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Resumen

Esta investigacién analiza la estructura del Programa de Apoyo al Recién Nacido, parte de las presta-
ciones del Sistema Integral a la Infancia de Chile Crece Contigo, desde una perspectiva intersectorial.
Se examina la implementacién y la coordinacién de Programas intersectoriales en los que participan
distintos sectores, tanto gubernamentales como privados. Se concluye que los principales fallos estdn
asociados a una mejora de la gestién del programa y no a cambios en su estructura organizacional. Se
recomienda fortalecer los talleres prenatales, contar con personal a nivel de la Red Hospitalaria direc-
tamente asociado al Programa e implementar un sistema de registro y gestién que permita superar las
brechas de informacién y fortalecer la totalidad del Programa.

Palabras clave: Coordinacién intersectorial, implementacién de politicas piblicas, Desarrollo
Infantil Temprano.

The Intersectoral Coordination Challenges: Analysis of the Support Newborn Program

Implementation
Abstract

This research analyzes the structure, from an intersectoral perspective, of the Programa de Apoyo al
Recién Nacido (PARN), part of the benefits of the Integrated System for Children named Chile Crece
Contigo. It examines the intersectoral programs implementation and coordination in which various
sectors, both governmental and private are involved. The research supports the conclusion that major
failures are related to an improvement in PARN management and not to changes in its organizational
structure. It is recommended to strengthen the educational module by reinforcing prenatal workshops,
having a staff at the hospital network level directly associated with the Program and implementing a
registration and management system to overcome information gaps and strengthen the entire Program.

Keywords: Intersectoral coordination, public policies implementation, Early Childhood
Development.
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Los desafios de la coordinacion
intersectorial

Las desigualdades en los primeros anos de vida
constituyen un aspecto esencial de la superacién de
la pobreza, en el entendido de que el nacimiento y
la infancia forman parte de un periodo fundamental
para el desarrollo y la salud de las personas a lo
largo de todo el ciclo de vida.

La multidimensionalidad de las causas que influ-
yen sobre la vulnerabilidad social y la pobreza, im-
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pulsan a que las politicas publicas disenadas pa-
ra abordar estos fenémenos se aborden desde una
perspectiva intersectorial, ya que requieren de re-
laciones entre distintos sectores para la solucién de
problemas, suponiendo un un proceso que integra
lo politico y lo técnico, lo participativo y lo concer-
tado, lo vertical y lo horizontal, con alcances macro,
meso y micro.

En Chile, las politicas publicas orientadas a la
primera infancia brindan prestaciones de caracter
universal, teniendo como horizonte eliminar las de-
sigualdades que se generan en el origen social al mo-
mento de nacer. La institucionalizacion del Progra-
ma Chile Crece Contigo (CHCC) como una politi-
ca publica estable, comprehensiva, intersectorial y
de multiples componentes, considera un conjunto
de prestaciones interrelacionadas que se ejecutan a
través del Programa Educativo Masivo, el Progra-
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ma de Apoyo al Desarrollo Biopsicosocial, el Pro-
grama de Apoyo al Recién Nacido/a y las Presta-
ciones diferenciales de acuerdo a las caracteristicas
particulares de los ninos y ninas. El Programa de
Proteccién Integral a la Infancia de CHCC, tiene
un sello multisectorial y orientado a resultados, po-
see ademds un disefio de subsistemas para la aten-
cién a la primera infancia, brindando cobertura des-
de la gestacién hasta los 4 anos de edad, a través
del Programa de Apoyo al Desarrollo Biopsicoso-
cial (PADBS) y el Programa de Apoyo al Recién
Nacido (PARN).

La implementacién de politicas ptiblicas es “en si
misma fuente de problemas complejos que no pue-
den solucionarse ‘ajustandose’ mejor a lo planifi-
cado o exigiendo a los disenadores que revisen la
tarea” (Cortdzar Velarde, 2006); mds atn, cuan-
do estas politicas ptblicas son implementadas in-
tersectorialmente, implican necesariamente interac-
cién entre distintos actores o sectores, con valores,
visiones e ideas de la realidad distintos.

De esta forma, el objetivo de la investigacién es
describir el modelo de gestién, la estructura, los
procesos de implementacién y la coordinacion del
Programa de Apoyo al Recién Nacido (PARN), des-
de una perspectiva intersectorial, buscando identifi-
car y analizar los actuales fallos o cuellos de botella
del Programa.

Programas sociales intersectoriales:
Los desafios de la implementacion

Los programas de proteccién social latinoameri-
canos han puesto el problema de la intersectoriali-
dad en el primer plano. En la medida en que la po-
breza es un problema multidimensional, este debe
ser intervenido desde diversos sectores del aparato
publico. La intersectorialidad es fundamentalmente
un proceso politico que implica la integracién, la
inclusividad y la mancomunidad. La cooperacién
intersectorial es posible mediante la consciencia de
que existe un problema social, transversal, que no
puede ser resuelto de forma exclusiva por un sec-
tor. El fundamento técnico de la intersectoralidad
se basa en dos premisas: que la integraciéon entre
sectores posibilita la busqueda de soluciones inte-
grales y que las diferencias entre los distintos sec-
tores pueden resultar productivas para resolver las
problematicas sociales, generando las mejores solu-
ciones (Cunill-Grau, 2014).

Desde el punto de vista conceptual, la coordina-
cion refiere a “la necesidad de asegurar que las dis-
tintas organizaciones, publicas y privadas, respon-
sables de la formacién de las politicas publicas, tra-
bajen juntas para no producir redundancia ni bre-
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chas en la entrega de los servicios” (Peters, 1998).
Esta necesidad resulta de “la diferenciaciéon de ac-
tores por su insercién en esquemas de divisién del
trabajo, ya sea al interior de organizaciones, entre
conjuntos organizaciones o entre actores diversos en
el plano social” (Echebarria, 2008). Comprende re-
glas, disenios y procedimientos de tareas dirigidos
a lograr la complementariedad y/o la agregabilidad
intencionadas de contribuciones y comportamientos
de participantes en arreglos sociales multiactorales”
(Martinez, 2010). Se pueden distinguir cuatro tipos
de sinergias: las cognitivas, las de procesos y activi-
dades, las de recursos, las de autoridad y la cultural
o ideoldgica (Licha y Molina, 2006).

