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Resumen

La investigacion titulada “Ejecucion de Gasto y Cumplimiento de Metas Fisicas en
Salud Mental: UE Recuay Carhuaz, 2020, tuvo como proposito de Investigacion,
evaluar la ejecucion del gasto en el marco del presupuesto por resultado y el programa
presupuestal de salud mental de los establecimientos de salud del &mbito de la Red de
Salud Huaylas Sur —Centros de costo de la Unidad ejecutora Carhuaz — Recuay, con
el fin de mejorar la calidad de gasto por parte de Direccidn general.

El objetivo general fue determinar la relacion entre la calidad de gasto y el
cumplimiento de metas fisicas del Programa Presupuestal 0131 de Salud mental, para
mejorar los procesos administrativosy la toma de decisionesen la Direccion
Ejecutiva de la Red de Salud Huaylas Sur. Para el analisis de la informacion y
contrastacion de la hipotesis se realizé bajo el enfoque cuantitativo relacional donde
se aplicd la tecnica de Censo y el instrumento la ficha de cuestionario a
los responsables del programa en cada uno de loscentrosde costo
(Establecimientos de Salud) y contrastado con los sistemas administrativos y avance

de meta fisica del Programa de presupuestal de Salud mental.

La conclusion teniendo en cuenta las variables, de ejecucion de gasto y cumplimiento
de meta fisica en el marco del Programa Presupuestal, resulto ser significativa positiva,
en un nivel de significancia del 5%, es decir existe relacion entre la variable de
ejecucion de presupuesto y el cumplimiento de las metas fisicas con un nivel de
confianza del 95%, por lo que los centros de costo que tienen mejor ejecucion del
presupuesto, tienen mayor cumplimiento de la meta fisica, sin embargo
los establecimientos que no cuentan o no han realizado el seguimiento de
sus pedidos y materiales, en el marco del presupuesto, no tiene cumplimiento de meta

fisica.



Abstract

The research entitled "Execution of Expenditure and Compliance of Physical Goals in
Mental Health: UE Recuay Carhuaz, 2020", was intended for Research, to evaluate the
implementation of expenditure under the budget by result and the budget mental health
programme of health facilities in the field of the Huaylas Sur Health Network — Cost
Centers of the Executing Unit Carhuaz — Recuay , in order to improve the quality of
expenditure by Directorate-General.

The overall objective was to determine the relationship between the quality of
expenditure and the fulfillment of physical goals of the Budget Program 0131 of
Mental Health, to improve administrative processes and decision-making in the
Executive Directorate of the Huaylas South Health Network. For the analysis of the
information and contrast of the hypothesis was carried out under the relational
quantitative approach where the Census technique was applied and the instrument the
questionnaire sheet to the program managers in each of the cost centers (Health
Establishments) and contrasted with the administrative systems and advancement of

physical goal of the Mental Health Budget Program.

The conclusion, taking into account the variables, of implementation of expenditure
and compliance of physical target under the Budget Program, turned out to be
significant positive, at a significance level of 5%, i.e. there is a relationship between
the budget execution variable and the fulfilment of physical targets with a confidence
level of 95%, so cost centers that have better budget execution , have greater
compliance with the physical goal, however establishments that do not count or have
not tracked their orders and materials, within the framework of the budget, have no

physical goal compliance.
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CAPITULO I: INTRODUCCION.
1.1 Antecedentes y fundamentacion cientifica.

La ejecucion de gasto enmarcado dentro de sus fases, del proceso
presupuestario, que empieza una vez aprobado el presupuesto y se utiliza en
pagos de los recursos humanos, materiales y financieros, asi mismo en el
manejo de una serie de técnicas y procedimientos administrativos, contables,
de productividad, de control y de manejo financiero que descansa sobre el
cumplimiento de las metas y objetivos determinados para el sector pablico en
los planes operativos institucionales y programas presupuestales de mediano
y corto plazo. Con ello se tiene como base las investigaciones realizadas con
antelacion, y aportan en la presente investigacion de ejecucion de gasto y
cumplimiento de metas fisicas en el programa presupuestal de Control y

prevencion en Salud Mental:

En cuanto a las variables de estudio, tenemos la investigacion de (Luna, 2016),
con el Titulo "La evaluacion por la calidad del gasto y su incidencia en la
adecuada ejecucion presupuestaria en la Direccidn Regional de Salud de
Cajamarca, Periodo 2014", apoyado en la informacidn del area de presupuesto,
el objetivo de la investigacion fue demostrar la relacion entre el control de
calidad del gasto y la ejecucion presupuestaria, concluyendo que el gasto que
estd dentro de un programa presupuestario tiene mejor calidad de gasto que
los que no lo estan, o no cuentan con un programa presupuestario, utilizé6 como
instrumento de recoleccion de informacién, la revision bibliografica y la
informacion de los sistemas administrativos, llegando a la conclusion de que
la ejecucion del gasto, que se incluye dentro de un programa presupuestario,
estd mejor invertida y tiene un mejor nivel de Impacto en los indicadores de

los objetivos especificos del programa.



