mayor competitividad, de un posicionamiento de
talla mundial y respondiendo con ello a las exigencias que el entorno les
demandaba.

Figura 95. Representacion gréfica Pregunta 2 Factor Resistencia al Cambio
Directivos
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Fuente: Elaboracién propia

Pregunta 3: ¢ Causo resistencia la implementacion de SAP - Vertical Salud entre
el grupo de colaboradores?

El promedio general de calificacion de la anterior pregunta es de 4.1, que de
acuerdo a la escala de clasificacion se encuentra ubicada en un rango malo, esto
dado que entre mayor fuese la calificacion querria decir que si se presento una
resistencia y marcada frente a la posicion que tomaron los funcionarios de las
IPS’s en cuestion, por lo que para los directivos esta resistencia si fue persistente
y genero dificultades, retrasos que no fue posible superar con refuerzos, charlas y
reuniones, sino que incluso llevo a renuncias de parte del personal.
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Figura 96. Representacion grafica Pregunta 3 Factor Resistencia al Cambio
Directivos

Factor Resistencia al cambio: Pregunta 3
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Fuente: Elaboracion propia

Pregunta 4. ¢En la Caja de Compensacion objeto de estudio, adoptamos de
continuo nuevas y mejores formas de hacer las cosas?

En razén de la pregunta 4, el promedio general de calificaciéon es de 3.6, que de
acuerdo a la escala de clasificacion se encuentra ubicada en un rango regular,
segun los mismos directivos no creen estar totalmente de acuerdo con que la
organizacion adopte de manera fluida nuevas formas de hacer las cosas, por un
lado por los recursos limitados, por otro lado porque el personal no siempre tiene
una disposicion abierta a hacerlo y toca hacer todo un trabajo de sensibilizacion y
socializacion al respecto, pero en lo posible la empresa ha hecho y tiene
proyectado hacer lo necesario para mantenerse como la primer Caja del Valle del
Cauca.

Figura 97. Representacion grafica Pregunta 4 Factor Resistencia al Cambio
Directivos

Factor Resistencia al cambio: Pregunta 4
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Fuente: Elaboracion propia
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Pregunta 5: ¢ Estuve y estoy aun motivado a ser parte activa del cambio con SAP
- Vertical Salud o con otras procesos que implemente la empresa?

Con base en la anterior pregunta , el promedio general de calificacion es de 3.9,
que de acuerdo a la escala de clasificacion se encuentra ubicada en un rango
regular, donde es evidente que no todos estan tan convencidos de tener el mismo
animo de sostener la batuta para cambios préximos e incluso para este mismo,
muy posiblemente porque entre ellos existen directivos ya proximos a su jubilacion
y ya sienten que deben darle el paso a otras personas con mas energia Yy
disposicion para enfrentar este tipo de retos.

Figura 98. Representacion grafica Pregunta 4 Factor Resistencia al Cambio
Directivos
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Fuente: Elaboracion propia

Pregunta 6: ¢EI entrenamiento impartido durante la implementacién de SAP -
Vertical Salud fue el adecuado para mi preparacion?

En el caso de la pregunta 6, el promedio general de calificacion es de 3.4, que de
acuerdo a la escala de clasificacion se encuentra ubicada en un rango regular,
increiblemente esta respuesta no permite observar claramente que pudo sesgarla
a no estar totalmente de acuerdo con una preparacion pertinente y efectiva en pos
de la implementacion de la nueva tecnologia, cuando han sido ellos precisamente
los encargados de disefiar los temas de capacitacion, los tiempos, las fechas, la
intensidad y quienes emiten de cierta manera un concepto sobre el nivel de
entrenamiento logrado.
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Figura 99. Representacion grafica Pregunta 4 Factor Resistencia al Cambio
Directivos

Factor Resistencia al cambio: Pregunta 6
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Fuente: Elaboracion propia

Teniendo en cuenta cada uno de los items que integran el factor Resistencia al
cambio y sus correspondientes cocientes de calificacion, estos ubican al factor
como tal en un promedio general de 4, que de acuerdo a la escala de clasificacion
se encuentra ubicada en un rango bueno, ya que lograron mantener estable el
factor demostrando que ellos como directivos estuvieron siempre prestos a asumir
el cambio, a llevarlo a cabo y multiplicar esa actitud de disposicion y la necesidad
de la implementacién entre sus equipos de trabajo, al mismo tiempo con sus
caracteristicas de lideres de resultados minimizaron la resistencia al cambio entre
el grupo de colaboradores.

Finalmente, Para el Grupo de Directivos de la Caja de Compensacion, la
calificacién general no puede ser menos que consecuente con las expuestas
anteriormente en cada una de las preguntas, dada su posicién y la participacion
que tuvieron en la iniciativa por la realizacion de esta implementacién, ya que
como ellos mismo manifestaron esta decision fue de la Direccion General como tal
y la alta y media gerencia presento durante todo el proceso, apertura al cambio,
escucha, pero al mismo tiempo exigencia y firmeza para no flaquear ante las
adversidades presentadas que ponian en peligro las salidas en vivo y
estabilizacion de la plataforma luego de la implementacién. Del mismo modo al
ser ellos los disefiadores de la estrategia de comunicacion por ejemplo, sus
aportes estuvieron acordes con la calificacion expuesta, hasta la conciencia frente
a la minada eficiencia de la mesa de ayuda para con las inquietudes de los
colaboradores con respecto de la herramienta y su ejecucion, asi mismo fueron
sensibles al momento de reconocer que el ambiente laboral se vio afectado por la
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coyuntura que dicha implementacion genero, ademas de la resistencia que para
ellos mismo fue normal.

3.3.2. Resultados Cualitativos. A continuacion se presentan los resultados
obtenidos a partir de la Entrevista aplicada al grupo de Directivos seleccionados,
cuyo fin dltimo es de poder conocer su sentir real, frente a las dimensiones
requeridas dentro del trabajo de investigacién, que ademas amplie los resultados
obtenidos a nivel cuantitativo por medio de la encuesta que les fue realizada.

3.3.2.1. Ficha Técnica. Como resumen de los requerimientos tenidos en
cuenta para aplicar el instrumento cualitativo a los Directivos de la Caja, se
presentan los siguientes:

e Técnica empleada: Entrevista estructurada en un 100% de su contenido.
Revisada por los integrantes del comité de investigacion de la subdireccion
de salud de la caja de Compensacion Familiar, realizada a los Directivos de
la Caja, que cumpliendo con un perfil definido pudieron realizarla.

e Poblacion objeto de estudio: 7 Directivos de la Caja con tipo de contrato
indefinido y a término fijo quienes delimitaron los términos de la
implementacion de SAP, tanto para el frente ERP, como para la Vertical
Salud.

e Cobertura: De los 7 Directivos definidos, los 7 participaron del ejercicio,
que corresponden a un 100% de cobertura.

e Consecucion de informacion: Entrevista en profundidad realizada por la
poblacion objeto de estudio, coordinado por las investigadoras Yuri Pauline
Rojas Manrique y Paula Andrea Puerta Botero.

e Periodo de evaluacion: Agosto — Septiembre de 2013.

3.3.2.2. Aspectos a evaluar. De acuerdo al planteamiento delineado como eje
central de la investigacién, se optd por estructurar Yy evaluar cinco temas que son
inherentes del cambio organizacional a la luz de la percepcion del individuo para
con él, las dimensiones son:
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e Planeacion Organizacional
e Comunicaciéon

e Liderazgo

e Motivacion Organizacional
¢ Resistencia al cambio

3.3.2.3. Presentacion de los resultados. En esta fase se presenta el analisis
de las respuestas obtenidas de los Directivos entrevistados, compuesto por la Alta
y Media gerencia, Como complemento del analisis cuantitativo, a la luz de las 5
dimensiones mencionadas con anterioridad. Cuya presentacion expone las
coincidencias rescatadas y afines propuestas en las respuestas del grupo de
interes.

3.3.2.3.1. Planeacién Organizacional. Para esta dimension son presentados a
continuacion, las convergencias de los Directivos frente a temas inherentes de su
vision de largo alcance para con la implementacibn de esta cambio
transformacional y profundo en su contexto tecnolégico, desde la concepcion
misma de la idea de generar un cambio tecnologico profundo, hasta la
materializacion de la idea a través de su implementacion en vivo, pasando por la
organizacién que le dieron a las cuestiones operativas, financieras y humanas,
que para el caso vivieron las IPS’s de Buga y Tulua. Asi las cosas las preguntas y
sus correspondientes respuestas son las siguientes:

Pregunta 1. (En qué momento decide planearse la implementacion de SAP, qué
motivacion se presento para esto?

Para el grupo de Directivos concuerdan en que “SAP se inicio entre los afios 2007
y 2010, dada la cantidad de aplicativos que se tenian en el area de salud por lo
cual era necesaria la integracion de la informacion en un software que de igual
manera contribuyera a la agilizacibn de los procesos, asi como Instaurar las
mejores practicas y Ponerse al dia en tecnologia, ya que habia un sentir que
estaban atrasados y habia que modernizar la Caja” y que en la busqueda por el
mas adecuado se opta por SAP, el cual lo observan como “El sistema mas
maduro, con mejores practicas a nivel mundial y que entre otros aporta Mayores
controles en costos y gastos e integracion de la historia clinica con la parte
administrativa”

Por lo tanto este resultado permite deducir que hubo un estudio juicioso, con base
en necesidades estratégicas, alineado con la planeacion de la organizacion,
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previo reconocimiento del atraso tecnolégico existente, que ponia en desventaja
comparativa y competitivamente la Caja y especificamente la Subdireccion de
Salud en el Sector. Ademas se buscaba la integracion de la informacion y la
articulacion con los procesos financieros que le permitiera obtener entre otros,
estados financieros en tiempo real.

Pregunta 2. ¢En comparacién de esta organizacion en la actualidad, con la de
hace 10 afos, ¢qué cambios se han suscitado? Y ¢cuales han sido sus
resultados?

En cuanto a esta pregunta los Directivos coinciden en contextualizar las razones
por las cuales han realizado procesos de cambio, entre ellos la implementacion
de SAP, luego estas, desde el punto de vista del macroambiente son: “Las
nuevas exigencias del mercado, la competencia, los requerimientos de los
clientes y el entorno nos han hecho cambiar y controlar mejor los gastos y costos
porque la plata no alcanza como antes que hasta sobraba, antes no nos afectaba
la competencia o casi no habia, mirAbamos como empresa para adentro no para
afuera, ademas Las politicas del estado en salud también nos han hecho
cambiar”. Y desde el punto de vista del microambiente son: “la busqueda del
mejoramiento continuo y agilizacién de los procesos”.

Estas opiniones expresadas por estos directivos no contestan especificamente a
la pregunta, sin embargo refieren las razones por las cuales la empresa ha
emprendido procesos de cambio, algunos como: Fusiones con otras cajas, mayor
automatizacion de procesos, entre otros. Que han dado como resultado una
empresa mas fuerte, consolidada, Reconocida en el mercado por sus servicios,
infraestructura y cobertura y la primera a nivel regional y entre las primeras a
nivel nacional.