En las politicas ptublicas intersectoriales, la im-
plementacion es una puerta de acceso al aumen-
to de oportunidades en agregacion de valor de la
politica. Esto implica, necesariamente, una interac-
cién estratégica entre distintos actores o sectores,
con valores, visiones e ideas de la realidad distin-
tos. El grado de cooperacion al que las partes in-
volucradas arriben mediante los continuos procesos
de negociacion intersectorial, determinaran la ca-
pacidad de la politica piblica para generar valor
ptblico (Cortdzar Velarde, 2006).

La coordinacién puede ser en sentido vertical,
ascendente y descendente de la jerarquia; u, ho-
rizontal, la que propicia dentro del mismo nivel
jerarquico la coordinacién entre las diversas uni-
dades. De esta forma, las organizaciones tienden a
apelar a cuatro mecanismos de coordinacién verti-
cal: a través de las referencias jerdrquicas, a través
de las reglas y planes, a través de una sumatoria
de puestos o niveles jerarquicos, y por ultimo, su-
mando sistemas verticales de informacién. Para la
coordinacién horizontal tiende a darse a través del
papeleo, el contacto directo, roles vinculantes, equi-
pos de trabajo o la instalacién de comités perma-
nentes (Mintzberg, 1988).

El modelo organizacional de Mintz-
berg

El modelo de Mintzberg (1988) es particular-
mente Util para el estudio de procesos de integra-
cién multisectorial. Este visualiza las organizacio-
nes compuestas por seis partes fundamentales: el
nticleo operacional, el apice estratégico, la linea me-
dia, la tecno estructura, el staff de soporte y la cul-
tura. Se suman los agentes externos (servicios terce-
rizados) y el sistema tecnoldgico y de informacién,
éste ultimo transversal a todas las etapas y actores
del proceso de implementacién.

Estos componentes mantienen su cohesién me-
diante mecanismos de coordinacién. Mintzberg de-
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fine seis: adaptacién mutua, supervisiéon directa,
normalizacién de procesos, de resultados, de habili-
dades y normas, y comunicacién (Mintzberg, 1988).
En la mayoria de las organizaciones, se hacen pre-
sentes los distintos mecanismos de coordinacién,
dando preferencia a uno de ellos. La organizacién
es inducida a disenarse como una configuracién es-
pecifica: empresarial, maquinal, profesional, diver-
sificada, innovadora, misionera o politica.

De esta forma, cualquier organizacion puede con-
cebirse como el conjunto de todas las formas en que
se divide el trabajo en distintas tareas, consiguiendo
luego su coordinacién (Mintzberg et al., 1997). Este
enfoque se basa en dos premisas: en la especializa-
cion y division del trabajo y en que las organizacio-
nes se ven sometidas a un ambiente hostil que las
obliga a mantener una cierta consistencia interna
para enfrentarlo. La divisién del trabajo es enten-
dida como un proceso descentralizador mediante el
cual se implementa la politica publica, presentando
una apariencia unitaria. En este escenario y en el
contexto de la implementacion, el poder de decisién
pasa del apice estratégico a los directivos divisiona-
les, pero el modelo de divisién del trabajo no se
agota en la descentralizacién del poder.

La especializacién del trabajo y la coordinacién
entre labores especializadas, son dos factores fun-
damentales para dar forma a la estructura de una
organizacién. La propuesta de Mintzberg acerca de
los distintos tipos de estructura organizacional, se
basa en las distintas maneras como pueden coor-
dinarse las actividades especializadas, esto es: es-
tandarizacién de procesos, resultados o habilidades,
supervisiéon directa y ajuste mutuo entre quienes
cooperan.

Las estrategias disenadas por las organizaciones,
deben poseer parametros que dependeran de las cir-
cunstancias. La primera serie de pardmetros esta
asociada al diseno de las posiciones individuales
dentro del programa: la especializacién del traba-
jo, la formalizaciéon del comportamiento, la capa-
citacion y el adoctrinamiento. La segunda serie de
parametros, se asocia a la red que genera subuni-
dades: la agrupacién de unidades y el tamano de
las unidades. La tercera serie de parametros, esta
asociada a los vinculos o encadenamientos laterales
usados para encarnar la superestructura: los siste-
mas de planeamiento y los dispositivos de enlace.
El cuarto y tdltimo parametro, esta asociado con
la toma de decisiones: la descentralizacién verti-
cal y horizontal (Mintzberg et al., 1997). Sobre los
parametros influyen ciertos factores de contingen-
cia, también llamados “factores situacionales”, co-
mo la edad, el tamafio, el sistema técnico, el am-
biente y el poder (Mintzberg, 1988).
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Se anaden, como parte integrantes de la estructu-
ra, el sistema tecnolégico e informatico y los provee-
dores. Cada nivel sera estudiado segiin una bateria
de indicadores también propuestos por Mintzberg
(1988): mecanismos de coordinacidn, configuracio-
nes, impulsos, parametros, elementos situacionales,
entorno y poder para dar respuesta a tres dimen-
siones: financiera, institucional y organizacional.

Programas de Desarrollo Infantil

Temprano (DIT) en Chile

La politica publica dirigida a la primera infancia
en Chile, estd compuesta de un conjunto diverso
de programas. Entre estos se cuentan intervencio-
nes de tipo sectorial, intersectorial, multisectorial e
integral. La figura 1 presenta un inventario de los
programas de DIT de Chile, segtin el tipo de inter-
vencion.