De la misma manera Asencios, L. (2019), presenta su investigacion con el titulo
de "El presupuesto por resultados y la calidad del gasto del programa de salud
materna y neonatal del Hospital Nacional Arzobispo Loayza 2018", estudio
para optar el grado de maestro en Ciencias Empresariales, el objetivo general
de la investigacion fue determinar el nivel de relacion que existe entre el
presupuesto por resultado y la calidad del gasto del programa de salud materna
y neonatal del Hospital Nacional Arzobispo Loayza 2018. El método utilizado
en la investigacion fue cuantitativa, correlacional. La poblacion estuvo
conformada por el personal asistencial y administrativo del programa de salud
materna y neonatal, con un total de 206 personas, y la muestra estuvo
conformada por un grupo de 134 personas distribuidas en los servicios de
reproduccion humana, neonatologia y obstetricia, técnica utilizada la encuesta
y el instrumento son dos cuestionarios con 14 items para cada variable. Para la
confiabilidad del instrumento se utiliz6 la prueba Alpha de Cronbach. De
los resultados obtenidos se afirma que el presupuesto por resultados esta
significativamente relacionado con la calidad del gasto del programa de salud
materna y neonatal del Hospital Nacional Arzobispo Loayza 2018, el grado de
relacion entre las variables es positivo con un nivel medio de correlacion, que
determina que una mejor gestion del Presupuesto por resultados tendrd un

mayor impacto en la calidad del gasto (Asencios, 2019).

La investigacion de Asto, F (2018), que lleva el titulo de "Gestion
presupuestaria y calidad del gasto publico de la Direccion Regional de Salud
del Gobierno Regional de Ayacucho: 2010-2015", cuyo objetivo es determinar
si la gestion de los procesos presupuestarios tiene influencias, mediante el uso
de regresion lineal simple, en la calidad del gasto publico de la Direccién
Regional de Salud de la Region Ayacucho en el periodo 2010-2015, llego a
utilizar la técnica de andlisis documental, y su instrumento fueron
los registros contextuales, del analisis la conclusion obtenida fue que ante un

cambio en una unidad en la ejecucion del presupuesto, un incremento promedio



de 0.014508 en la mejora de la calidad del gasto, ademés, que el modelo
ajustado explica el 75% de la variabilidad de la ejecucién presupuestaria en
eficiencia del gasto. Por otro lado, una mejora en la evaluacion del presupuesto
aumenta en promedio 4.3814 la mejora en la calidad del gasto, mas alla de que
el modelo ajustado explica el 95% de la variabilidad de la evaluacion del
presupuesto en la efectividad del gasto (Asto, 2018)

La evaluacion de la ejecucion presupuestaria es presentada por Huaman, F.
(2016), en su investigacion titulada "Evaluacion de la ejecucion presupuestaria
del Municipio de Lampa e incidencia en el cumplimiento de Objetivosy
metas presupuestarias, periodo 2013 y 2014", estudio Para la obtencion del
titulo profesional de Contador Publico, cuyo objetivo fue evaluar la ejecucion
presupuestaria y su influencia en el cumplimiento de los objetivos y
metas presupuestarias de la Municipalidad Provincial de Lampa, el método
utilizado fue analitico, la técnica fue de andlisis documental, y el instrumento
la hoja de Observacidn; donde concluye que tanto para los periodos 2013 como
2014, la programacion presupuestaria presenta serias deficienciasen su
ejecucion, de igual manera existe una severa incapacidad en la ejecucion del
gasto para el cumplimiento de los objetivos y metas institucionales. De igual
manera, el grado de cumplimiento de las metas en términos de efectividad
esmenor a lo esperado, e inciden directamente en el cumplimiento de
los objetivos y Metas de la Municipalidad Provincial de Lampa, debido a que
el indicador de efectividad en ingresos para el periodo fiscal 2013 fue de 0.9,
exponiendo asi un menor grado de ejecucién en comparacién con el
Presupuesto Institucional Modificado (PIM), para el periodo fiscal 2014 se
presento un indicador de eficiencia de ingresos de 0.91, demostrando que tuvo
una menor ejecucion de ingresos en comparacion con el Presupuesto
programado para dicho periodo . Razdn por la cual se demuestra que la
Municipalidad Provincial de Lampa no realiza adecuada y correctamente la

programacion de ingresos.



En el marco de la ejecucion del gasto podemos citar a Omonte, J Rojas, V.
(2019), con su investigacion "Proceso de ejecucion presupuestaria y la calidad
del gasto en una Unidad Ejecutora de la Entidad Estatal, Lima 2019", Estudio
a obtener la Licenciatura en Administracion de la Universidad de San Ignacio
de Loyola, donde el objetivo general fue determinar la relacion entre el proceso
de ejecucion presupuestaria y la calidad del gasto en la Unidad Ejecutora No.
002 de la Contraloria General de la Republica, Lima 2019 , el método utilizado
fue el disefio correlacional, con una muestra de 80 personas, la técnica
empleada en la investigacion fue la encuesta y el instrumento utilizado para la
recopilacion de la informacion fue el cuestionario, la conclusion a la que llegd
fue que existe una relacion directa entre el proceso de ejecucion presupuestaria
y la calidad del gasto en el Unidad Ejecutora No. 002 de la Contraloria General
de la Republica. Esto a través del analisis de procesos estadisticos que ayudan
a verificar el supuesto de normalidad y el estadistico de Spearman (valor de p
<0.05). La intensidad de la relacion fue moderadamente positiva, con un
coeficiente de correlacion de 0,692. Esto significa que las respuestas de
ambas variables son moderadamente proporcionales. Por otro lado, el
andlisis descriptivo indicé una tendencia hacia un funcionamiento moderado
de los procesos presupuestarios, con 65,5% del total, y por su parte, para la
calidad del gasto, también hubo un funcionamiento moderado con 67,5% de
eleccion por parte de las 80 personas entre funcionarios de la Unidad Ejecutora
N ° 002 y una Unidad de Usuarios beneficiados con el Proyecto BID Il de la