Pregunta 3. ¢ Qué actividades se planearon en la gestion del talento humano para
la implementacion de SAP?

Este grupo de Directivos, conviene que entre las actividades mas importantes
que se efectuaron en pos del manejo de la gestion del talento humano son: En
primera instancia “Se sacaron las mejores personas de las areas que fueran las
gque capacitarian y serian los promotores de cambio y trabajarian en los procesos
de cambio mental en el resto del personal”, asi mismo otras fueron
“sensibilizacion, capacitacion técnica y  finalmente entender la curva de
aprendizaje”.

175



Esto permite entrever que para este grupo lo primero fue pensar en consolidar un
grupo interdisciplinario encargado de entrenarse en temas inherentes de la tensién
mental y emocional de las personas cuando atraviesan por procesos de
transformacion, y de alli que fueran luego replicadores de estas metodologias en
el personal de la caja independientemente de las areas, para de esta manera
sensibilizarlos frente a la necesidad del cambio y la apertura mental obligatoria
para ello, al mismo tiempo que esto sucedia de acuerdo a un cronograma muy
organizado, se empez0 a capacitar al personal en la parte técnica, con refuerzos
cuando fue necesario, y comprension por la adaptacion de estos a la herramienta.

Pregunta 4. ;Qué actividades se planearon con la implementacion de SAP en la
parte operativa y financiera para mitigar el impacto del cambio?

En cuanto a esta pregunta los Directivos encuestados convergen hacia la idea que
para el ERP, “se organizaron cierres anticipados de pagos de proveedores,
acreedores y beneficiarios, eso causo un poco de traumas inclusive quedaron en
el proceso contable del afio 2011, quedaron reflejados algunas fallas, por el cierre
temprano que hubo que hacer y en el manejo de la informacion contable més que
todo”. Para la Vertical “proyectar mas consulta, voy a necesitar no solamente los
mismo 7 o 15 médicos sino que voy a necesitar 30 entones en esa medida se
contrataron mas personas, médicos, mas auxiliares, por el tiempo de admision que
fue de los mas largos pasa de un minuto a 20 minutos por paciente, entonces
todos esos tiempos se alargaron y se programo6 mas personal para la IPS”, De otro
lado financieramente “como IPS, no teniamos mucha ingerencia y a nivel de la
alta gerencia, manifestaron que “ En realidad se hicieron proyecciones financieras
del proyecto en temas econémicos y habia un seguimiento donde se estudiaba el
tema financiero, nunca dimensionamos el efecto de unos bajos rendimientos”

Es decir desde el principio se hicieron planteamientos, cronogramas encargados
de ajustar la prestacion del servicio para que no se viese tan afectada, como
aguellos relacionados con la parte financiera que no se desligara del presupuesto
delineado para tal fin, cuyo resultados como en todo proyecto sufrié desviaciones,
para las cuales en el tema financiero no estuvieron contemplados aspectos como
el hosting de la plataforma, la remision de pacientes no atendidos por la coyuntura
de la implementacion, salidas en vivo de la vertical que estaban programadas y
ser tuvieron que reprogramar, mayor contratacion de horas meédicos que sumaron
alrededor de unos $2.000 millones adicionales, Luego operativamente los
escollos gravitaron alrededor de no poder regresar en el tiempo previsto la gente
que laboraba directamente para el proyecto y que pertenecian a  areas
funcionales de la subdireccion, tampoco salieron seguidamente las
implementaciones de todas las ips de la subdireccion de salud, lo que gener6
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como reducto una mayor esfuerzo financiero para aguantar como dicen ellos
mismos el sufrimiento por que la prioridad era mantener el servicio, pero también
sacar adelante las implantaciones programadas.

Pregunta 5. (Cémo se tomé la decisién qué fuese SAP y no otra herramienta?
¢, Qué motivo esta decision?

Esta pregunta se encuentra dividida de acuerdo al nivel jerarquico, por lo cual la
mitad del grupo, especificamente la gerencia media refiere que la decision se tomo
a nivel de alta gerencia y este ultimo grupo tomé la decision basado en las
necesidades de la organizacion y las propuesta de los proveedores invitados a la
presentacion de sus herramientas tecnoldgicas, también se conocieron por parte
de la compafia otras clinicas de renombre nacional que utilizaban el aplicativo
SAP con buenos resultados, lo que motivd también a su adquisicion. “Bueno
nosotros hicimos varias investigaciones e hicimos también algunas visitas técnicas
a algunas cajas de compensacién que tenian implantado SAP y pudimos
establecer que realmente era la mejor decision”

Definitivamente la toma de la decision de que fuese SAP y no otra herramienta se
realiz6 de acuerdo a las necesidades de la organizacion y sus multiples servicios
e integracion de un CRM y ERP que facilitara la operacion, consolidara la
informacion, contribuyendo al efectivo gerenciamiento de la compainiia.

Pregunta 6. ¢ En qué areas cree usted qué hubo mayor impacto de SAP?

En este interrogante se encuentran posiciones divididas pues algunos atribuyen
que las areas mas criticas fueron las asistenciales especialmente “por la
hegemonia médica y la poca habilidad de digitacion y de enfrentarse a un sistema
robusto o con mayor numero de ventanas como es SAP”, asi mismo otra parte del
grupo directivo atribuyen un mayor impacto a las areas administrativas y clientes
externos, en general resumen la implementacibon como un impacto duro,
complejo y prolongado”, “ traiamos costumbres de toda la vida y fue dificil
adaptarnos al cambio” también agregan que con la implementacion los tiempos de
atencion se volvieron mas largos y dificiles.

Posiblemente cada directivo habla desde su experiencia y rol desempeiado en la
organizacion, sin embargo se observa que por el menor uso del sistema del
personal asistencial comparado con el personal administrativo posiblemente tanto
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médicos como paramédicos tenian menos tiempo para adquirir habilidades y
destrezas con SAP, lo que generé un mayor impacto en este grupo, y por otro
lado para los administrativos su mayor impacto se generaba en tiempos de
atenciéon més prolongados ocasionando filas y demoras en los usuarios con la
consecuente insatisfaccion de los mismos.

Pregunta 7. ¢ En qué ha consistido el proyecto de la Vertical Salud para usted?

Al respecto de esta pregunta los directivos refieren: “unificar informacién de la
historia clinica de todas las IPS en una sola plataforma e integracion con las
areas contables y financieras, “son procesos mas agiles y transparentes y que
permiten tener informacién en tiempo real para la toma de decisiones oportunas y
eficaces”, también aclara la mayoria del grupo “que lo mejor aun no ha pasado y
falta mucho para sacarle el jugo al sistema”

Basicamente SAP logré integrar la informacién de las IPS’s de Buga Y Tulua
tomando las mejores practicas en comportamiento organizacional, que aunque
incrementd tiempos de atencion si logr6  optimizar procesos financieros,
contables, asistenciales entre otros, los cuales con los sistemas legados
anteriores se realizaban de manera manual y con interfaces y ejercian poco
control en los diferentes procesos criticos del area, sin embargo se estan
realizando mejoras permanentes al sistema con el animo de sacar el mejor
provecho a la capacidad que tiene la herramienta.

3.3.2.3.2.  Comunicacion. Para esta dimension son presentados a
continuacion, las convergencias de los Directivos frente a temas inherentes de la
estrategia de difusion y divulgacion que disefiaron hacia los colaboradores e
incluso clientes, con el fin de propiciar en ellos su preparacién paulatina con el
proceso de transformacién que se hallaba a punto de iniciar. Asi las cosas las
preguntas y sus correspondientes respuestas son las siguientes:

Pregunta 8. ¢En qué ha consistido la estrategia de comunicacion de la Vertical
Salud?

El grupo de directivos coinciden al respecto en que es la forma como se manejo
todo el proceso de comunicaciéon con la implantacién de la herramienta, “ este fue
manejado por un grupo de consultores a través de muchos medios y generada
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para momentos de crisis y como grupo objetivo tanto clientes internos como
externos”.

La estrategia de comunicacion hace referencia a la socializacion del proyecto con
todo el grupo de colaboradores y usuarios y que parte importante de la
implementacion fue mantener ampliamente informados a los colaboradores sobre
el proceso de cambio que vivirian con dicha herramienta.

Pregunta 9. ¢Las comunicaciones a los colaboradores respecto al cambio de SAP
fueron claras y abarcaron en su totalidad a las IPS’s de Buga y Tulua?

Referente a esta pregunta se piensa que siempre se pueden hacer mejor las
cosas y que siempre queda faltando informacion, es decir transmitir un mensaje y
qgue llegue al receptor como se espera, “es muy dificil y parte de esto relacionado
con la complejidad sociocultural del ser humano lo que también pueda afectar el
aprendizaje, con SAP adaptamos la organizacion a esta herramienta y durante la
etapa de implementacibn se hicieron muchas pruebas y se tuvo un buen
acompafamiento y apoyo por el grupo asesor”.

Las IPS’s de Buga y Tulua arrojan unos resultados con calificacion bueno para el
area de comunicaciones, se aclara también que estos son siempre susceptibles de
mejora y que la variable comunicacion es compleja dada su relacién directa con
las condiciones del ser humano y su entorno pero que alli radica el éxito de la
estrategia para llegar a este grupo de personas colaboradores y usuarios afiliados

Pregunta 10. ¢(Cémo se manejaron las inquietudes qué surgian de los
colaboradores en cuanto a SAP?

En lo que respecta a esta pregunta este grupo de entrevistados refieren dos
frentes de respuestas, uno de ellos soportado en 4 de los 7 entrevistados,
relacionado con la mesa de ayuda, “Se gener6 una linea 123, donde todas las
dificultades tenia que verse en la linea, este era el canal de comunicacioén en su
momento para las inquietudes de SAP y se resolvian a través de esa plataforma” y
el otro referente consistia en la basqueda de una solucién primero dentro de su
propio equipo de trabajo, “Se hacia a través de los lideres de area, manejaba con
el mismo equipo entonces manteniamos una relacion todo el tiempo entonces lo
que surgia, lo solucionabamos inmediatamente”.
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Estos dos enfoques complementarios subyacen como la verdadera gestion
realizada para con los colaboradores, en razon de sus inquietudes, bien técnicas,
como relacionadas con la persona, para las técnicas designaron en primera
instancia a la mesa de ayuda, que consistia en una area especial dentro de
Smart, donde trabajaba personal de la vertical salud entrenada para resolver
todas aquellas inquietudes por fallas en la herramienta, que por directriz de ellos
mismos esta no podia resolver todas las inquietudes, puesto que habia algunas
que implicaba parar algin proceso o servicio, en su defecto priorizaban e instaban
a la gente a seguir adelante con lo que en el momento tuviesen a la mano,
mientras se podia solucionar la situacion, Asi mismo en segunda instancia los
mandos medios optaron por solucionar primero las inquietudes con su propio
recurso con su personal propio que ya se habia entrenado en la gestion de la
herramienta, quedando en el aire la inquietud respecto de que sucedian con
aguellas relacionadas con el orden personal, si en efecto todo cuestionamiento de
este tipo se resolvia de esta misma manera o0 a que otros apoyos recurrian.