La totalidad de estas intervenciones se encuen-
tran organizadas en el marco de la politica publi-
ca Chile Crece Contigo (CHCC), cuyo eje es el
programa de Apoyo al Desarrollo Biopsicosocial
(PADBP), que realiza el seguimiento a la trayec-
toria de desarrollo de los ninos desde el primer con-
trol prenatal, hasta su ingreso en el sistema esco-
lar, alrededor de los 5 anos de edad. Chile Crece
Contigo, pertenece al Sistema de Proteccién Social
denominado Subsistema de Proteccion Integral a la
Infancia, dependiente del Ministerio de Desarrollo
Social. Su mision institucional es contribuir al desa-
rrollo del pais con integracién y proteccion social de
las personas, mediante el analisis, diseno, coordina-
cién, ejecucién y evaluaciéon de politicas sociales,
planes y programas; la evaluacién de las iniciativas
de inversion publica; la provision de informacion y
analisis acerca de la realidad social y econémica; y,
la elaboracion de instrumentos y metodologias para
la gestién y toma de decisiones de politicas piiblicas
(Gobierno de Chile, 2014).

En el marco del Sistema de Proteccién Integral a
la Infancia, el Programa de Apoyo al Recién Nacido
(PARN) comparte el fin de “potenciar el desarrollo
integral de ninos y ninas desde la gestacion hasta
su ingreso a pre kinder, para avanzar en la dismi-
nucién de las brechas de desigualdad”. Su propési-
to esta definido como “aportar a que los ninos y
ninas nacidos en el sistema publico de salud cuen-
ten con las condiciones minimas de bienestar que
requieren para su desarrollo”. Para efectos del Pro-
grama, se han definido las siguientes condiciones
minimas: i) lactancia materna exclusiva al menos
hasta el sexto mes de vida; ii) proteger el suefio re-
gular y facilitar condiciones para un dormir seguro;
iil) proveer experiencias tempranas de estimulacién

Rev. Est. de Politicas Publicas, 2016, vol. 3 (junio)



174

David Opazo

Cuadro 1: Descripcién de dimensiones

Dimensiones Descripcién Niveles
Financiera Recursos econémicos que permitan alcanzar objetivos me- Macro
diante el trabajo profesional y ético, desarrollado en un en-
torno de aprendizaje con cumplimiento de metas y bienestar
Institucional La institucién como estructura relevante para lograr los ob- Macro Meso Micro
jetivos propuestos y coadyuvar al funcionamiento institu-
cional
Organizacional La organizaciéon como estructura relevante para conseguir la  Macro Meso Micro

mision institucional y que establece el sentido y la direccion
hacia donde se estd avanzado, ademéas dota de elementos
necesarios para el desarrollo de sus actividades y cumpli-
miento adecuado de sus funciones para lograr los objetivos
propuestos y coadyuvar al funcionamiento institucional

Fuente: Elaboracién propia a partir de Mintzberg et al. (1997)

como puede ser hablarles, cantarles, jugar y otros;
y iv) mantener una relacién de cuidados con per-
sonas significativas y estables en tiempo (Direccién
de Presupuestos, 2011).

Para el logro de sus objetivos, el PARN cuenta
con dos componentes: i) Componente set de imple-
mentos, que consiste en la entrega, en forma gratui-
ta, de un set de implementos para los ninos y ninas
nacidos en hospitales del sistema ptblico de salud,
que se efectia al momento del alta de las madres
de las maternidades de los hospitales piblicos; y,
ii) Educacién sobre uso de implementos y cuidados
bésicos de crianza temprana. Este tiltimo se mate-
rializa a través de dos modalidades: i) entrega de
materiales educativos; y ii) sesiones educativas que
se realizan en consultorios de Atencién Primaria de
Salud (APS) durante los controles prenatales y en
los hospitales publicos, en forma previa al alta de
las madres.

El PARN se vincula con el Programa de Apoyo
al Desarrollo Biopsicosocial (PADBP) dependien-
te de la Subsecretaria de Redes Asistenciales del
Ministerio de Salud (MINSAL) también inserto en
el CHCC, con la Subsecretaria de Salud Publica
y con el Sistema Intersectorial de Proteccién Social
(SPS) que institucionaliza el Subsistema Chile Cre-
ce Contigo (CHCC), del Ministerio de Planificacién
Nacional (MIDEPLAN). Es un programa de dmbi-
to nacional y su ejecucién se inicié en septiembre
de 2009 por un periodo de tiempo indefinido (Di-
reccién de Presupuestos, 2011).
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Metodologia

Esta investigacion tiene un enfoque de tipo explo-
ratorio (Barrantes Echavarria, 1999). Para el anli-
sis se trabaja con el Modelo organizacional propues-
to por Mintzberg, Quinn y Voyer (1997) y Mintz-
berg (1988). En base a esta concepcién de estructu-
ra, flujos y tipologia organizacional, se trabajara en
torno a tres dimensiones: financiera, institucional y
organizacional.

Se trabajara la estructura del PARN en seis ni-
veles: el apice estratégico, ocupada por el MINSAL
y el MDS; la linea media, ocupada por las divi-
siones, el staff de apoyo y la tecno estructura; y
el ntcleo operativo, ocupado por los hospitales y
atencién primaria. En suma, se describe los nive-
les macro, meso y micro de la implementacién del
programa. Se anaden como parte integrantes de la
estructura el sistema tecnolégico e informéatico y los
proveedores. Cada nivel serd estudiado segin una
bateria de indicadores también propuestos por Min-
tzberg: mecanismos de coordinacién, configuracio-
nes, impulsos, pardmetros, elementos situacionales,
entorno y poder.

En su aspecto cualitativo, se trabajé con informa-
cion secundaria extraida de los documentos institu-
cionales, de las evaluaciones y de otras fuentes de
informacién; y, de informacién primaria, mediante
la realizacién de entrevistas con informantes califi-
cados. De esta forma, se desarrolla una estrategia
de triangulacién, de manera de aumentar la capaci-
dad analitica, la fiabilidad y la validez del estudio.
Se elaboré una pauta de entrevista, la que se estruc-
turé en una serie de modulos y se articulé bajo dos
modalidades. Una modalidad, que contiene una se-
rie de preguntas abiertas con el objetivo de motivar
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Figura 1: Programas Desarrollo Infantil Temprano en Chile por tipo.
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el discurso del entrevistado y lograr su percepcién
sobre temas claves, de manera de construir la reali-
dad del PARN.