Contraloria General de la Republica.

Por otro lado, Preciado, E & Luey, Y. (2019), en su investigacion titulada
"Modificaciones presupuestarias y su influencia en la ejecucion del gasto
publico del municipio distrital del Papayal" de la Universidad Nacional de
Tumbes , de la Facultad de Economia, Estudio para optar a la licenciatura en
contabilidad, cuyo objetivo fue determinar si

los cambios presupuestarios influyen en la ejecucion del gasto publico en el



municipio distrital de Papayal, El tipo de estudio fue correlacional , con una
muestra de 18 trabajadores, la técnica utilizada para recoger informacién fue la
encuesta y el instrumento aplicado fue el cuestionario estructurado, llevando a
la conclusion de que las modificaciones presupuestarias a nivel institucional
no influyen en la ejecucién del gasto publico del municipio distrital de Papayal,
porque el valor de significacién de 0,725 es mayor que el nivel de importancia
especificado tedrico (0,05); mostrando dentro del analisis la afirmacion de que
la forma en que se traten los indicadores, las apropiaciones suplementarias,
las transferencias de articulos, asi como su aprobacidn, no permitira determinar

la magnitud que afectaré la ejecucion del gasto publico.

Asimismo o del mismo modo, Borda, E (2018), en su investigacion para
obtener el titulo profesional de economista, que se tituld “Evaluacion del
presupuesto tradicional y el presupuesto por resultados en la gestion de la Red
de Salud de Puno en 20177, de los cuales El objetivo general fue evaluar el
presupuesto tradicional (PT) y el presupuesto por resultados (PpR), y su
influencia en la gestion de la red de salud de Puno durante el afio fiscal 2017,
la hipotesis fue la evaluacion del PT y del PpR, no tiene la misma influencia
en la gestion de la Red de Salud de Puno durante el ejercicio 2017, para ello se
utilizé el método descriptivo, y la recoleccion de datos como técnica, tambien
se utilizé la revision y observacion de la literatura y de las base de informacion
de los sistemas administrativos, lo que llevo a las siguientes conclusiones: La
influencia de PpR es mejor que la PT en la gestion, debido a una mejor
planificacion y un mayor nivel de ejecucién del gasto, como lo demuestran
los resultados acumulados y devengados con respecto al presupuesto de la
institucion a nivel de apertura (PIA) y el presupuesto institucional en el nivel
Modificado (PIM). Asimismo, la efectividad de PpR y la ineficacia de PT
indican que el PpR logré 96 productos con buena ejecucion, 3 productos con
ejecucion regular y 3 productos con mala ejecucion, mientras que el PT no

indica algun producto, pero con buena mano de obra. En contraste, el PpR fue



mas oportuno en el gasto que el PT, de acuerdo con el Plan Operativo
Institucional (POI), sin embargo, el PT devolvié menos recursos que el PpR,
es decir, 0.20% (15,143.00 Soles) que se devuelve por el presupuesto
tradicional (PT) y 0.55% (115,560.00 soles) que es devuelto por el presupuesto
de resultados (PpR). De acuerdo con losresultados, se confirma la
hipotesis planteada por el estudio de tesis de que la evaluacion del PT y del
PpR no tiene la misma influencia en la gestion de la Red de Salud de Puno
durante el ejercicio 2017.

En cuanto al logro de las metas fisicas, el estudio de Sulca, R. (2016) con el
titulo de su investigacion, "Evaluacion de la estrategia sanitaria nacional de
salud mental y cultura de paz en el distrito del Carmen de la Legua Reynoso de
la constitucion provincia de Callao”, su principal objetivo fue evaluar
los resultados de la implementacion de la estrategia nacional de salud mental y
cultura de paz en los establecimientos de salud del Carmen. de la Legua y Villa
Sefior de los Milagros en el distrito Carmen de Legua Reynoso de la provincia
constitucional del Callao, desde un enfoque de gestion social, a través del
andlisis documental y la percepcion de los responsables de la implementacion
de la estrategia de salud, los resultados de la implementacion de la estrategia
de salud mental fueron evaluados contra los objetivos y metas definidas en
2010 y 2011, la metodologia utilizada en el estudio fue cuantitativa y
cualitativa,  utilizando  instrumentosde  tipo  cuantitativo  como
andlisis documental y  revision de  planes estratégicos como  de
evaluaciones del programa, de los resultados cuantitativos obtenidos en el
desarrollo de la estrategia, ademas instrumentos cualitativos como
grupos focales y entrevistas individuales. Los resultados muestran
los avances en el desarrollo de la estrategia de salud en el marco del programa
de la salud mental y cultura de paz en los establecimientos de salud del distrito
de Carmen de la Legua y Reynoso, lo que lleva a concluir que