3.3.2.3.3. Liderazgo. Para esta dimension son presentados a continuacion, las
convergencias de los Directivos frente a los lineamientos definidos por este grupo
y delegado ademas en sus lideres inmediatos, con respecto de la gestion del
cambio en términos operativos, econdmicos, asi como de la tensién de las
personas y resistencia al cambio, presente en su grupo de colaboradores. Asi las
cosas las preguntas y sus correspondientes respuestas son las siguientes:

Pregunta 11. ¢Cuales fueron las indicaciones de usted como lider y de los qué
tiene a su cargo, en procura de manejar el cambio y la tensién de las personas?

Como respuesta a esta pregunta, los Directivos de nuevo convergen hacia dos
enfoques de respuestas, donde por un lado instaban a sus equipos de trabajo,
entre lideres, jefes y demas funcionarios a asumir este proceso de cambio, como
un reto personal, profesional y para la organizacion, persuadiéndolos atun cuando
no estuvieran de acuerdo con esta implementacion asi: “teniamos que lograr
hacerlo, nosotros no vamos a ser menos , no pensabamos que ibamos a fracasar,
habia que entender que siendo empresa de clase mundial y teniendo una
infraestructura fisica como esta, teniamos que seguir adelante con la Caja y no
podiamos quedarnos atras, la directriz fue muy elocuente el cambio hay que
hacerlo y nos vamos a adaptar a SAP y no al contrario”; ademas los lideres debian
lograr que “el otro se salga con la de uno”. Asimismo otro de los argumentos
utilizados para orientar a los colaboradores a manejar este cambio de manera
asertiva, fue lo concerniente a verlo desde el punto de vista de sus beneficios “se
le trataba de manejar al personal la importancia de la aplicacion de SAP. Se le
daba a la gente tranquilidad, donde lo primero fue mostrar las ventajas de no
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oponerse al cambio y todo lo contrario ser proactivos y potencializar 1o que ya se
habia hecho en anteriores procesos de cambio”.

En suma, las indicaciones gravitaron alrededor de salir adelante tanto en lo técnico
como en los sentimientos que despertaba tal implementacibn en los
colaboradores, entendiendo de parte de ellos, que esto lleva un tiempo, pero sin
pretender que esto pudiera afectarlo y paralizar de cierta manera algun aspecto,
por esto en la parte técnica programaban reuniones diarias, con revision de
bithcoras de compromisos, y en lo emotivo a partir de la persuasion asertiva,
logrando que el otro se salga con la de uno, a la luz de las ventajas de la
herramienta tanto para la organizacién, como para el individuo y porque no para
su hoja de vida.

Pregunta 12. ¢ Cudl fue su ingerencia frente a temas inherentes del cambio, como:
Comunicacion del cambio -Estilo y formacion de lideres del cambio, Resistencia
del mismo, motivacion-

Para tal caso, la ingerencia por parte de los Directivos, marca un patrén respecto
de descansar estos temas en los promotores de cambio que para tal situacion
fueron entrenados, acompafnados del Depto. de Gestibn Humana, "Todo eso lo
manejo directamente la empresa de Bogota, al igual nosotros tenemos la
obligacion de establecer un grupo para hacer transformacion de procesos
mentales y de capacidades en la gente, luego en la parte de resistencia al
cambio, si hubo que hacer charlas con la gente, hubo necesidad de traer el Depto.
de Gestidbn Humana que interviniera, que explicara la situacién”, De igual manera
esto no quiere decir que no hayan tenido un nivel mayor de intervencioén, tres de
los siete entrevistados dan certeza que “era una mezcla de decirle lo estan
haciendo bien pero no hemos terminado, podemos hacerlo mejor, y el préximo
tiene que salir mejor, de uno como lider depende saber como manejar las
resistencias, como abordamos el que no despega, nos acercadbamos a él.

En razon de lo anterior se deduce que estos temas mas emocionales que técnicos
para la administracion del cambio en las personas, fue delegada de manera
tangencial en el grupo de promotores de cambio, como se habia delineado en un
principio, mientras ellos como directivos se ocupaban de temas macro
empresariales, y aun técnicos u financieros que requerian de su oportuna
ingerencia, luego entre lineas pudo establecerse que esta linea de direccion no se
aplicé para todos y se dio una divisiéon entre los directivos de la alta gerencia y los
mandos medios, estando estos ultimos mas pendientes de los sentimientos y
percepcion participante de su grupo de colaboradores.
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3.3.2.3.4. Motivacién Organizacional. Para esta dimension son presentados a
continuacion, las convergencias de los Directivos frente a los lineamientos
definidos por este grupo frente a su percepcion del estado de motivacion del resto
de colaboradores, asi como de las estrategias estimadas por ellos en procura de
propiciarla y mantenerla. Asi las cosas las preguntas y sus correspondientes
respuestas son las siguientes:

Pregunta 13. ¢Considera que los colaboradores de la IPS estuvieron lo
suficientemente motivados para el cambio? ¢ Cual cree qué fue la razén?

Para esta pregunta los Directivos coinciden, por un lado en que los
colaboradores en efecto estuvieron motivados, cuyo propulsor era el hecho de
ganar, de lograrlo por encima de las dificultades, de ser los mejores, asi las cosas
los colaboradores “en general si estuvieron motivados, por lo mismo, siempre
dijimos vamos a poder hacerlo, hemos hecho otras cosas, se han liderado otras
cosas como no se va a lograr esto”, ahora para quienes no estaban en el
proyecto, era mas que motivacion un reto, “era el orgullo de hacer las cosas bien”
asi mismo estos significativamente motivados porque conocieron las razones por
las cuales era necesario dar ese paso hacia la renovacién tecnoldgica de la Caja y
de la Subdireccién de salud, “dandole a entender que los cambios eran para bien
gue nos ibamos a ver beneficiados, es decir un resultado de estos simplemente no
se logra por que hubiere una buena implantacion, sino porque paralelamente se
trabajo con la gente para que entendiera detrds de que se iba y por que se
estaban haciendo las cosas y logramos crear una motivacion y una expectativa
positiva con la gente”

En congruencia, para este grupo de directivos los colaboradores si estuvieron
motivados, algunos en un nivel alto, otro menos, pero todos al unisono iban en pos
del logro del cambio, sobre el entendido que es una herramienta que ofrece un
sinnumero de beneficios para la organizacién y como parte de ella hay que
asumirlos como propios, ademas porque para ello se convirtié en un reto, para ser
mejores, para enfrentar un cambio que aunque de fondo era diferente, en su forma
no lo fue como otros que ya habian enfrentado con anterioridad y de los cuales
entendieron y aceptaron la necesidad de hacerlos.

Pregunta 14. ¢;Qué otros mecanismos utilizaba usted para motivar los
colaboradores de la IPS?
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En correspondencia con respuestas anteriores, estos directivos coinciden de
nuevo en afirmar que se apoyaban con el grupo de promotores de cambio, asi
como en su propio equipo siempre jalonando el grupo, o las personas que no
respondieran tan positivamente al cambio y que en determinado momento
pudiesen afectarlo: “cuando notabamos que el grupo estaba en declive, entonces
se hacia una convocatoria, se hacian charlas de motivacion, Ciro era muy bueno
para esto, se intervenia, también se hizo una re induccion sobre el manejo de la
herramienta, se manejaron reuniones con el personal, reuniones con los
promotores de cambio, igualmente se buscaron otros momentos de
esparcimiento, no solamente el laboral, y para el caso en que la curva de
aprendizaje para todos no era la misma, el no juzgar y por el contrario venga que
necesita, en que le ayudo”, fue basicamente la clave o la estrategia de motivacion
para con el personal operativo.

De nuevo aparece el patron envolvente de la divisibn suavizada entre la alta
gerencia y los mandos medios, donde la alta gerencia se presume asi misma de
avanzar con la zanahoria y el garrote, es decir incentivaban a su grupo de trabajo
a que en efecto todo cambio, genera tension, pero por ningdn motivo podian
rezagarse y quedarse solo en el problema y si se volvia un tema negativo habia
gue tomar medidas aunque drasticas que generaran resultados positivos hacia el
cambio, por el otro lado los mandos medios, mas orientativos, sin ser menos
exigentes estaban un poco mas al tanto de las necesidades de sus funcionarios,
por lo tanto les brindaban charlas de motivacion, reuniones directas con el
personal, incluso individuales para entenderlos en profundidad y no juzgar su
propia curva de aprendizaje.

3.3.2.3.5. Resistencia al cambio. Para esta dimensién son presentados a
continuacion, las convergencias de los Directivos en términos del éxito o no de la
decision de renovarse tecnolégicamente, asi como de la implementacién misma
en su sentir productivo y financiero, luego también se busco indagar por su
posicion y la de sus jefes inmediatos frente al manejo que le dieron a la resistencia
al cambio presente en el grupo de colaboradores y cual pudo ser el tipo de
resistencia que se generd. Asi las cosas las preguntas y sus correspondientes
respuestas son las siguientes:

Pregunta 15. ¢ Este cambio ha sido exitoso? ¢En qué términos? (tecnologicos, de
productividad, gestién del cambio)

Para el grupo de Directivos en efecto el cambio ha sido exitoso y mas que esto,
ha implicado un avance de la organizacion y lo definen asi: “una herramienta
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gue va a la vanguardia a nivel mundial, en lo productivo; estos son los procesos
normales de una organizacion que necesita estar al dia y necesita ponerse al tono
de los tiempos y necesita ponerse a tono de los cambios, En términos generales el
cambio ha sido positivo en varios puntos, tecnoldégicamente porque al pasar de
una plataforma como SAP, hubo que hacer una actualizacién y renovacion
tecnologica, entonces muchos de los equipos, sistemas de comunicacion tuvieron
gue ser cambiados, ahora desde el punto de vista productivo, también por que
cuando ta tienes una sola base de datos te evitas del inconveniente de la
informacion de cada base de datos, de cada regional y tener que consolidarla
hoy no, tengo una herramienta que no tenia hace 7 afios, pague una
intranquilidad alta, para estar tranquilo, porque sé que hay una actividad de
respaldo que antes no la tenia, entonces es exitoso porque la gente hoy dia no
habla mal de SAP”.

En suma para ellos mas que exitoso, se les lee, que ha sido un avance, un paso
necesario que tenia que realizar la Caja y la Subdireccion de salud, ante la presion
del macroambiente, y que tecnolégicamente hablando le proporciona a la misma
un medio de trabajo eficiente, integral que antes no tenia y que le restaba
competitividad en la gestion econdmica, financiera y de las relaciones con los
clientes.

16. ¢ Como se enfrentd la resistencia al cambio presente entre el grupo humano?