Por otra parte, para el andlisis cuantitativo, en
esta misma entrevista, se incluyeron una serie de
tépicos asociados al PARN, sobre los cudles se le
pidio al entrevistado su evaluacion, haciendo uso de
una Escala Likert de cinco puntos, permitiendo asi
el anélisis cuantitativo. Las entrevistas fueron gra-
badas, transcritas y codificadas, y de estricto uso
confidencial para la presente investigacién. Las pre-
guntas con respuesta cerrada del tipo dicotémicas,
o que hacen uso de la escala Likert, exigieron el ar-
mado de una estructura de base de datos haciendo
uso de un software libre conocido como Epidata.
Una vez ingresadas las respuestas, la base fue ex-
portada al paquete estadistico SPSS, mediante el
cual se hizo el procesamiento de los datos. Para un
mayor desempeno de la informacién generada en es-
ta fase, las respuestas obtenidas haciendo uso de la
escala Likert de cinco puntos, fueron integradas en
dos categorias, bajo las opciones de respuesta “de
acuerdo” y “en desacuerdo”, segin la respuesta.

La fase de campo fue realizada entre los meses de
junio, julio y agosto del 2014. Las entrevistas ope-
rativamente se realizaron cara a cara en el caso de
los informantes de Santiago y con apoyo tecnolégico
para conversacion a distancia para aquellos situa-
dos en Regiones.

Resultados

El Programa de Apoyo al Recién Nacido, nace de
la necesidad de cooperar con los sectores mas vulne-
rables de la poblacion. Dos factores fundamentales
intervienen en toda su estructura: por un lado, la
division del trabajo en distintas areas, entendida
como una separacién de actividades con el fin de
lograr una mayor precision, eficiencia y especializa-
cion de cada una de las mismas; y por otra parte,
la coordinacién, que es la sincronizacién de los es-
fuerzos. Estos dos factores, definen al PARN en su
estructura y como organizacion.

El mecanismo mas frecuente para la coordinacién
de tareas utilizado en el PARN, es el de las comu-
nicaciones formales entre quienes lo integran. Esto
de alguna manera habla de que existe un sistema
integrado de informacién. Muchas veces, estas co-
municaciones formales de coordinaciéon de tareas,
son antecedidas por una comunicacién informal.

Si bien los entrevistados reconocen que en el
PARN estan presentes todos los mecanismos con-
sultados para coordinar las tareas del Programa,
existe una clara tendencia a mencionar los meca-
nismos de “comunicacién formales” como los ma&s
frecuentes para coordinar las tareas del PARN. Si
bien las categorias propuestas no son excluyentes,
el 83,3 % de los entrevistados indican a este meca-
nismo como frecuente o muy frecuente; seguida de
las “metas a alcanzar”, con un 66,7 % de menciones
como frecuente o muy frecuente.

Los dispositivos de coordinacién que utiliza en la
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Figura 2: Mecanismos de coordinacién
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actualidad el Programa son valorados positivamen-
te. Un 79,2 % de los entrevistados sefiala como muy
adecuados y adecuados los dispositivos de coordi-
nacién. Por tanto, no se trata de una organizacién
con lo que Mintzberg llama “ajuste mutuo”, ni por
“supervision directa”, sino que estd basada en la
estandarizacién de los procesos de trabajo, de los
resultados y de las destrezas o habilidades de sus
trabajadores.

En esta unién de procesos, resultados y especia-
lizacién de habilidades, los entrevistados entienden
que los dispositivos de coordinacién implementados
son adecuados o muy adecuados. Casi un 80% de
los consultados responden que son adecuados o muy
adecuados los mecanismos de coordinaciéon del Pro-
grama, mientras que un porcentaje infimo entiende
como poco adecuados o nada adecuados los meca-
nismos de coordinacién. De algin modo, quienes
integran el programa, tienden a preferir la formali-
zacién de las tareas con el fin de reducir su varia-
bilidad, predecir, controlar, coordinar actividades
y obtener mayor eficiencia, a través del asegura-
miento de la consistencia mecanica, que redunda en
asegurarle el beneficio a las madres y a los recién
nacidos.

Con el objetivo de dar forma a la configuracién
de la estructura que conforma el PARN como or-
ganizacion, se les planted a los entrevistados varias
opciones de configuraciéon organizacional, de ma-
nera de aproximarse a la idea que construyen del
Programa. El Programa tiende a ser definido co-
mo una estructura “sencilla y flexible”, “estandari-
zada en la tarea”, “profesionalizada”, y, en menor
medida “diversificada en divisiones intermedias” y
“unida”. Se trata de una organizaciéon que modela
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una estructura organizacional del tipo burocrética
profesional, con mucho poder de “hacer” en el cen-
tro operativo, formado por profesionales altamente
capacitados.

Los integrantes del PARN, visualizan el disefio
organizacional de la institucién con respecto al tra-
bajo del personal, como “especializado”. Un 71,4 %
de los entrevistados senalan como muy especializa-
do o especializado el trabajo del personal del Pro-
grama.

El PARN, se percibe como una organizacién con
alta formalizacién de los comportamientos del per-
sonal que lo integra. Un 75% de los entrevistados
sefiala como muy formalizado o formalizado el com-
portamiento de su personal. La agrupacién de la red
de unidades, es considerada como adecuada o muy
adecuada por el 81 % de los entrevistados. Sin em-
bargo, el tamano de las agrupaciones es considerado
como pequeno para casi el 43 % de los entrevista-
dos.