los avances logrados en la consecucion de los objetivos de la estrategia de



Salud Mental y Cultura de Paz son muy deficientes debido a
las limitaciones administrativas, la falta de recursos humanos debidamente
capacitados, la falta de un adecuado seguimiento y participacion activa de la
comunidad, por lo que es obvio que los operadores del la estrategia de salud
carecen de formacién en gestion social que permita la efectividad de la
estrategia (Sulca, 2016).

1.2 Justificacion de la investigacion.
La justificaciébn practica de la investigacion se fundamenta porque la
informacion generada permitird a los directivos de la Unidad Ejecutora Recuay
Carhuaz (Red de Salud Huaylas Sur), puedan disefiar
estrategias adecuadas que logren resolver las dificultades relacionados con la
ejecucion del gasto en el programa presupuestal de salud mental, del &mbito de
su jurisdiccion, de tal manera que se vean reflejados en las actividades de
salud, ademas es conveniente dado que la ejecucion del gasto efectivo, facilita
y promueve la atencion en los establecimientos de salud (IPRESS) a favor de
la poblacidn, dentro de las gestion existen factores que influyen en la atencién
en Salud, exclusivamente a personas con problemas psicosociales, Violencia o
trastornos mentales, esasi que el incumplimiento de los procesosen la
ejecucion del gasto, para el caso de estudio en los establecimientos de Salud,
impulsado por el Ministerio de Salud influyen en una inadecuada y hasta

insuficiente atencion hacia las necesidades de la poblacion.

Tiene relevancia social, porque al evaluar la ejecucion del gasto en el marco de
la implementacion del Programa Presupuestal de Salud mental, con
sus diferentes componentes que se relacionan con la atencién en salud a la
poblacion, se identificard la causa de la baja atencion, asi como de
las necesidades del personal de Salud, dicha informacién servira para que
los directivos puedan tomar acciones de gestion y mejorar la dotacién de

mobiliarios, materiales, equipamiento y tecnologia, asi como el fortalecimiento



de capacidades al personal del &rea administrativa, y de salud, que conlleva a
lograr mejores logros y avances de metas fisicas en favor a la atencion de la

poblacién.

Por consiguiente, es de especial importancia conocer cémo se desarrolla el
proceso de ejecucién de gasto en la Unidad ejecutora Recuay Carhuaz,
exclusivamente en la implementacion del Programa Presupuestal Control y
prevencion en Salud Mental, y si se relacionan con el avance de meta fisica;
cabe mencionar que la atencion en salud de los establecimientos de salud del
ambito de la Red de Salud Huaylas Sur, consiste en abordar pacientes con
trastornos leves, moderados y severos, ya que se tratan de establecimientos con
responsable de salud mental; de tal manera que facilitan y promueven el acceso
de la poblacion vulnerable, es de esperar que contribuyan a un mejor calidad
de vida; la presente investigacion, se espera evaluar si hay relacion directa entre
la ejecucion del gasto y el cumplimiento de la meta fisica del Programa
Presupuestal Control y prevencion en Salud mental del &mbito de la Unidad

ejecutora Recuay Carhuaz (Red de Salud Huaylas Sur).

Finalmente, se espera que sea una fuente de apoyo bibliogréfico para
futuras investigaciones dentro y fuera de la Universidad, ademas de ser una
inspiracion para futuros investigadores que deseen basar su trabajo en la linea

de investigacidn aqui discutida.

1.3 Problema.
La red de salud Huaylas Sur - Unidad Ejecutora Recuay Carhuaz, es un 6rgano
jerarquico de la Direccién Regional de Salud de Ancash y la Direccién de
Desarrollo Social del Gobierno Regional de Ancash a traves de su gerencia.
Es el 6rgano rector del sector salud en la jurisdiccion del corredor Huaylas,
Cajacay, Recuay en Carhuaz; Cumple con la mision de brindar

servicios integrales de calidad a la poblacion, en colaboracién con hospitales y



microrredes con el soporte humano técnico y tecnolégico competente, a fin de
lograr el desarrollo de la persona humana, a través de la promocién, la
proteccion, restauracion y rehabilitacion de su salud y el desarrollo de un medio
ambiente sano, con pleno respeto de los derechos humanos fundamentales;
Este proposito también se aplica a un programa de atencion al personal con
problemasy / o trastornos psicosociales, en el marco del programa
presupuestario de Control y Prevencién en Salud Mental; Sin embargo,
los determinantes de la pobreza presentes en las distintas areas de la region
Ancash, tales como: la mala alimentacién, un entorno social, politico y fisico
inadecuado, condicionan un mal estado de salud de las personas. Desde el afio
2015, el Ministerio de Salud genera el programa presupuestario 0131 de control
y prevencion en salud mental, y el Ministerio de Economia y Finanzas genera
cada afio la transferencia presupuestaria para la ejecucion de acciones en el
marco del presupuesto por resultado, con el objetivo de asistir al mejoramiento
de la salud mental y la calidad de vida de la poblacion que padece problemas y

trastornos mentales, sus familias y su comunidad.