En cuanto a esta pregunta los Directivos coinciden en “cuando yo notaba que
habia un proceso que estaba trabado entonces armaba unos grupos de trabajo y
los mandaba alld que revisaran, que repasaran y eso lo hicimos tres veces,
diriamos que se presentd una pequefia limitacibn mas por manejo de la
herramienta, en algunos profesionales de la salud, pero digamos que con el
acompafamiento de sistemas, con el acompafiamiento de la directora de la IPS,
paulatinamente se fue superando, se hizo el acompafiamiento, seguimiento pero
en el momento que definitivamente no se dio, Cuando la gente tenia dificultad se
volvia a capacitar, y hasta de manera personalizada, y que esas dudas quedaran
resueltas”

Sin duda los Directivos encuestados estuvieron de acuerdo en su gran mayoria
en que la resistencia fue tratada y abordada en gran medida como un problema de
nivel técnico, de adaptacion a la herramienta, de conocimiento y por esto
recapacitaban, reforzaban el manejo y manipulacion de la misma de acuerdo con
los perfiles, luego los que ya ademas de exponer este patron de rechazo a la
herramienta por el no conocer, pero que ademas su actitud no procuraba su logro,
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tenian claro que tenian que dejarlo ir, para que no contaminase el resto del grupo
con su negativismo.

17. ¢Ante la inminente resistencia al cambio como efecto normal de toda
transicion, cudl fue su posicién, como se intervino?

En lo que respecta a esta pregunta, Los directivos admiten “si pagamos 14.000
MM, esto tiene que funcionar, genera rabia pero habia que hacerlo, no hay
derecho en que nos demoremos adicionandole una dosis de inflexibilidad pero
también no exenta de tolerancia, de entender que hay una curva de aprendizaje
quienes se iban quedando entonces reforcemos, y quien no quiera se les dio su
via libre, se le dieron opciones, ellos mismos tomaron decisiones asi que con la
resistencia no hubo problemas y esa fue nuestra posicion”

En congruencia con la pregunta anterior, su posicion frente a esta pregunta no
dista mucho, y mas vale reconfirman que su acompafamiento fue mas en la parte
técnica, del conocimiento de la herramienta y que por mas temores, la
implantacion no debia ni retrasarse, ni paralizarse, ni por el conocimiento, ni por el
miedo o resistencia a este proceso de transformacién. Y el que no estuviese
dispuesto a cruzar ese umbral, tenia el camino libre para tomar otros rumbos
diferentes a SAP.

18. ¢ Qué tipo de resistencia se presentd y a qué nivel?, ¢de no querer, no poder
0 no conocer?

Para el caso de esta pregunta los directivos convergen hacia la idea que se
presentaron de todas, en un mayor o menor nivel, pero todas tuvieron su cuota
dentro del proceso de implementacién “ se dieron las tres en el momento y en
diferentes etapas, el no conocer, porque las personas dicen gue no poseen
informacion suficiente, a pesar que hubo una capacitaciéon buena no era lo mismo
gue la capacitacién en Cali que fue permanente, para nosotros que fue parcial que
ibamos por turnos, al final es mas el no conocer el que da temor. El no poder
porque entonces a veces no poder me toco hacer uso de que puede por que
puede, van a estar en capacitacion asi no quiera porque quiza no tenian mucha
habilidad con los PC, pero a través de la practica y digamos de disponibilidad de
equipos, salas dentro de la regional ellos fueron venciendo ese temor, hoy dia
resistencia, digamos que todavia la gente como venimos de unos procesos de
fusion, la gente quiere tener su tienda a parte, pero paulatinamente yo creo que
cada dia que pasa, la gente ve la conveniencia del proceso centralizado y el no
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querer de quien dijo no aprendo, esto me quedo grande, esto no va conmigo, yo
ya estoy muy viejo, siendo que conocia estas personas que no las pudieron
enfrentar prefirieron renunciar o se les termino el contrato”

Finalmente el tipo de resistencia que se generd entre los diferentes equipos de
trabajo y de colaboradores de la Caja fue tanto el de no conocer, el de no poder y
el de no querer, aunque para ellos el de mayor proporcioén fue el de no conocer, y
para esto reforzaban con capacitaciones, esto secundado también por el no poder,
0 por la barrera que los mismos colaboradores presuponian ante el supuesto
desconocimiento de la herramienta que les impedia de cierta manera llegar a
gestionarla como se le exigia. Y para el no querer como ya se ha encontrado en
anteriores respuestas, su posicion fue la de no permitir ningdn tipo de
contaminacion por actitud, si no podia se tendrd que ir. Ahora bien luego de toda
esta lectura de la resistencia subyace una condicién que no estaba contemplada
dentro de la investigacion, pero hacia la que apuntaron durante los didlogos
algunos de ellos y es la resistencia aun presente hacia la centralizacion de
procesos, dado que en ocasiones genera demoras tanto para la prestacion del
servicio al cliente externo, como generador de tension en el cliente interno

En suma, fue notable la polarizacién de las respuestas que se enfocaron en dos
frentes una de la alta gerencia y la otra de los mandos medios, sobre todo en
temas de comunicacion, liderazgo, motivacion y el manejo que se le di6 a la
resistencia al Cambio, salvo la coincidencia presentada para con las respuestas
de planeacién organizacional, puesto que se observé el pleno conocimiento de
todos frente a las razones por las cuales fue necesario el cambio, cual fue su
ingerencia en la visidén estratégica de la empresa, asi como de los argumentos que
propiciaron la decisién por la marca SAP, y su participacion en otros negocios del
mismo sector salud, con resultados mas que aceptables. De otro lado en esencia
pudo rescatarse que en temas de comunicacion, disefiaron la estrategia en pos de
darles la mayor cantidad de informacion necesaria a los colaboradores tanto de
Cali, como de las regionales, igualmente conscientes que pudo haber sido mejor.
Luego su liderazgo y el manejo dado a la motivacion, apoyo, escucha y
administracion efectiva de la resistencia al cambio, fue particularmente divida,
puesto que para la alta gerencia su consigna basica, fue la apertura al cambio, con
la zanahoria y el garrote, depositando gran parte de la gestion de la tension en el
grupo de promotores de cambio, mientras que la media gerencia se caracteriz
por su posicion mas de escucha y orientacion, con un nivel mayor de actividad
frente al dominio de la tensién en la gente y su motivacion por superara el umbral
del miedo y la incertidumbre que producia en ellos esta implementacion.

186



3.4. ANALISIS COMPARATIVO PERCEPCION EMPLEADOS IPS'S BUGA'Y
TULUA - DIRECTIVOS DE LA CAJA DE COMPENSACION

Conociendo la percepcion de ambos grupos de interés evaluados, se hace
necesario comparar sus posturas a la luz de las 5 dimensiones establecidas,
frente al proceso de cambio a través de la implementacion de SAP — vertical salud
para las IPS de Buga y Tulug, las cuales postulan algunas convergencias y
divergencias.

Tabla 24. Comparativo de resultados encuesta percepcion del cambio IPS’s Buga-
Tulua Vs Directivos

No Variable Tulud Buga Directivos

Planeacion Organizacional 4,1 3,3 4,5
La implementacion de SAP - Vertical Salud apunta al cumplimiento de la vision y mision de

1. Comfandi 4,5 3,7 4,9
La implementacion de SAP - Vertical Salud ayudé a cumplir con los objetivos estratégicos

2. de Comfandi 4,3 3,5 4,6
La implementacion de SAP - Vertical Salud contribuyé al cumplimiento de metas de Salud

3. IPS 3,8 3,5 4,6

4 La implementacion de SAP - Vertical Salud contribuyo a mejorar el servicio a los clientes 4 26 43

5. Mejoré la IPS con la implementacion de SAP - Vertical Salud 41 29 43
La implementacion de SAP - Vertical Salud es importante para el desarrollo de su cargo y

6. sucumplimiento de metas 4,2 3,6 4,6

Comunicacién 3 4 4
La decision de implementar SAP - Vertical Salud fue comunicada de manera clara 'y

1. abierta en todas las areas 4,3 4,7 4,6
Los medios utilizados para informar acerca de la implementacién de SAP - Vertical Salud

2. fueron los adecuados 4,3 4,5 4,3
Durante la implementacion se crearon espacios de interaccion o conversaciéon para

3 retroalimentar los procesos de SAP - Vertical Salud por parte de la organizacion 43 46 44
Se puede conseguir facilmente informacién respecto a dudas que se tengan con el manejo

4. del sistema 3,8 3,9 3,9
La informacién emitida durante el proceso de implementacién de SAP - Vertical Salud fue

5.  motivante para usted. 3,9 4,1 4,7

Liderazgo 4 4 4
La Alta direccién de la organizacién se involucré y participé activamente de la

1. implementacion 3,9 4.4 49

> Su jefe inmediato impulsé la implementacion de SAP - Vertical Salud 44 44 41

3 Su jefe inmediato lo motivé permanentemente hacia el desarrollo del cambio a4 16 4
Su jefe inmediato impulsé el desarrollo sus capacidades para la implementacion del SAP -

4. Vertical Salud 4,2 4,3 43
Considero que mi jefe inmediato escuché mis inquietudes sobre la implementacién de SAP

5. - Vertical Salud 41 41 3,7

6 Considero que mi jefe inmediato es un lider promotor de cambio 42 44 41

Fuente: Elaboracion propia
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Continuaciéon Tabla 24. Comparativo de resultados encuesta percepcion del
cambio IPS’s Buga- Tulua Vs Directivos

No Variable Tulud Buga Directivos

Motivacién organizacional 3 3 4
Con la implementacion de SAP - Vertical Salud estuve muy motivado a ser parte del

1. cambio 4,2 4,6 4,9

9 La empresa me motiv6 constantemente a participar positivamente del cambio 44 46 49

3 El apoyo de mi empresa es importante para asumir retos laborales 43 44 49

4 Con la implementacién de SAP - Vertical Salud siento que mi puesto de trabajo mejoré 38 33 46

5. Con la implementacion de SAP - Vertical Salud siento que mejor6 el ambiente laboral 3.4 32 34

Resistencia al cambio 4,3 4,3 4

1 Tuve una actitud positiva frente al cambio 46 44 44

2 Comprendo la necesidad del cambio con la implementacion SAP - Vertical Salud 47 45 4.9
Causo resistencia la implementacion de SAP - Vertical Salud entre el grupo de

S N —— 3,3 3,5 4,1

4. En Comfandi adoptamos de continuo nuevas y mejores formas de hacer las cosas 46 45 36
Estuve y estoy aun motivado a ser parte activa del cambio con SAP - Vertical Salud o con

5. otras procesos que implemente la empresa 4,5 4,5 3,9
El entrenamiento impartido durante la implementaciéon de SAP - Vertical Salud fue el