Los entrevistados consideran que los sistemas de
planificacién son muy adecuados o adecuados. Pro-
bablemente este grado de adecuacién de los sis-
temas de planificaciéon permea sobre el grado de
formalizacién de las tareas. En la toma de deci-
siones intervienen distintas alternativas que involu-
cran factores econémicos, técnicos, humanos y so-
ciales. En el ambito del PARN, tomar una decisién
implica elegir aquella alternativa coincidente con la
optimizacién del valor social que genera el Progra-
ma. La descentralizaciéon o centralizacién del Pro-
grama puede entenderse como un medio cerrado o
abierto de coordinacién en el cual se toman las de-
cisiones. Estas, pueden ser tomadas desde el centro
y luego ser implementadas a través de lo que podria
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Figura 3: Estructura PARN
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entenderse como una supervisién directa. Como la
estructura del Programa no es demasiado grande,
las decisiones pueden ser facilmente tomadas a ni-
vel central y la informacién re transmitida a los res-
tantes niveles de manera comprensible por quienes
estdn en contacto diario con la realidad del Pro-
grama y sus beneficiarios inmediatos. La mirada de
los entrevistados, refleja una estructura centraliza-
da en la toma de decisiones. Esto podria generar
una estructura que no favorece la rapida respuesta
a cambios en las condiciones a nivel local, no bene-
ficidandose del conocimiento de este nivel y desmo-
tivando al personal.

Es decir, el PARN se percibe como una estructu-
ra centralizada y formal, donde el control externo
sobre el Programa es alto. Este poder mayor tiende
a alentar las formas formalizadas y reguladas, me-
diante un sistema de normas, reglas y regulaciones.
Esto le resta autonomia al nivel de las regiones, lo
que sin dudas es percibido por las mismas como una
desventaja para el buen funcionamiento del Progra-
ma.

A pesar de tratarse de una estructura altamente
profesionalizada, los profesionales involucrados per-
ciben que su trabajo es controlado desde el exterior
y normalizado por la Direccién del PARN.

Con respecto a los elementos situacionales del
PARN, los entrevistados coinciden en que el trans-
curso del tiempo ha proporcionado un grado de
aprendizaje que le ha permitido introducir mejoras

en los procesos, fundamentalmente asociado con los
proveedores. El 57 % de los entrevistados, perciben
que el paso del tiempo ha influido de manera muy
positiva o positiva sobre el Programa, formalizando
su comportamiento.

De los entrevistados indagados sobre si el entorno
politico influye sobre el Programa, casi el 62 % afir-
ma que influye poco o muy poco. Esto da cuenta
de que el entorno externo en el que se desarrolla el
PARN, que le proporciona estabilidad.

Sin embargo, al consultar a los entrevistados si
existieron cambios en el PARN atribuidos a los
cambios de gobierno, més de la mitad de los entre-
vistados responden que existieron muchos cambios
debido a la sucesién en el gobierno !.

La planificacién y el control pueden entenderse
como los ambitos reguladores del comportamiento
y de las acciones especificas del PARN, estando inti-
mamente encadenas una a la otra. Planificar en el
ambito del Programa es prever y decidir hoy las ac-
ciones que lleven a un futuro deseable, lo que esta
estrechamente ligado a la toma de decisiones.

La planificacién estd orientada a las actividades
especificas que desarrolla el PARN. Sin embargo, el
control del desempeno que mide el resultado en el
tiempo, regula la unidad de trabajo y mide desem-

1Desde el primer gobierno de centroizquierda de Michelle
Bachelet (2006-2010) al gobierno de centroderecha Sebastidn
Pifiera (2010-2014).
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Figura 4: Agrupacién de unidades por tamano del PARN
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Figura 5: Influencia de los anos sobre el PARN
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peno del Programa, se realiza en funcién del cum-
plimiento de lo previamente establecido.

Indagados sobre si consideran que en el PARN
se aplican pocos o muchos mecanismos de control,
el 80% de los entrevistadores coinciden en que se
aplican o se aplican muchos mecanismos de control.

El nivel de cooperacién entre quienes integran el
Programa es considerado extremadamente elevado.
Se trata de una organizacion en la cual la coopera-
cién entre los distintos niveles funciona. E1 91 % de
los entrevistados senala como muy cooperantes o
cooperantes a los distintos actores comprometidos
en el PARN.

Los amiguismos politicos, que muchas veces son
un factor determinante en los procesos de una or-
ganizacion o institucién, no son considerados un in-
centivo para la gerencia del PARN. El 71,4 % de los
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entrevistados indican que este influye poco o nada
en la gerencia del PARN.

En su burocracia profesional, la estandarizacién
de destrezas no es observable, ya que estas son ad-
quiridas fuera del PARN. Sin embargo, el ntcleo
operativo mantiene una comunicacién directa con
los usuarios del Programa. El PARN es percibido
como una organizacion que contiene a personal muy
capacitado. Un 87,5% de los entrevistados sostie-
nen que su personal estd muy capacitado o capa-
citado. Este alto nivel de capacitacion del personal
asociado al PARN, contrasta bastante con la per-
cepcion de la capacitacion que el Programa ofrece
a sus recursos humanos en forma directa. Un alto
porcentaje de los entrevistados percibe como poco o
nada adecuada la capacitacién brindada, mientras
también otro alto porcentaje percibe la capacita-
cién como adecuada o muy adecuada.
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Figura 6: Grado de influencia del entorno politico sobre el PARN
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Figura 7: Nivel de capacitacién que brinda el PARN a sus RRHH (%)
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Siguiendo el modelo de Mintzberg y a la luz de
la informacién recogida, se puede observar la forma
que adquiere la estructura del PARN, asociada a lo
que el autor describe como una “estructura profe-
sional”

Pese a que los entrevistados identifican al PARN
con una estructura planificada, y en donde se apli-
can muchos mecanismos de control, al tiempo que
es profesionalizada y especializada, las decisiones
que se toman no son percibidas como decisiones in-
formadas a través de un sistema informdtico. Ante
la pregunta de si considera que la informacién que
proporcionan los sistemas informéticos del PARN
le permite al Programa tomar decisiones en tiem-
po real, el 58,3 % de los encuestados, responde que
esas decisiones son tomadas de forma poco o nada
informadas.