La Unidad ejecutora Recuay Carhuaz, en estos Ultimos afos viene atravesando
un gran problema con respecto a la ejecucion y la calidad del gasto publico,
generando un nudo critico en el area de logistica. Es de conocimiento que la
inversion publica, estd controlada por los sistemas administrativos como el
sistema de inversion puablica, Sistema Nacional del Presupuesto Publico, el
Sistema nacional de Adquisiciones y Contrataciones con el estado, el Sistema
nacional de Planeamiento Estratégico; asi mismo se han implementado
diferentes sistemas de informacién en el marco de la transparencia con el
sistema integrado de gestién administrativa — SIGA y el sistema Integrado de
Administracién Financiera — SIAF, con el objetivo de que la inversion y el
gasto se realice de manera coherente a las necesidades de la poblacion y en el
marco de los Programas presupuestales, con resultados 6ptimos; a pesar de

todo lo implementado, la unidad ejecutora Recuay Carhuaz tiene problemas y



evidencia una situacion problematica en niveles de asignacién y uso de
recursos en consistencia con los objetivos plantados que atentan contra
las necesidades de la poblacion, ademas existen capacidades limitadas para el
disefio y la implementacion del programa presupuestal.

Teniendo en consideracion lo presentado anteriormente se formula el problema

de la siguiente manera:

¢Como la Ejecucion del Gasto se relaciona con el Cumplimiento de la
Metas fisicas en Salud Mental de la Unidad ejecutora Recuay Carhuaz, 2020?

1.4 MARCO REFERENCIAL
1.4.1. BASES TEORICAS Y DEFINICIONES CONCEPTUALES
Presupuesto Publico
El presupuesto se define como una estimacion formal de ingresos y
gastos para un periodo determinado, dentro de las operaciones de una
agencia, organizacion o entidad, asi como en el contexto de todo un

estado.

Es un instrumento, una herramienta de gestion del Estado para obtener
resultados a favor de la poblacion, mediante la prestacion de servicios y
el logro de objetivos, metas de cobertura con equidad, eficacia y
eficiencia por parte de las entidades publicas. Establece los limites de
gasto durante el afio fiscal, para cada una de las entidades del sector
publico y los ingresos que las financian, en funcién de la disponibilidad
de fondos publicos, para mantener un presupuesto equilibrado

(Ministerio de Economia y Finanzas, 2019).

El Ministerio de Economia y Finanzas (2010) indica que el presupuesto

constituye el instrumento de gestion del Estado que permite a
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las entidades alcanzar sus objetivos y metas contenidos en su Plan
Operativo Institucional (POI). Asimismo, es la expresion cuantificada,
conjunta y sistematica de los gastos a ser asumidos durante el ejercicio
por cada una de las Entidades y organizaciones que forman parte del
Sector Publico y refleja los ingresos que financian dichos gastos,
obtenidos del literal modificado por la Primera Disposicion
Complementaria Modificacién de la Ley N ° 29626, publicada el 9 de
diciembre de 2010, entrd en vigencia el 1 de enero de 2011 (Ministerio
de Economia y Finanzas, 2010). Escasas decisiones publicas son tan
importantes en la vida diaria de las personas como el presupuesto
publico, porque a través de esto los gobiernos deciden qué tipo de
educacion recibirdn sus hijos, qué tipo de atencién médica, cOmo
recortar. brecha entre niveles socioecondémicos, bienestar social, entre
otros (Shultz, 2002).

Ley de Transparencia

Segun el Ministerio de Economia y Finanzas (2002), la ley de
transparencia 27806, publicada en 2002, tiene como objetivo promover
la transparencia de losactosdel Estado y regular el derecho
fundamental de acceso a la informacion consagrado en el inciso 5 del

articulo 2 de la Constitucion Politica del Per.
Ejecucion de Gasto.

Segun el MEF (2011), uno de los principales objetivos del estado es el
abastecimiento de bienesy servicios pablicos de calidad que
contribuyan al bienestar de la poblacion y promuevan la reduccién de
la pobreza y las brechas de desarrollo que afectan los ciudadanos. en
nuestro pais; EI Presupuesto Publico es el instrumento de gestién del

Estado que, en un contexto de responsabilidad fiscal y transparencia,
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asigna los recursos publicos permitidos por la mencionada disposicion,
revelando el resultado de la priorizacion de
las intervenciones publicas realizadas por las entidades publicas, en el
marco de  politicas publicas definidas. En la  actualidad,
los desafios que enfrenta el Sistema Nacional de Presupuesto Publico
estdn fundamentalmente vinculadosa i) la articulacion de
las acciones del Estado (entre sectores y entre niveles de gobierno), ii)
la identificacion de las entidades responsables del  éxito de
las intervenciones publicas, iii) la construccion de un presupuesto
plurianual con visién estratégica de mediano y largo plazo y iv) la
mejora y desarrollo de apoyos tecnolégicos de punta.