6 adecuado para mi preparacion 4.2 4.4 3,4

Fuente: Elaboracién propia

En este sentido respecto de la Planeacién Organizacional, ya se pudo notar una
diferencia entre las IPS’s de Tulua y Buga, donde la primera lo ubicé en un rango
de calificaciébn bueno y Buga lo ubicé en un rango malo, que frente a los
Directivos estos ubican el factor en un rango bueno, con la mejor calificacion de
los tres grupos en cuestion (4.5), luego es importante tener en cuenta que han
sido precisamente los directivos quienes propiciaron el cambio, quienes disefiaron
y delimitaron las estrategias sobre las cuales debié avanzar la implementacién
desde su planeacion, hasta la Salida en Vivo y estabilizacién, por consiguiente su
calificacién es el resultado coherente con el pleno reconocimiento del mapa
estratégico de la organizacion, sin lugar a la improvisacién o la implementacién por
simple moda, ademas aquellos items que para las IPS’s objeto de estudio
conllevan un indicador no tan bueno, los directivos lo observan desde su éptica
gerencial y encuentran consolidacion en la evolucion de la marca, de los
procesos y de la organizacién con esta renovacién, ademas de que con ello
aportan a la cadena de valor de la Caja, por lo tanto para los usuarios, observan
una total ganancia referente de su correcta administracion y de la respuesta que
por esto puedan dar a sus necesidades, aun cuando son consientes que no es un
producto terminado y que falta aprovechar todos sus recursos en pos de prestar
un mejor servicio, afinar la operacion y extraer de toda esa informacion y su
trazabilidad, los insumos suficientes en procura de tomar las mejores decisiones
en cuanto a temas macroempresariales, como de la misma operatividad de sus
unidades de negocio.
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Acto seguido, para el caso del factor comunicacion, existe una cercania entre la
calificacion de la IPS Buga y los directivos, quienes le posicionan en un rango
bueno, mientras que Tulud por lo demas lo ubican en una rango malo,
comparativamente por que para este Ultimo grupo, las comunicaciones aunque
llegaron de forma oportuna, y con los medios adecuados, muy seguramente no
movilizaron sentimientos por la implementacién, mas alla de lo técnico, vy
resintieron en gran medida la poca eficiencia de la mesa de ayuda en procura de
la solucién de inquietudes, solo que para la alta gerencia esto fue consentido en
razon a priorizar aquellas inquietudes mas apremiantes y que no implicaran
reiniciar el proceso de salida en vivo. En términos generales para estos tres
grupos de interés, el objetivo fue cumplido se entregoé la informacion pertinente y
bajo un mismo disefio, acerca de la herramienta que reemplazaria los sistemas
legados, se llevo a través de diversos medios de comunicacion, la gerencia se dio
a la tarea de preparar un grupo robusto de trabajadores de todas areas y
regionales, en pos de trasmitir a través de ellos los pormenores del cambio en su
sentir técnico y emocional que pudiera generar en los funcionarios, e igualmente
trataron de ser prudentes con aquello que pudiese generar panico entre los
mismos, de otro lado los colaboradores percibieron el compromiso de parte de la
gerencia para propiciar espacios de conversacion, reunion, tanto grupales como
individuales, como estrategia para resolver inquietudes, fallas de la herramienta, y
también para tratar asuntos emocionales derivados de la implantacion.

En la parte de liderazgo, la calificacion de estos tres grupos de interés, estuvo
pareja y ubicada en un rango bueno, pues para los colaboradores si hubo una
representacion importante de la alta gerencia durante los procesos de
implementacion, que aunque no fue constante si fue notable, y por su puesto para
los mismos directivos desde donde naci6é esta iniciativa y aun cuando fueron
consientes de no haber estado presentes todo el tiempo, si impulsaron el cambio,
jalonando los diferentes grupos de trabajo, asistiendo a los comités a los cuales
estaban adheridos en pro del seguimiento al proceso de implantacién, y como tal
en las ips desde sus jefes inmediatos, tanto ellos como sus colaboradores estan
de acuerdo con que los lideres de la organizacion procuraron el desarrollo de las
capacidades del personal, cuando algunos de ellos fueron promovidos al proyecto,
y otros fueron enviados a hacer parte de los promotores de cambio, asi mismo
subyace una division entre el estilo de liderazgo de la alta gerencia y los mandos
medios, siendo los Ultimos mas orientativos y carismaticos, mas cercanos a los
temores y miedos de la gente, sin restarle exigencia y cumplimiento de los
objetivos trazados, por el contrario la alta gerencia se percibe como una gerencia
del garrote y la zanahoria, es decir consientes de las flaguezas que como seres
humanos presentan los colaboradores, pero sin permitirles asumir actitudes
derrotistas, que afectaran el curso normal del cronograma, siempre instandolos a
continuar con todo y las fallas del proceso,
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En consonancia con la dimension anterior, las IPS’s en cuestion no estuvieron
totalmente de acuerdo con que la implantacion haya despertado una motivacion
preponderante hacia tal proceso, sin pretender decir que no lo estuvieron, que no
les animaron a hacerlo, pero ubicaron la calificacion general en un rango malo, por
el contrario los lideres mandos medios y directivos si opinaron que tanto ellos
como sus colaboradores lo estuvieron, por que entendieron e introyectaron la
necesidad del cambio y las razones que conllevaron esta decision y al mismo
tiempo se las transmitieron de ese modo a los colaboradores, pero de nuevo
marcando una brecha entre la alta gerencia y los mandos medios, la primera con
un matiz de firmeza, por encima de la escucha, y en el caso de la escucha la
delegaron en gran parte en los promotores de cambio, que para tal misién habian
sido preparados Yy los segundos con una combinacion mas homogénea de las
dos, procurando porque sus coequiperos entendieran que este proceso era como
un reto, que habia que lograr, para el que ya se habia avanzado y no era en la
parte final que habia que quedarse, que ya también se habian enfrentado otros
procesos de transformacion, que aunque no tan tecnoldgicos como este,
generaron caos, pero los habian superado, asi que este no podia ser de otra
forma.

Finalmente el factor resistencia al cambio, da a entender un personal con actitud
positiva, que comprende y esta dispuesto al cambio, y que observo
medianamente una resistencia al mismo por parte de los equipos de trabajo, es
decir se ubicdé dentro del rango normal de los efectos colaterales que estos
procesos generan, fortaleciendo el compromiso con dicha implementacion;
considerando ademas que la empresa esta realizando cambios permanentes en
procura de ser lideres competitivos en el sector, empero para los directivos
quienes de cierta manera son quienes evidencian los efectos de la resistencia,
resintieron en mayor proporcion tal reflejo, pues aunque aducen que esta
resistencia no fue mas all4 del impacto normal que un cambio de tal magnitud
conlleva, si fue persistente y generé dificultades, retrasos, que no fue posible
superar con refuerzos, charlas y reuniones, sino que incluso llevo a renuncias de
parte del personal, con el agravante que entre este mismo grupo admiten no estar
tan dispuestos a enfrentar futuros procesos de cambio, presumiblemente por la
cercania de algunos de sus miembros a la jubilacién; asi mismo queda claro que
su acompafiamiento fue mas en la parte técnica, del conocimiento de la
herramienta y que por mas temores, la implantacidon no debia ni retrasarse, ni
paralizarse, ni por el conocimiento, ni por el miedo o resistencia a este proceso de
transformacion. Y el que no estuviese dispuesto a cruzar ese umbral, tenia el
camino libre para tomar otros rumbos que no implicara el uso de esta herramienta.
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3.5. EXPERIENCIAS DE APRENDIZAJE CON LA IMPLEMENTACION DE
SAP- VERTICAL SALUD PARA LAS IPS DE BUGA Y TULUA.

Como parte importante de la generacion de conocimiento se aporta con el
proyecto de investigacién, experiencias de aprendizaje relacionadas con las
dimensiones evaluadas (planeacidon organizacional, comunicacion, liderazgo,
motivacion organizacional y resistencia al cambio), en razén a que contribuyan
como retroalimentacion para futuros procesos de cambios, no solo en términos
tecnologicos, sino para aquellos que involucren un cambio en la conducta del ser
humano.

3.5.1. Planeacion Organizacional. Con base en los datos analizados a partir de
los instrumentos cuantitativos y cualitativos aplicados a los grupos de interés, es
menester enunciar experiencias de aprendizaje y mejora en términos de
planeacién organizacional, que puedan contribuir al afinamiento de futuros
procesos de transicion que emprenda la Caja de Compensacion, bien de orden
tecnoldgico, de procesos, financieros, operativos, entre otros, para tal caso ellas
son:

o Basados en el incipiente conocimiento de la planeacion estratégica de la
empresa por parte de los colaboradores, que les impide de cierta manera inferir
la relacion existente entre estos aspecto y como esta implementacién es un
participante activo de la vision de largo alcance de la organizacion a través de su
circunscripcion en los objetivos estratégicos, o que ademas en consecuencia
propicia una total ignorancia frente al aporte que desde los roles de cada uno de
ellos, aporta al logro de la proyeccion fijada en dicha planeacion. En razén de
esto, se sugiere crear un programa de educacién continua sobre la planeacién
estratégica y vision de largo alcance de la Organizacion, que por demas,
sensibilice a los colaboradores sobre la importancia que su desempefio reviste,
orientado al direccionamiento Estratégico de la Entidad. Como complemento, es
igualmente necesario hacer hincapié sobre el hecho que los colaboradores no
reconocen el cambio generado con SAP, como coayudador en el cumplimiento de
metas, tanto del puesto, como de la unidad de negocio, soportado en ese mismo
desconocimiento de la planeacién estratégica, ya que es obvio que si no conocen
para donde avanza la organizacion, a donde quiere llegar, dificiimente puede
reconocer que este cambio sea una ficha importante para la consecucion de la
cadena de metas trazadas por la Empresa.

o Acto seguido persiste un postulado extraido del analisis de resultados,
relacionado con el supuesto que este cambio y especificamente la herramienta
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tecnolégica SAP, haya afectado de manera sustancial el servicio prestado a los
clientes, tanto en tiempos de espera, como en humanizacion del servicio; asi las
cosas seria conveniente esclarecer asertivamente cual es la causa real de una
posible deficiencia en la prestacion del servicio a partir de la llegada de esta
plataforma, es decir debiera definirse especificamente si las demoras en los
tiempos de atencién dependen de la lentitud de procesamiento de datos de la
herramienta o de la habilidad de quien lo ejecuta, a través de efectuar un estudio
actualizado, que investigue la causa real de los tiempos sobre extendidos de
espera, aunado a reforzar la humanizacion del servicio que deben conservar las
personas del Back office para con este tipo de clientes.