Esta situacién, se debe a que el PARN carece de
un sistema informatico integrado y transparente.
Los distintos actores que participan del Programa
tienen accesos diferenciales a las bases de datos y
muchas veces existe rezago en la completitud de
las mismas, debido especialmente a la ausencia de
personal directamente afectado a esta funcién. Al
no utilizarse el soporte informatico como alternati-
va de resolucién en la toma de decisiones, se deben
tomar decisiones poco informadas, artesanales, que
siguen las variaciones y expresiones del operario. A
pesar de la falta de un sistema informatico que per-
mita tomar decisiones en tiempo real, un 72,9 % de
los entrevistados considera que existe una resolu-
ciéon compartida de problemas.

Con respecto al comportamiento de la Direccién
del PARN, los entrevistados coinciden mayoritaria-
mente en que la Direccién esta abocada a la busque-
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da de nuevas oportunidades de manera de aumen-
tar el valor social que genera el Programa. E179.2%
estd de acuerdo con el cardcter innovador que in-
tenta imprimirle la Direccién al Programa.

Analizando el discurso de los entrevistados, es
posible identificar el grado de acuerdo entre ellos
sobre el objetivo principal que persigue el Progra-
ma de Apoyo al Recién Nacido. Se tiende a consi-
derar el objetivo del PARN, no como un objetivo
instrumental, por lo contrario, es visualizado como
parte integrante de un esfuerzo desde el Estado ha-
cia a la construccién de una sociedad mas justa. Los
profesionales implicados en el Programa, entienden
que es una politica de Estado que trasciende a los
gobiernos y que su objetivo es beneficiar a los sec-
tores mas vulnerables de la sociedad chilena. “El
objetivo principal es dar igualdad [...] que todos los
ninos que nazcan en el sector pibico, nazcan en las
mismas condiciones. En el sentido de que puedan
acceder a una infancia justa” (Analista presupues-
tario, DIPRES).

Para alcanzar este objetivo, la estructura del Pro-
grama se presenta como estructura diversificada de
roles, que colaboran, integrada por varias institu-
ciones, bajo la légica de la intersectorialidad. En
ese sentido, participa el Ministerio de Desarrollo
Social, el Ministerio de Salud y su Red de Hospita-
les Publicos, la CENABAST, operadores logisticos,
proveedores y DIPRES. Bajo esta estructura inter-
sectorial, se planifica, coordina, controla, adminis-
tra y abastece el Programa.

Los recursos estan en el presupuesto del Ministerio
de Desarrollo Social, especificamente en el progra-
ma presupuestario que se llama Sistema Integral
de Proteccién a la Infancia [...] esos recursos ano
a afio son entregados y validados en el momento
que se empieza a discutir el presupuesto. La ins-
titucién cada ano a nosotros nos solicita, o una la
base del presupuesto o incrementarse.

(Analista presupuestario, DIPRES)

La intersectorialidad es base constitutiva del sis-
tema de proteccién chileno, y es entendida, por
muchos de los entrevistados, como una necesidad
intrinseca al abordaje del desarrollo infantil. Desde
el punto de vista de la intervencién es una ventaja
en si misma, ya que cuenta con la participaciéon de
miultiples actores, aportando cada cual sus capaci-
dades y otorgdandole al Programa una mirada maés
integrada.

La forma de trabajo que se ha instalado en el
PARN es percibida como muy horizontal en todos
los niveles entorno a un objetivo comin, pero sin
una exacta visualizacién de quién es el que toma las
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decisiones en 1ltima instancia. El nivel jerarquico
del Programa se torna algo difuso.

Sin embargo, la participacién de muchos actores
e instituciones genera dificultades en la toma de de-
cisiones, que implica ajustes mutuos en los tiempos,
reglas de cada institucion y procesos de adaptacién
a las burocracias particulares de cada nivel de la
estructura. En esta dindmica intersectorial, muchas
veces el tratamiento de los temas queda supeditado
a la buena voluntad de las “personas”. La gran difi-
cultad, es integrar la mirada intersectorial més alla
de la mirada de conjunto, una mirada de trabajo
en “equipo”, que a pesar de los esfuerzos, no existe.

Si bien, el Programa se ha ido perfeccionando a
medida que pasan los anos, se observa la existencia
de cuellos de botella que dificultan la implementa-
cién del Programa y por tanto disminuyen el nivel
de eficiencia y eficacia del mismo. Estos cuellos de
botella de la implementacién se dan fuertemente a
nivel de la red hospitalaria en temas fundamental-
mente de educacién y registro. El registro es senala-
do como una carencia grave para la implementacién
del PARN. Asimismo, el desconocimiento con el que
llegan las usuarias del Programa, genera, en si mis-
mo, una dificultad porque no se visualiza como un
componente educativo del mismo.

La necesidad de contar con sistemas de registro
eficientes, es visualizada por los entrevistados como
alineada con la necesidad de introducir un sistema
informético potente, que permita la toma de deci-
siones informadas en tiempo real.

Hoy dia todavia tenemos un margen de mejora-
miento asociado a cémo logramos que los hospi-
tales pudieran estar en linea para la solicitud de
su manejo de stock y como todo lo que tiene que
ver con esa parte de entrega y recepcion estuviera
mucho més informatizada.

(Profesional de apoyo CHCC, MDS)

También se senala cierta dificultad con respecto a
las tematicas més operativas de la implementacion,
asociadas a la adecuacion del espacio de los hospi-
tales para el stock y la falta de personal especifica-
mente comprometido a nivel de bodegas del hospi-
tal con el PARN.
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Figura 8: Comportamiento de la direccién del PARN
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Creo que en general a nivel de los interlocutores
que dirigen y coordinan el programa, es fluida y
no hay mayor dificultad. Yo dirfa que la dificultad
se produce en el punto de destino, donde hay una
persona que estd viendo su realidad personal y
probablemente no tiene la mirada del Programa
como beneficio para su institucién.