Etapas del proceso presupuestario
El proceso presupuestario comprende cinco etapas:

Figura N°1

1.
Programacion

7

5. Evaluacion

\

2.
Formulacién

4. Ejecucion 3. Aprobacion

Etapas del proceso presupuestario — Guia del Sistema Nacional de

Presupuesto — 2011
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Etapa de Programacion:

En la etapa de programacion, las entidades proyectan su propuesta de
presupuesto institucional y el Ministerio de Economia y
Finanzas elabora el anteproyecto de Presupuesto del Sector Publico,
dicho anteproyecto, toma en cuenta las propuestas planteadas por
las entidades. La programacion del presupuesto es la etapa inicial de
todo el Proceso de Presupuesto publico, en la que las entidades estiman
los gastos a ejecutar en el siguiente ejercicio fiscal, en funcién de

los servicios que presta y con el objetivo de lograr resultados.

Etapa de Formulacion:

En la etapa de formulacion del presupuesto pablico, se determina la
estructura funcional programatica del pliego,
las cadenas presupuestales, asi mismo las metasen funcién de
las escalas de prioridades y las definiciones operacionales,

consignandose las cadenas de gasto y las fuentes de financiamiento.
Etapa de Aprobacion

En la etapa de aprobacién, este proceso del presupuesto publico se
aprueba por el Congreso de la Republica mediante una Ley que contiene

el limite maximo de gasto a ejecutarse en el afio fiscal.
Etapa de Ejecucion

En este paso, las obligaciones de gasto se cumplen de acuerdo al
presupuesto institucional aprobado para cada entidad publica, tomando

en cuenta el Programa de Compromiso Anual (PCA), cabe sefialar que

13



la Ejecucion Presupuestaria estd sujeta al presupuesto anual y a
sus modificaciones de acuerdo con la Ley N ° 28411. Inicia el 1 de

enero Yy finaliza el 31 de diciembre de cada ejercicio econémico.

El PCA es una herramienta de programacion del gasto publico que
permite una comparacidn permanente entre la programacion
presupuestaria y alas normas del proceso macroecondémico multianual,
las reglas presupuestarias y la capacidad de financiamiento. Para el afio
en curso. El objetivo del CPA es mantener la disciplina, la prudencia y
la responsabilidad financiera. Lo determina la Direccion General de
Presupuesto Publico del MEF al inicio del ejercicio y se revisa y
actualiza periddicamente.

Son principios de la PCA:

e Eficiencia y efectividad en el gasto publico
e Predictibilidad del gasto publico
e  Presupuesto dinamico
e Perfeccionamiento continuo
e Prudencia y Responsabilidad Fiscal
La ejecucion del gasto publico tiene tres pasos:
Figura N° 2

Etapas de la Fase de Ejecucién — Guia del Sistema Nacional de

Presupuesto - 2011
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Compromiso: La fase de compromiso es un acuerdo de ejecucion de
gastos previamente aprobados. En esta fase se puede comprometer el
presupuesto anual o por el periodo de la obligacion, de
los diferentes contratos, como en los casos de Contrato Administrativo
de Servicios - CAS, contrato de suministro de bienes, pago de servicios,

entre otros.

Certificacién: La fase de certificacion es un paso previo a la fase de
compromiso, esdecir para realizar el compromiso se requiere
previamente de la Certificacion del presupuesto. La Certificacion es la
comprobacion de disponibilidad presupuestal, de recursos u
obligaciones, dicha accion es ejecutada o realizada por la Direccion de
Planificacion, u Oficina de Presupuesto, o el que haga sus veces en la

entidad publica.

Devengado: La fase de devengado es la obligacion de desembolso
luego de un gasto aprobado y comprometido. Esta accion se realiza
previa a la acreditacion de un documento de conformidad de servicio, 0
de entrega del bien conforme al termino de referencia establecido,

considerado en el contrato.

Pago: La fase de pago es el acto administrativo con el cual se concluye
parcial o totalmente el monto de la obligacion reconocida, este proceso
se formaliza mediante los documentos oficiales establecidos dentro de
los sistemas de administracion financiera y de gestion financiera. Con
el pago culmina el proceso de ejecucién. Cabe mencionar que no se
puede realizar el pago de las obligaciones, si no se a cumplido con la

fase de devengados.
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Figura N° 3

NORMADO - DGPP | [ NormapO- DNTP

DGPP

PLIEGO DNTP  PLIEGO

Programacion :
de » Devengado

Certificacion Compromiso

]
Presupuestal Anual — —

El Pliego prioriza los bienes, servicios y !
proyectos que ejecutara en base a la PCA + | ElPliego realizada la conformidad de la
. | compradel bien, del servicios prestado o
' | proyecto ejecutado, efectta el devengo

La DGPP asigna la PCA a Nivel de La Certificacion Presupuestal se realiza
pliego, fuente de financiamiento y teniendo en cuenta el PIM de cada bien, !
genérica del gasto servicio o proyecto priorizado en la PCA : I La DNTP autoriza el giro l ;