3.5.2. Comunicacion. A partir de los instrumentos cuantitativos y cualitativos
aplicados a los grupos de interés, es necesario enunciar experiencias de
aprendizaje y mejora en términos de la estrategia de comunicacion ejecutada
durante este proceso de implementacion, para asi contribuir a una mayor
divulgacion y motivaciéon de los participantes hacia la aceptacion y adaptacion sin
tanto traumatismo a futuros procesos de transicion que emprenda la Caja de
Compensacion.

o Dado que la Caja estara por un tiempo indefinido implementado cambios en
diferentes areas y de diversas connotaciones, bien cabe tener en cuenta que asi
como se comunica y se informa de la especificidad técnica y operativa de los
cambios, vale la pena retroalimentar pasado un tiempo prudencial de inicio del
cambio, al personal sobre los logros que para el caso ha generado SAP, sobre y
procesos, actividades que antes con otros sistemas 0 alln manuales no se tenian,
y hoy hacen permiten mayor eficiencia, rapidez, diligencia y aprovechamiento de la
informacion que llega actualizada.

o Segun los datos analizados del grupo de colaboradores, donde coinciden
en afirmar que la informacion entregada pese a ser oportuna y suficiente frente a
la cantidad de medios utilizados para llegar a todos los rincones de la
organizacion, ella en si misma no fue motivante, por el alto contenido técnico que
revestian, En este sentido, para el futuro es imperante que sin prescindir de la
informacion técnica que debe divulgarse, también se haga lo mismo con
informacion orientada a un ser humano, que tiene por demas una vida fuera de los
muros de la Caja, también esta lleno de tensiones, y de angustia por el proceso de
cambio que se ha iniciado, asi las cosas es importante disefiarla para que motive
y mueve los sentimientos de las personas, arrastrandolas a tener sentido de
pertenencia, compromiso, entusiasmo, Trabajando entre otros temas las ventajas
que trae consigo el cambio tanto para la organizacion y el logro de los objetivos,
como para el mismo ser humano y por qué no su hoja de vida.
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o Con referencia del tema de la mesa de ayuda, como medio creado para
recepcionar y solucionar inquietudes de orden técnico de la herramienta, frente a
la presumible ineficiencia y baja resolutividad de la misma para dichas consultas,
y dada la similitud de interrogantes emitidos por las diferentes &reas, frente a la
manipulacion de la misma, se sugiere el disefio de una plantilla de preguntas
frecuentes, que luego sean colgadas, en el portal que la entidad destine para este
fin, con facil acceso a los funcionarios, que al mismo tiempo genera una
descongestion en el &rea para resolver otras inquietudes de mayor envergadura,
finalmente cabe la idea de reforzar la logistica en mesa de ayuda, para hacer mas
eficiente este medio.

o De igual manera dado que la Caja desde el proceso de planeacion de esta
implementacion definié el area de mesa de ayuda como un solucionador de
posibles consultas e inquietudes por parte de los funcionarios al momento de
interactuar con la herramienta, no fue definido que primero estas inquietudes sean
resueltas entre el mismo equipo de trabajo o con sus lideres, puesto que algunas
de ellas pueden ser faciles de resolver e incluso no es necesario enviarlas a la
mesa para este fin y mas vale con ello se descongestiona dicha area y en
consecuencia puede ayudar a incrementar la eficiencia y resolutividad de la
misma. En suma se sugiere que por directriz se especifigue que las consultas,
primero se traten de solucionar con el equipo de trabajo y si lo requiere pase a
mesa de ayuda o acuda a la plantilla de preguntas frecuentes.

3.5.3. Liderazgo. Como se ha venido exponiendo, con base en los resultados y
analisis obtenidos partir de los instrumentos cuantitativos y cualitativos aplicados a
los grupos de interés, es importante enunciar experiencias de aprendizaje y
mejora en términos del estilo de liderazgo, que potencialice el carisma y
orientacion persistente entre el grupo directivo, para asi contribuir de una manera
mAas asertiva con la motivacion, aceptacion y resiliencia de los participantes hacia
futuros procesos de transicion que emprenda la Caja de Compensacion.

o Hablar de liderazgo es quizd hablar de la pieza mas importante que
conforma este rompecabezas de cambio organizacional con la implementacion de
SAP- Vertical salud, puesto que es imperante exponer que tanto la motivacion
como la misma gestion de la resistencia al cambio y/o la proporcién con que ella
se presente en un momento dado de cambio, sea este u otro que sobrevenga en
el futuro, depende en gran medida del estilo del lider, de su ejemplo, de la
motivacion y entusiasmo que el mismo tenga para con el proceso, con base en
esto, y dado que a los directivos les es dificil la presencia fisica permanente en
cualquier proceso de cambio, de implementacion, o de salida en vivo, seria muy
importante que previo comienzo de un cambio, si no pueden asistir al area. Para
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acompanfar a sus colaboradores y ofrecerles su apoyo, escucha y entusiasmo, lo
puedan hacer a través de video conferencia, con fecha y hora planeada, o con la
creacion de un video institucional motivacional identificado por cada sede, donde
los inviten a participar del cambio, a sensibilizarlos mas desde lo humano, y
también aprovechar para reforzar de que se trata el cambio por el que comienzan
a atravesar.

3.5.4. Motivacion Organizacional. Con referencia de los analisis obtenidos partir
de los instrumentos cuantitativos y cualitativos aplicados a los grupos de intereés,
se enuncian a continuacion experiencias de aprendizaje y mejora en términos
de agentes motivacionales, para incidir a que toda informacién, reunion, charla,
socializacion u explicacion cumpla con la tarea de informar, pero también con la de
movilizar sentimientos de pertenencia, compromiso, carifio y reto en el grupo
humano involucrado en el proceso de cambio.

o En consecuencia del aporte dado en la anterior dimension de liderazgo,
seria estratégico que adicional a cualquier estrategia que pudiera establecerse
para motivar al personal a adaptarse y aceptar el cambio, minimizando con ello su
percepcion negativa, asi como la resistencia al cambio, se involucraran las
personas claves, de caracter dinamico, cercano al personal, afines en afectos,
solidaridad, compafierismo, como impulsadores del cambio, llevando a que sus
compafieros asuman con mejor actitud el proceso de transformacién que se
requiera implementar.

o Ya desde el lider como forjador de ejemplo de conductas a seguir, de
cultura, es imprescindible que en estos momentos de coyuntura este lider, jefe, no
escatime en acompafar a su grupo, en estar pendiente de ellos, no solo desde el
escritorio, sino recorriendo con el personal en vivo y en directo las fases que se
vayan presentando durante el proceso. Asi mismo convendria después de que
pasen las primeras semanas de implementacion el poder salir a actividades
extramurales, lejos de la tension del cambio, de la misma herramienta, para que
compartan en otro ambiente, otro contexto diferente de la rutina incierta y
tensionante del cambio que los circunda.

3.5.5. Resistencia al Cambio. Finalmente y asi como se ha hecho con todas las
dimensiones anteriormente enunciadas, es menester presentar las experiencias
de aprendizaje y oportunidades de mejora , que valdria la pena validar y tener en
cuenta de acuerdo al contexto, para una efectiva gestion de la resistencia al
cambio que siempre se presenta en grupos humanos cuando se ven enfrentados
a procesos de transicion, en pos que a que esta gestibn, no se polarice en
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términos de ser tan laxa que genere desorden , ni tan estricta que lleve a sentir
miedo entre los colaboradores. Las experiencias son:

o Conforme a que en estos tiempos tan convulsionados y cambiantes, donde
el macro entorno afecta mas que nunca las decisiones y la vision de mediano y
largo plazo de una organizacion y donde ademas la Unica constante es el cambio,
es impajaritable que desde el Departamento de Gestion humana, a través de los
procesos de seleccion se propenda por la determinacién de empleados proclives
y abiertos al cambio, es decir indagar en profundidad quien de los elegibles
corresponde con esa persona asertiva, abierta y proactiva para con el cambio.

o Como en dimensiones anteriores como la planeacion organizacional y la
comunicacion, y como parte importante de la minimizacion de la resistencia al
cambio. Ademas de sus efectos colaterales, se hace hincapié en la posibilidad de
exponer, de contar por diferentes medios o canales de comunicacién los
beneficios de la herramienta tanto para la organizacién, como para el trabajador,
sobre la idea que hacerlo conlleva a una mejora sustantiva de su perfil profesional,
ademas de referir que al articularse con estas dimensiones ya mencionadas, dicha
implementacion no fue por simple moda o por improvisacion frente a que el medio
lo estaba exigiendo y como reaccion surgié SAP.

o En términos de capacitacion para los colaboradores, esta fue muy buena,
acorde y cumplida segun el tiempo programada para tal fin, pero especificamente
para los lideres esto no se dio en esos mismos términos, , por cuanto a ellos
especificamente nos se les brindo una capacitacién especial de acuerdo a su
perfil como gerente de unidad de negocio, y tuvieron que aprender con el tiempo
ciertos aspectos para obtener informacion vital para la administracién, es decir
gue es muy importante no dejar flancos por cubrir, es capacitar a todos aquellos
actores que incidan en la gestion administrativa, financiera, operativa y asistencial
de la unidad de negocio, maxime cuando se trata de sus propios gerentes.

Con ello concluyen las sugerencias y/o experiencias de aprendizaje que
guedaron luego del analisis exhaustivo de los datos referidos por los grupos de
interés a los cuales se les efectud la medicion de su percepcion frente al cambio a
partir de la implementacion de SAP - Vertical Salud, No obstante es bueno
sefalar que estas experiencias gravitaron sobretodo frente a la divulgacion
continua de la planeacion organizacional y del papel del lider como ejemplo y
motivador innato de los equipos de trabajo en procura de alcanzar objetivo,
cumplir metas y trascender a procesos de cambio, como el analizado durante toda
esta investigacion.
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4. CONCLUSIONES

Se logré describir el proceso de cambio organizacional vivido por la Caja
de Compensacion, en sus IPS’s, de Buga y Tulua, a través del esbozo
sintetizado de las herramientas tecnoldgicas que con anterioridad lideraban
la administracion de los procesos asistenciales y administrativos en cada
una, teniendo en cuenta que no era la misma, ya que para Tulua, se
contaba con SIIS, y en Buga operaba salud 100, Ilo que de hecho
presupone una base de datos de usuarios separada, cuyo manejo
financiero y administrativo debia ser migrado hacia otros aplicativos
tecnologicos bien de manera manual y en menor proporcion por interface,
pero que definitivamente posicionaban a la caja y a la subdireccion de
salud, en un nivel de menor competitividad para el sector que ya hablaba
de la administracion de las relaciones con los clientes, de la trazabilidad e
integralidad en la informacion, del control gerencial del costo y el gasto, de
las historias clinicas electronicas, pero que con esa fragmentacion de los
aplicativos y la esencia manual de la organizacién suponian ya una demora
en la migracion de datos, en la mineria de los mismos, en la presentacion
de informes, en el conocimiento del estado general de la caja y de los
usuarios que a través del contrato de capitacion con la EPS SOS,
accedian a los servicios a través de IPS’s Y Clinicas de la Caja, por lo
tanto es a partir de alli, como nace la necesidad imperante de comenzar un
proyecto de renovacion y actualizacion tecnoldgica que entre otros dieron
paso al proyecto de implementacion de un ERP y una Vertical de este para
el area de salud, que inicialmente se encargase de integrar trasversalmente
los procesos financieros de la caja, como compras, presupuesto, activos
fijos, contabilidad, tesoreria, para todos los negocios que conforman la caja
de compensacion, entre ellos el de salud y luego para integrar esa gestion
administrativa del ERP con este, se opté por el desarrollo de la vertical
como solucion exclusiva de las necesidades de IPS Y clinicas de la caja
tanto para la gestion administrativa, , como asistencial de los pacientes
propiamente dichos, respecto de la gestion de su historia clinica, agenda de
profesionales, asignacion de citas, administracion de para clinicos,
hospitalizacion, dado que todo esto queda registrado en la plataforma y
puede ser seguido en cualquiera de los puntos de atenciébn de la
subdireccién entre ellos las ips de Buga y Tulud, sin que ello signifique la
separacion de la gestion administrativa y financiera de la asistencial, sino
qgue por el contrario unifica y se retroalimentan entre si, propendiendo por
una toma de decisiones soportada en datos reales y actualizados.