(Biomedical Distribution, Operador Logistico)

Otra dificultad en la implementacién, estd asocia-
da con los convenios y los tiempos burocraticos
que insumen los procesos de compra con el Estado.
Esta situacién afecta fundamentalmente al opera-
dor logistico y proveedores, como consecuencia de
los procesos asociados a las compras y licitaciones
publicas cuyo actor principal es CENABAST.

El andlisis de las entrevistas realizadas, permi-
ten identificar que el Programa de Apoyo al Recién
Nacido como organizacién, se compone de dos fac-
tores: la divisién del trabajo en las distintas dreas y
la coordinacién que se debe lograr entre las mismas
para alcanzar los objetivos que la organizacion per-
sigue. Mediante la construccién de forma explicita
y formal de la estructura del PARN y de la forma-
lizacion de su comportamiento para lograr la coor-
dinacién, el Programa puede ser definido como una
organizacién formalizada, profesionalizada y estan-
darizada.

La coordinacién del PARN es un proceso que in-
tegra las actividades de los distintos actores invo-
lucrados, con la dificultad de la coordinacién en-
tre distintos sectores, para alcanzar las metas del
Programa con eficacia. Los mecanismos de coordi-
nacién son necesarios porque de no existir, en un
Programa intersectorial como el PARN, quienes lo
integran perderian de vista sus roles dentro de la or-

ganizacion. El grado de coordinacién que existe en
la actualidad depende de la naturaleza de las tareas
en las que esta implicado cada actor, institucién y
nivel local o central.

Los mecanismos de coordinacién empleados en
el PARN, son valorizados como eficientes para la
coordinacién de las tareas por sus trabajadores. De
algiin modo quienes integran el programa tienden a
preferir la formalizacién de las tareas con el fin de
reducir su variabilidad, predecir, controlar, coordi-
nar actividades y obtener mayor eficiencia, a través
del aseguramiento de la consistencia mecanica, que
redunda en asegurarle el beneficio a las madres y
a los recién nacidos. La comunicacion entre los dis-
tintos estamentos dentro del PARN tiende a estar
formalizada.

A nivel de la coordinacién, los principales cue-
llos de botella estan asociados con las redes hos-
pitalarias. Los Directores no tienen un rol defini-
do en el Programa y el Programa es asumido por
las autoridades del Hospital como un beneficio que
otorga CHCC. Principalmente CENABAST, y en
menor medida los proveedores, son senalados como
los actores con los cuéles se torna maés dificultosa la
coordinacién. La rotacién de personal, también es
senalada como una dificultad a la hora de coordinar
las actividades del Programa.

Los procesos de planificacién, no comprometen
a la totalidad de los miembros del Programa, de-
bido que la misma se da en un ambito acotado y
centralizado.

Existe la percepcién de los entrevistados, que el
PARN posibilit6 a la Red de Hospitales y al sistema
integral del Chile Crece Contigo, mejorar la calidad
de la relacion con los usuarios, sobre todo a nivel
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local.

Acompanando a una cierta mistica que se dice
tiene el PARN, los entrevistados coinciden en que el
Programa debe de tener continuidad y seguir apos-
tando a mejorar todas y cada una de sus instancias.

Considero que el Estado chileno tiene que avan-
zar, no sélo aqui, sino en muchas otras areas en la
garantia de derecho y protecciéon universal. Este
es uno de los pocos programas que establece una
prestacién que llegue al cien por ciento de los ninos
que se atienden en el sistema publico sobre todo
por las condiciones o las necesidades a las que esta
apuntando. Si tuviéramos mucho maés claridad o
mucho més consciencia de la importancia de eso
en el desarrollo del capital humano de un pais,
creo que estarfamos hablando de otra situaciones
de desarrollo. Me parece que no hay mejor inver-
sién de aquella que se hace en la infancia, y estos
son elementos que apuntan en esa linea. Entonces,
por supuesto que tendria que tener continuidad y
por supuesto que deberia invertirse mas plata en
la parte educativa

(Profesional de apoyo CHCC, MDS)

Conclusiones

La tematica de la infancia, es particularmente
sensible para quienes trabajan en la salud y se re-
viste de una importancia que trasciende la esfera
meramente instrumental y laboral. Pasa a ser con-
siderada un imperativo, unido a la vocacién social
de servicio.

El modelo de Mintzberg que sostiene esta inves-
tigacion, es un enfoque multifacético y complejo,
que nos ha permitido analizar, clasificar, compren-
der y diagnosticar al Programa de Apoyo al Recién
Nacido. El estudio de su estructura, nos ha permiti-
do arribar a la conclusion de que su estrategia esta
vinculada con su diseno de la organizacién, lo que
le ha permitido enfrentar exitosamente el desafio
de la eficiencia y la eficacia a través del tiempo y
los diferentes entornos que ha transitado desde su
creacion.

Desde esta perspectiva tedrica, fue posible iden-
tificar en el Programa de Apoyo al Recién Nacido
dos componentes ineludibles a toda organizacién,
coincidentes con el modelo organizacional propues-
to por Mintzberg: por un lado, la divisién del tra-
bajo en distintas areas; y por otro, la coordinacién
que se debe alcanzar para el logro de los objetivos
que el mismo como politica persigue.

El Programa de Apoyo al Recién Nacido, es lo
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que se entiende como una organizacién profesiona-
lizada, una burocracia que no cuenta con el nivel de
centralizacién de la burocracia mecanica. El trabajo
profesional es complejo, pero estandarizado en las
habilidades o destrezas de sus integrantes, garan-
tizando que los profesionales trabajen en el nicleo
de operaciones con igual grado de conocimiento y
las mismas competencias nucleares. Esta situacién
es posible, porque el PARN se inserta en un me-
dio ambiente estable, pero complejo, que si bien
mantiene la toma de decisiones centralizada, aboga
por una mayor descentralizacién para trabajar con
un grado de autonomia mas elevado. Esta configu-
racion, depende de las habilidades de su personal
y no de los procesos de trabajo o de los resulta-
dos para su coordinacién. En el PARN, predomina
el impulso hacia la profesionalizacion, dependiendo
de profesionales capacitados y especializados que
desempenan sus tareas operativas en una estructu-
ra horizontal, aunque no descentralizada como lo
es este tipo de estructura. Las decisiones descien-
den del nivel jerarquico superior hacia el nicleo de
operaciones fuertemente centralizadas.