El Pliego distribuye la PCA en cada - - ! i
una de sus UEs El compromiso se realiza en base al PIM de ; | El Pliego efectua el pago I :

- - cada bien o servicio priorizado en la PCA H

Ministerio de Economia y Finankas

MEF (2015): Procesos de ejecucion

Etapa de Evaluacion

Esla fase del proceso presupuestario en la que se miden
los resultados obtenidosy se analizan  las variaciones fisicas y
financieras observadas, en relacion a lo aprobado en
los Presupuestos del ~ Sector  Publico.  Las evaluaciones brindan
informacion util para la fase de programacion presupuestaria y asi
contribuyen a mejorar la calidad del gasto publico (Ministerio de

Economia y Finanzas, 2011).
Presupuesto por Resultado.

Segun el MEF (2011), el PpR o presupuesto por resultado es una
estrategia de gestion publica, que es utilizada por varios paises, y el

Per( no es ajena a dicha politica de estrategia de gestion, que enlaza la
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asignacién de recursos econdmicos a productos, sub productos y
actividades, que concluyen en resultados e indicadores medibles a
favor de la poblacién mediante una politica de atencién integral, es por
ello que el ministerio de economia y finanza ha implementado
documentos normativos necesarios, que se requieren explicacion de
las definiciones operacionales de los productos y actividades, asi
mismo de la forma del calculo de los indicadoresy resultados a
alcanzar, la funcién de cada uno de los involucrados y responsables,
los procesos de gestion de la informacion a fin de que se muestre
los resultados de manera concisa para la toma de decisiones, productos,
estrategias y herramientas de gestion institucional, de igual manera el
sustento del uso del presupuesto mediante el uso de los Kits. El PpR se
implementa a través de programas presupuestales, acciones de
mejoramiento de capacidades, acciones propias del programa,
acciones de seguimiento, acciones de evaluaciones e incentivos de

gestion (Ministerio de Economia y Finanzas, 2020).

El Presupuesto Basado en Resultados (PpR) se realiza gradualmente a
travésde un conjunto  de  herramientas que  son: )]
Programas Presupuestarios (PP), ii) Seguimiento de los indicadores de
desempefio  del Programa  presupuestal en  base a
las los contenidos minimos del PP o las definiciones operacionales, iii)
evaluaciones con los responsables del PP, y iv) incentivos de gestion, a
través de los convenios con los Ministerios del estado, y en
coordinacidn con la Direccion General de Presupuesto Publico (DGPP)
en asistencia con las demas entidades del Estado peruano. El
seguimiento del Programa Presupuestal se realiza sobre el avance en
los indicadores de desempefio, indicadores de producto y actividad, la
ejecucion presupuestaria y el porcentaje de cumplimiento de

metas propuestas al inicio del afio en su dimension fisica.
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Las actividades de seguimiento han contribuido, desde el 2007, a
verificar los avances en el desempefio de
los Programas presupuestales, a tomar acciones con respecto a la oferta
de los bienesy servicios de los mismos, dichas acciones han
permitiendo mejorar la eficacia de la gestion presupuestaria como de
las politicas y la gestion puablica. Cabe mencionar que dicha
metodologia se fundamenta en el seguimiento de los indicadores de
desempefio, propuestos por los responsables nacionales en
las definiciones operacionales, que se realiza a travésde
indicadores que cuantifican alguna caracteristica de los productos y
resultados especificos del programa presupuestal, y tiene como
objetivo principal orientar a las entidades responsables en la
elaboracion de las fichas tecnicas de estos indicadores.
Dichas fichas técnicas son documentos que garantizan la transparencia
y difusion del célculo de estosindicadores, los calculos de
los indicadores aportan en las fases del proceso presupuestario para la
gestion presupuestaria, asi como en la investigacion o en el andlisis de

politicas publicas (Ministerio de Economia y Finanzas, 2018).

Los Programas Presupuestales (PP): son unidades de programacion
de las acciones del Estado que se realizan para lograr un resultado en
favor de una poblacion objetivo, a través de la provision articulada de
productos. Los programas presupuestales son categorias que
constituye un instrumento del Presupuesto por Resultados y que es una
unidad de programacion de las acciones de la entidad publica, las que
integradas y articuladas se orientan a proveer productos para lograr un
Resultado Especifico en la poblacién y asi contribuir al logro de un

Resultado Final asociado a un objetivo de politica publica.
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El seguimiento de los PP: es el conjunto de acciones destinadas a
recolectar 'y analizar continuamente la informacion de
los indicadores de desempefio, asi como de su ejecucion presupuestal y
el cumplimiento de metas en su dimension fisica. El seguimiento es una
funcion poco desarrollada en la institucionalidad del Estado en el Perd
y con frecuencia las oficinas de monitoreo y evaluacion se limitan a
cumplir una funcién de acumulacién de informacion sin organizarse en
una légica de incidencia permanente en la conduccion de las politicas y,
de manera particular, en el ajuste de los procesos de gestion regular en

la administracion publica.