En suma se pudo establecer la percepcion de los colaboradores de las
IPS’s de Buga y de Tulua, frente a la implementacién emprendida a través
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de SAP- Vertical salud, cuyo niveles de calificacion no marcaron una
brecha marcada entre una y otra frente a los temas abordados en el
instrumento utilizado para medir este indicador, tan solo presentaron
diferencias en la dimension de planeacion organizacional y comunicacion,
por cuanto las dos IPS’s objeto de estudio en términos de percepcion,
exponen equivalencia frente a su posicion asertiva y de apertura frente a
este proceso de implementacion, tan solo para la IPS Buga persiste un no
reconocimiento de los componentes que integran la planeacion estratégica
de la organizacion, es decir de la proyeccion de mediano y largo alcance
de la organizacion, por lo tanto no articulaban esta implementacion, con la
vision de la misma, y para Tulua, fue un poco menos efectiva la
comunicacién desplegada para la divulgacién de esta implementacion en
razon a que ella no movilizo en gran medida sentimientos hacia la dicha
implementacion y todo comunicado fue disefiado mas vale con contenido
técnico, adicional que el area encargada de la resolucion de inquietudes no
fue en gran medida ni eficiente ni tan resolutiva, como lo esperaban quienes
empezaban a interactuar con el software. Por lo demas en las dimensiones
de liderazgo y resistencia al cambio presentaron una calificacion igualitaria
y positiva frente al nivel de percepcion, dado que contaron con lideres tanto
legitimos como delegados, comprometidos con el logro de la
implementacion, resolviendo sus inquietudes, haciendo un
acompafiamiento orientativo de sus temores y tensiones, llevandolos a ver
sus beneficios y comprender su curva de aprendizaje, sin atropellarles,
pero tampoco sin pretender que no les exigiesen el cumplimiento de metas
para con dicha implementacion. Luego la dltima de las aristas tenidas en
cuenta dentro de la evaluacion fue la de motivacién, la cual para ambas
IPS’s, no fue precisamente bien calificada, dado que no estdn de acuerdo
gue este cambio tecnoldgico haya contribuido a un mejor ambiente laboral,
todo lo contrario, genero como todo cambio crisis al interior, ni tampoco que
ella haya mejorado los puestos de trabajo, puesto que sea con este
software o con uno XYZ, se deben seguir cumpliendo unas actividades, ya
delineadas dentro de los procesos, que no cambiaron. Mas vale se origino
una mayor cantidad de tareas, porque SAP es mas robusta y requiere un
mayor diligenciamiento de items por actividad. Finalmente no puede
catalogarse si la percepcion fue buena o mala frente a la implementacion,
mas bien es estable, y con resultados acordes con un proceso de
transformacion de tal magnitud, para una empresa tan grande, con gran
cantidad de negocios y de IPS’s por alinear.

En el caso de la percepcion de los directivos los resultados arrojados fueron
totalmente los esperados para este grupo, ya que en términos cuantitativos
los resultados oscilaron con calificaciones de buenos para todas las
dimensiones, desde la planeacion organizacional hasta la resistencia al
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cambio, confirmando su conocimiento pleno de las caracteristicas de la
implementacion, de la necesidad de hacerlo, de su articulacion total con la
vision estratégica de la organizacion, al mismo tiempo que como
disefiadores de la campafia de divulgacion de esta implementacion,
asienten estar de acuerdo con la efectividad de esta a través de los
diferentes medios y temas abordados por ella y la cobertura que se logro
en todos los niveles de la Caja, ademas que como precursores Y lideres en
legitimo reconocimiento jerarquicamente hablando se reconocen como
lideres exigentes, pero atentos y comprensivos de las necesidades que
genera el cambio en el grupo humano, tanto a nivel técnico, operativo,
como personal y emotivo del mismo, procurando siempre por abrir la mente
a la transformacion como un estilo de vida que se debe aceptar y adoptar
no solo para este caso, sino para los que en el futuro se daran, cuyo
compromiso con esto fue tal, que recurrieron a herramientas de ultima
moda en la gestion administrativa como fue la creacibn de un grupo
interdisciplinario de colaboradores de todas las areas y nivel de jerarquia,
gue entendiera, introyectara y multiplicara informacion relacionada con el
cambio en lo técnico, como en sus beneficios y en la minimizacion de
resistencia al cambio, lo que indiscutiblemente para ellos conllevo a
entenderse como un grupo de agentes de cambio, de agentes motivadores
con un cierto nivel de exigencia dado su rol, para que dicha implantacién no
sucumbiese ante la tensién exponencial que pudiera arrastrar esa
incertidumbre normal de los colaboradores, que dada la cantidad de
trabajadores activos propiciara un caos de proporciones incontrolables. De
otro lado estos resultados y la lectura que de ellos se extrae son
equiparables con las posturas percibidas de ellos, en el analisis del
instrumento cualitativo aplicado, el cual abordando los mismos temas que
para el cuantitativo, confirman con palabras lo que a través de la medicién
literalmente hablando se extrajo, basandose en que para ellos el cambio ha
sido positivo, necesario y acorde con la proyeccion de la caja en el largo
plazo, como miembro activo del sector de las Cajas de Compensacion y
especificamente de la Subdireccién de salud, como parte importante de su
gremio, que aunque costoso, es una herramienta que ubica a la
organizacibn en una Orbita mundial, fortaleciendo su competencia y
eficiencia en los procesos administrativos y asistenciales, que le otorgan
ventajas y la siguen posicionando como una de las empresas de mayor
valor proyectado en el pais. No obstante tacitamente para este ultimo tipo
de medicién, se definié una linea de divisibn de pensamiento entre los
directivos de alta gerencia y mandos medios, por cuanto su estilo mantiene
una constante de ser lideres orientativos y carismaticos, la proporcién de un
grupo y otro varia, ademas del enfoque con que lo ejecutan, frente a temas
como la motivacién y la gestion de la resistencia al cambio. Por cuanto para
la alta gerencia la directriz es muy clara, se entrega la informacion, se
cuenta de las ventajas, se ubica una mesa de ayuda que propenda por la
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resolucién de las inquietudes, pero para nada consienten la exageracion de
la tension, de hecho procuran con una actitud firme el logro de las metas
propuestas alrededor de la implementacion, y si en efecto el personal no
logra adaptarse a la herramienta a la cultura subyacente de SAP, pues no
ven problema en dar via libre para la busqueda de nuevos horizontes e
incluso ellos mismos proponen la terminacion de contratos si es el caso.
Diferente un poco de los mandos medios, que sin perder de vista el nivel de
exigencia y compromiso para con el proyecto, ellos por estar vivenciando
mas de cerca dichas implantaciones con el personal, procuran un nivel de
paciencia mayor, por ende son menos susceptibles de la curva de
aprendizaje y asumen estar atentos de ayudar y jalonar los grupos y las
personas para que puedan adaptarse al cambio y atravesar el umbral de la
desesperanza.

Comparativamente estos tres grupos de interés pese a presentar
similitudes en cuanto a promedios generales de calificacién, no es dificil
determinar que persiste una brecha conceptual que los envuelve, debido a
las caracteristicas, perfiles y roles que cada grupo desempefia en la
Organizacion, lo que hace que sus posturas sean sustancialmente
diferentes no tanto en su forma, como en su fondo, puesto que son
precisamente los Directivos de quienes dependid la decisibn de
implementar un cambio, una renovacion tecnolégica de tal magnitud que se
alineara con su direccionamiento estratégico encontrando consolidacion en
la evolucion de la marca, de los procesos y de la organizacion con esta
renovacion, ademas de que con ello aportan a la cadena de valor de la
Caja, Asi mismo consientes que no es un producto terminado y que falta
aprovechar todos sus recursos en pos de prestar un mejor servicio, afinar
la operacién y extraer de toda esa informacion y su trazabilidad, los
insumos suficientes en procura de tomar las mejores decisiones en cuanto
a temas macroempresariales, como de la misma operatividad de sus
unidades de negocio. Igualmente estos se preocuparon por disefar
estrategias de comunicacién que dieran la mayor cobertura posible a
todos los trabajadores de la Caja y estos a su vez observaron la
preocupacion de la organizacion por informarles de los pormenores del
cambio, aunque fuese de un mayor nivel técnico que en su sentir humano.
De otro lado estos tres grupos de interés convienen afirmar que los que
son directivos y los que son guiados por estos, presentan un liderazgo
activo, de apertura al cambio, con disposicion y escucha de sus
colaboradores, como factor generador de autoconfianza en grupos
participantes de procesos de transicion. Luego en cuento a motivacion
organizacional y resistencia al cambio sus posturas nuevamente difieren
por cuanto para los directivos la motivacion fue total, por que aducen que
los colaboradores, entendieron e introyectaron la necesidad del cambio y
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las razones que conllevaron esta decision y al mismo tiempo se las
transmitieron de ese modo a los colaboradores, no obstante los
colaboradores no estuvieron de acuerdo con esto, sin pretender decir que
no estuvieran motivados, pero fue sobretodo porque lo asumieron como un
reto por alcanzar, por el hecho que ya habian superado otros procesos de
cambio y este no seria la excepcion. Finalmente es bueno sefialar que la
resistencia al cambio para este grupo de directivos fue abordada en
términos del no conocer, por lo cual su plan de intervencion correspondia
con tal premisa, reforzando capacitacion mas desde lo técnico, no tanto en
el ser.

o Con la firme idea de retroalimentar a la Caja con experiencias de
aprendizaje para el emprendimiento de futuros procesos de transformacién
y cambio organizacional cabe sefalar que estas experiencias gravitaron
en gran medida frente a la divulgacion continla de la planeacién
organizacional, como medio para propiciar en el colaborador la
identificacion instantanea de los cambios emprendidos y por hacer en el
futuro préximo como resultado de la puesta en marcha del plan estratégico
de la empresa, no como respuesta a una moda O a una reaccion
improvisada exigida por el entorno adyacente. Ademas de plantear el
papel del lider como ejemplo y motivador innato de los equipos de trabajo
en procura de alcanzar objetivos , cumplir metas y trascender a procesos
de cambio, gestionando asertivamente la resistencia al cambio como
efecto natural de todo procesos de transicion, como el analizado durante
toda esta investigacion, que presupone para esta Ultima idea, que en un
porcentaje importante esta tarea fue delineada y delegada desde la
formulacion del cambio al grupo de promotores de cambio, formados para
dicho fin.
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5. RECOMENDACIONES

En términos generales, La Caja de Compensacion debe procurar potencializar y
capitalizar aquellos factores, actividades que han sido percibidos positivamente
durante todo el proceso de implementacion y hasta ahora estabilizacion de la
plataforma como por ejemplo la iniciativa de los espacios de conversacion y
dialogo en pos de resolver inquietudes, revisar compromisos Yy superar las
incertidumbres generadas por el cambio acaecido. Asi como fortalecer un estilo
de liderazgo mas orientativo, que edifique e impulse las iniciativas de cambio en
el grupo humano dado que la motivacion de estos y la misma gestion de la
resistencia al cambio y/o la proporcion con que ella se presenta en un proceso de
cambio, depende en gran medida del estilo del lider, de su ejemplo, de la
motivacion y entusiasmo que el mismo tenga para con el proceso.