Los elementos cruciales que definen el Programa
son: la formalizacién, la profesionalizacién y la es-
tandarizacién de la tarea y las destrezas. La prin-
cipal estandarizaciéon del PARN ocurre como resul-
tado de la capacitacién y destrezas de su personal.

En su burocracia profesional, la estandarizacién
de destrezas no es observable, ya que estas destre-
zas son adquiridas fuera del PARN. Sin embargo, el
nticleo operativo mantiene una comunicacién direc-
ta con los usuarios del Programa y de esta manera
indirecta muestra su importancia.

La edad, tiene efecto sobre la estructura en tanto
le ha dado experiencia en los procesos y los ha forta-
lecido, formalizando su comportamiento. El medio
ambiente en el cual se inserta el Programa, a pesar
de su complejidad, es estable. Esta estabilidad, es la
que le permite aplicar a los profesionales habilida-
des estandarizadas y trabajar con cierta autonomia.

El Programa de Apoyo al Recién Nacido, se basa
en la formalizacién de su comportamiento, el con-
trol, la planificacién, la profesionalizacién y la es-
tandarizacién. En términos de Mintzberg, es sus-
ceptible de ser definido como una “organizacion de
desempeno” y no de “resolucién de problemas”.

Existe un grado de acuerdo entre quienes lo inte-
gran, en definir como el objetivo principal que persi-
gue el Programa asociado fuertemente a parametros
de equidad e igualdad social y en su contribucién a
los derechos de la infancia.

El caracter intersectorial del Programa, le da una
visién integral en concordancia con el sistema de
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proteccién chileno. La misma, guarda como ventaja
que la focalizacién de la poblacién objetivo posee
multiples abordajes.

El PARN, también se presenta como una estruc-
tura profesional en cuanto a la estandarizacién de
sus destrezas, existiendo ademéas de estandariza-
cion, especializacion y capacitacién de los profesio-
nales que integran su estructura. En el otro extre-
mo, se encuentran los proveedores, donde el princi-
pal mecanismo de coordinacion es el ajuste mutuo
pues la formalizacion del comportamiento es baja
y no existe una adecuada estandarizacién para una
mejor coordinacién. Los objetivos del PARN y de
los proveedores, si bien han tendido a mejorar su
ajuste, no se encuentran plenamente alineados. El
PARN, con el paso del tiempo y la experiencia, ha
buscado estandarizar los procesos, teniendo como
cuello de botella principal entre el Programa y los
distribuidores, el rol de CENABAST.

Segun se desprende del discurso de varios de los
participantes, la creaciéon y operacion de instancias
de encuentro entre distintos sectores, es clave para
el funcionamiento del Programa. Sin desmedro de
ello, las percepciones varian ostensiblemente cuan-
do se pregunta sobre la eficacia de las diferentes
instancias.

El desafio deseable para el Programa de Apo-
yo al Recién Nacido, es profundizar y fortalecer la
entrega y contenidos del componente educativo de
Programa, continuar mejorando la relaciéon con los
usuarios, ninos, ninas y familias de todo Chile, me-
diante la introducciéon de mejoras especificas en los
procesos de implementacion y coordinacion del Pro-
grama.

Recomendaciones

Finalmente, este estudio de caso permite arribar
a propuestas para fortalecer el Programa en sus ni-
veles macro, meso y micro, a partir de los hallazgos
previamente analizados. Los cambios que se propo-
nen, se basan principalmente en aspectos relaciona-
dos con la implementacién y coordinaciéon del Pro-
grama. Al tratarse de un Programa relativamente
nuevo en el tiempo, se pueden llevar a cabo cam-
bios que mejoren sus niveles de implementacién y
coordinacién, de manera de no afectar una cultura
organizacional ya instalada.

De esta forma, las principales recomendaciones
que se desprenden de la investigacién presentada
son:

» Potenciar el médulo educativo a través del for-
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talecimiento de los talleres pre natales.

s Introducir un sistema de registro potente, efi-
ciente, que no admita brechas ni desfasajes en
la informacion.

= Tener personal a nivel de la Red Hospitalaria
directamente asociado al Programa.

= Evitar los procesos de rotacion de personal, a
través de medidas de contratacién mas atracti-
vas de manera de contar con recursos humanos
capacitados en las especificidades del Progra-
ma.

= Dotar de presupuesto adicional a los equipos
locales, para poder hacer frente a las distintas
necesidades. Apoyo a los niveles locales, mayor
difusién del programa y del beneficio del uso de
ciertos implementos, intensificar la educacién.

= Buscar mecanismos que tiendan a darle una
mayor visibilizacién de los recursos humanos,
principalmente a nivel de la Red Hospitalaria.

= Contar con un sistema informético robusto y
transparente, accesible a todos los niveles de la
estructura, que permita la toma de decisiones
en tiempo real informadas.

= Protocolizar de mejor manera el trabajo inter-
sectorial, es decir, determinar en qué época del
ano se hace una evaluacién, que participen to-
dos los actores, que puedan modificarse aque-
llos aspectos que los distintos actores les parece
relevante modificar.

= Modelar, valga la redundancia, el modelo de
gestién.

= Generar una memoria institucional que permi-
ta la transmisién de conocimiento de unos a
otros y de un periodo a otro.

= Readecuar el Programa contemplando plazos
de convenios mas amplios, para alinear los ob-
jetivos del PARN con los de sus proveedores.

= Mejorar los canales de comunicacion entre el
Programa y los proveedores, de forma de aten-
der sus sugerencias y reclamos e implementar
mejoras necesarias para el éxito del Programa.

= Incentivar la contratacién de personal exclusi-
vamente dedicado al Programa a nivel de la
Red Hospitalaria.
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