De otro lado y basado sobre la idea subyacente recolectada durante el estudio,
es conveniente ahondar sobre una resistencia que persiste en las Regionales
respecto de la centralizacion de algunos procesos, que no revisten importancia
crucial para el cumplimiento del estandar SAP, pero que para la prestacion del
servicio si es preponderante ser diligentes y efectivos en la solucién, situacion que
para la fecha no se da, por cuanto toda autorizaciébn bien de mayor o menor
cuantia debe ser autorizada a nivel central, y esto conlleva a demora excesiva en
la solucién y por ende una insatisfaccion del cliente interno y del externo, que no
comprende los procesos internos que deben cumplirse segun lo exigido, aun para
cosas simples y sencillas, que por manejo podrian solucionarse autbnomamente
en las regionales, cuidando de no ir en detrimento del patrimonio o del
presupuesto trazado.

Sin pretender ser repetitivos en el tema, es imperativo que se propenda por la
educaciéon continua de la proyeccion de la organizacion a futuro, de su carta de
navegacion, tanto para los colaboradores activos, como para aquellos de nuevo
ingreso, como parte del proceso de induccion y entrenamiento del cargo, puesto
que esto les permite vislumbrar para donde avanza La Caja, y asi relacionan
como desde su rol contribuyen al logro de esos objetivos estratégicos, esa vision
definida en dicha carta.
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o |La implanentacién de SAP - Vertical Salud ayudé a cumplir con los objetivos estratégicos de Comfandi

Anexo A. Modelo instrumento encuesta

PERCEPCION DEL CAMBIO ORGANIZACIONAL A PARTIR DE LA
IMPLEMENTACION DE SAP-VERTICAL SALUD TULUA y BUGA

Presentacion:

Esta es una investigacibn académica y los resultados se manejaran a través de
conclusiones globales, no habré identificacion de personas, de tal manera que los datos
que usted suministre permaneceran anénimos Yy seran tratados con estricta
confidencialidad. Si considera que alguna pregunta no la debe responder, sea por
razones personales o laborales, estd en toda libertad de no hacerlo.

Presentamos el instrumento para recolectar la informacion necesaria y de esta manera
diagnosticar la percepcibn de cambio con la implementacion de SAP.

El formulario que se presenta a continuacién, consta de 5 categorias distribuidas con un
total de 28 preguntas de diferente naturaleza, los cuales determinan, de una u otra
manera, la percepcion del cambio , los cuales le solicitamos contestar de la manera mas
objetiva posible.

La escala de calificacion estid entre el 1y el 5, en donde el 1 es que est4 totalmente en
desacuerdo y 5 totalmente de acuerdo, usted debera sefialar con una X o dar una
calificacion de acuerdo a su percepcion al respecto del aspecto que se esté evaluando.

Datos Generales del encuestado:
Nivel Educativo: Primaria__ Secundaria __ Técnico ___ Tecnllogo
Profesional Posgrados

Genero: F M

ENCUESTA

Marque con una X teniendo en cuenta la siguiente escala

1_Totalmente en desacuerdo 2 3 [ 5 Totalmente de amerdo | NS/NR |

Planeadén organizadonal

La implanentacién de SAP - Vertical Salud apunta al cumplimiento de la vision y mision de Comfandi

1 2 3 4 5 NS/NR

Totalmente en desarnerdo Totalmente de amerdo

1 2 3 4 5 NS/NR

Totalmente en desarnerdo Totalmente de amerdo
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3 ILa implementacion de SAP - Vertical Salud contribuy6 al cumplimiento de metas de Salud IPS

1 2 3 4 5 NS/NR
Totalmente en desacuerdo Totalmente de acnerdo
ILa implementacion de SAP - Vertical Salud contribayo a mejorar el servicio a los clientes
1 2 3 1 5 NS/NR
Totalmente en desacnerdo Totalmente de acnerdo
5 IMq'm'é 1a IPS con la implementacion de SAP - Vertical Salud
1 2 3 1 5 NS/NR
Totalmente en desacuerdo Totalmente de acnerdo
6|La implementacion de SAP - Vertical Salud es importante para el desarrollo de su cargo y su cumplimiento de metas
1 2 3 1 5 NS/NR
Totalmente en desacnerdo Totalmente de acnerdo
Comunicacién
1 ILa decision de implementar SAP - Vertical Salud fue comunicada de manera clara y abierta en todas las areas
1 2 3 4 5 NS/NR
Totalmente en desacnerdo Totalmente de acnerdo
2|L0smedioslnilizadospam informar acerca de la implementacion de SAP - Vertical Salud fueron los adecuados
1 2 3 4 5 NS/NR

Totalmente en desacnerdo

Totalmente de acnerdo

Durante la implementacion se crearon espacios de

procesos de SAP - Vertical Salud por

3|parte de la organizacion
1 2 3 1 5 NS/NR
Totalmente en desacuerdo Totalmente de acuerdo
4|Se puede conseguir facilmente informacitn respecto a dudas que se tengan con e manejo del sisterna
1 2 3 4 5 NS/NR
Totalmente en desacuerdo Totalmente de acuerdo
5 ILa informacion emitida durante el proceso de implementacion de SAP - Vertical Salud fue motivante para usted.
1 2 3 4 5 NS/NR
Totalmente en desacnerdo Totalmente de acuerdo
Liderazgo
1 ILa Alta direccion de la erganizacion se involucr6 y particip6 activamente de la implementacion
1 2 3 4 5 NS/NR
Totalmente en desacuerdo Totalmente de acnerdo
1 |8 jefe inmediato impuls6 la implementacién de SAP - Vertical Salud
1 2 3 1 5 NS/NR

Totalmente en desamnerdo

Tolalmente de anerdo
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Su jefe mmediato lo motivo pamanentemente hacia el desarrollo del cambic

1 2 3 4 5 NS/NR
Totalmente en desacnexdo Tolalmente de acnerdo
Su jefe mmediato impulso el desarrollo sus capacidades para la implementacién del SAP - Vertical Salud
1 2 3 4 5 NS/NR
Totalmente en desacnerdo Totalmente de amerdo
Considero que mi jefe inmediato escuchd mis inquietndes sobre la implementacion de SAP - Vertical Salud
1 2 3 4 5 NS/NR
Totalmente en desacnexdo Tolalmente de acnerdo
Considero que mi jefe inmediato es un lider promotor de cambio
1 2 3 4 5 NS/NR
Totalmente en desacnexdo Tolalmente de acnerdo
Motivacién organizacional
Con la implementacion de SAP - Vertical Salud estuve muy motivado a ser parte del cambio
1 2 3 4 5 NS/NR
Totalmente en desacnexdo Tolalmente de acnerdo
ILa empresa me motivo constantemente a participar positivamente del cambio
1 2 3 4 5 NS/NR
Totalmente en desacnexdo Tolalmente de acnerdo
IEl apoyo de mi empresa es importante para asumir retos laborales
1 2 3 4 5 NS/NR
Totalmente en desacnexdo Tolalmente de acnerdo
Con la implementacion de SAP - Vertical Salud siento que mi puesto de trabajo mejord
1 2 3 4 5 NS/NR
Totalmente en desacnerdo Totalmente de amerdo
Con la implementacion de SAP - Vertical Salud siento que mejord el ambiente laboral
1 2 3 4 5 NS/NR
Totalmente en desacnexdo Tolalmente de acnerdo
Resistencia al cambio
Tuve una actitud positiva fresite al cambio
1 2 3 1 5 NS/NR
Totalmente en desacnerdo Totalmente de amerdo
Comprendo la necesidad del cambio con la implementacién SAP - Vertical Salud
1 2 3 1 5 NS/NR

Totalmente en desamnerdo

Tolalmente de anerdo
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Canso resistencia la implementacion de SAP - Vertical Salud entre el grupe de colaboradores

1 2 3 4 5 NS/NR
Totalmente en desacuerdo Totalmente de acnerdo
IEnC(Inﬁmdi adoptames de contimo mevas y mejores formas de hacer las cosas
1 2 3 4 5 NS/NR

Totalmente en desamnerdo

Tolalmente de anerdo

IEstlmyestoya]m moitivado a ser parte activa del cambio con SAP - Vertical Salud o con oiras procescs que implemente la empresa

1 2 3 1 5 NS/NR
Totalmente en desacucrdo Totdmente de acuerdo
IEl entrenamiento impartido durante la implementacion de SAP - Vertical Salud fue el adecnado para mi preparacion
1 2 3 4 5 NS/NR

Totalmente en desamnerdo

Tolalmente de anerdo

Comentarios y sngerencias adicionales
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Anexo B: Modelo de instrumento entrevista

FORMATO MODELO ENTREVISTA

Aspecto 1: Planeacién organizacional

1. ¢ En qué momento decide planearse la implementacion de SAP, qué motivacion se
presento para esto?

2. ¢En comparacion de esta organizacion en la actualidad, con la de hace 10 afios,
¢qué cambios se han suscitado? Y cudles han sido sus resultados?

3. ¢Qué actividades se planearon en la gestion del talento humano para la
implementacién de SAP?

4. ¢Qué actividades se planearon con la implementacion de SAP en la parte
operativa y financiera para mitigar el impacto del cambio?

5. ¢Como se tomo la decision qué fuese SAP y no otra herramienta. ¢Qué motivo
esta decision?

6. ¢, En qué areas cree usted qué hubo mayor impacto de SAP?

7. ¢ En qué ha consistido el proyecto de la Vertical Salud para usted?

Aspecto 2: Comunicacion

8. ¢ En qué ha consistio la estrategia de comunicacién de la Vertical Salud?

9. ¢Las comunicaciones a los colaboradores respecto al cambio de SAP fueron
claras y abarcaron en su totalidad a las IPS de Buga y Tulud?

10. ¢Cémo se manejaron las inquietudes qué surgian de los colaboradores en
cuanto a SAP?

Aspecto 3: Liderazgo

11. ¢ Cuales fueron las indicaciones de usted como lider y de los qué tiene a su
cargo, en procura de manejar el cambio y la tensién de las personas?

12. ¢Cuél fue su ingerencia frente a temas inherentes del cambio, como:
Comunicacion del cambio -Estilo y formacion de lideres del cambio, Resistencia del
mismo, motivacion-

Aspecto 4: Motivacion Organizacional

13. ¢Considera que los colaboradores de la IPS estuvieron lo suficientemente
motivados para el cambio? ¢ Cual cree qué fue la razon?

14. ;Qué otros mecanismos utilizaba usted para motivar los colaboradores de la
IPS?

Aspecto 5: Resistencia al Cambio

15. ¢Este cambio ha sido exitoso? ¢En qué términos?(tecnoldgicos, de
productividad, gestion del cambio)

16. ¢ Como se enfrento la resistencia al cambio presente entre el grupo humano?

17. ¢ Ante la inminente resistencia al cambio como efecto normal de toda transicion,
cual fue su posicion, como se intervino?

18. ¢ Qué tipo de resistencia se presento y a qué nivel ?, de no querer, no poder o
no conocer?
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