Las evaluaciones independientes (EI): Las evaluaciones son
estudios de  analisis profundos que examinan el disefio de
los programas presupuestales y su desempefio de
las intervenciones publicas, asi como sus efectosen la poblacion

objetivo. Estas evaluaciones son de dos tipos:

Evaluaciones de disefio y ejecucion presupuestal (EDEP), que analizan
la l6gica del disefio, implementacion y desempefio de una intervencion
publica.

Evaluacionesde impacto (ElI), que wusan herramientas de
andlisis complejas para medir el efecto atribuible a una intervencion de

una manera territorial.

Presupuesto por Resultado.

Un indicador es una medida cualitativa o cuantitativa observable que
permite escribir caracteristicas, comportamientoso fendmenos a
través de su comparacién con periodos anterioreso con metas o

compromisos. En el marco del PpR, los indicadores de desempefio
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permiten realizar el seguimiento a los PP y pueden encontrarse tanto a

nivel de producto como a nivel de resultado.

Programa presupuestal control y prevencion en salud mental.

La salud mental es un componente integral y esencial de la salud de
las personas, que la Organizacion mundial de la Salud define como un
estado completo de bienestar fisico, mental y social y no solamente
como la ausencia de alguna enfermedad. En este estado de bienestar, el
individuo  reconoce  sus propias capacidades, puede manejar
adecuadamente las tensiones normales de la vida diaria, trabajar
productivamente y ser capaz de contribuir a su comunidad. La salud
mental es la base del bienestar individual y el funcionamiento eficaz de
una comunidad. La ausencia de salud mental impide que
las personas alcancen sus metas personales, no les permite superar
los obstaculos cotidianos y avanzar con su proyecto de vida, y también
conduce a una falta de productividad y compromiso civico. Todo esto
genera como resultado: frustracion, pobreza, violencia e incapacidad
para desarrollarse en democracia y considerar el bien comun. Por todo
esto, la salud mental es un factor importante para la inclusion social y
la participacion plena en la comunidad (Ministerio de Salud, 2019).
Los productos del Programa Presupuestario estan contemplados en el
documento del Ministerio de Salud (2019) de los contenidos minimos y

corresponden al avance de la meta fisica, que se puede detallar:

e Personas con trastornos mentales Yy

problemas psicosociales detectadas
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o Tamizaje de personas con trastornos mentales y

problemas psicosociales

o Tamizaje de nifiosy nifiasde 3 a 17 afioscon déficit en
sus habilidades sociales, trastornos mentales y del
comportamiento y/o problemas psicosociales propios de la
infancia y la adolescencia.

e Poblacion con trastornos mentales y problemas psicosociales que
reciben atencién oportuna y de calidad:

o Tratamiento de personas con problemas psicosociales

o Tratamiento ambulatorio de nifios y nifias de 03 a 17 afos con
trastornos mentales y del comportamiento y/o

problemas psicosociales propios de la infancia y la adolescencia

e Personas con trastornos afectivos y de ansiedad

tratadas oportunamente:

o Tratamiento ambulatorio de personas con

trastornos afectivos (depresion y conducta suicida) y de ansiedad.

o Tratamiento con internamiento de personas con

trastornos afectivos y de ansiedad.

e Personas con trastornos mentales y del comportamiento debidos al

consumo del alcohol tratadas oportunamente.

o Tratamiento ambulatorio de personascon trastorno del

comportamiento debido al consumo de alcohol.
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o Tratamiento con internamiento de pacientes con trastorno del

comportamiento debido al consumo de alcohol.

o Rehabilitacion psicosocial de personas con trastornos del
comportamiento debido al consumo de alcohol.

e Personas con trastornos y

sindromes psicoticos tratadas oportunamente

o Tratamiento ambulatorio de personas con sindrome o trastorno

psicatico.

o Tratamiento con internamiento de personas con sindrome o

trastorno psicotico.

o Rehabilitacion psicosocial de personas con sindrome o trastorno

esquizofrénico.

El programa de Salud Mental también tiene productos, subproductos,
actividades y acciones dirigidas a gestionar el programa presupuestario
para lograr los objetivos y resultados; Esto incluye los procesos de
planificacion, programacion, seguimiento, supervision, evaluacion y
control del programa presupuestario. Esresponsabilidad de
los coordinadores técnicos del programa presupuestario en cada nivel
(Nacional, Regional y Unidad Ejecutora), se realiza de manera
conjunta, integrada y articulada con los actores y entidades de acuerdo
con su competencia (Estadistica, Epidemiologia, Administracion,
planificacion y presupuesto, entre otros).
Los informes generados contienen al  menos los resultados de  la
ejecucion de metas fisicasy financierasy la evaluacion de

los indicadores de  desempefio  contenidos,  estos informes son
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enviados al gerente técnico del Programa de Presupuesto (Ministerio de
Salud, 2019).

Criterios de Programacion: El criterio de programacion, acorde a lo
planteado por los responsables nacionales al momento de generar
las definiciones operacionales, permite calcular la meta del indicador
de produccion fisica del producto, guardando relacién con la brecha en
la poblacion y las prioridades establecidas para el Programa
presupuestal. Se detalla dentro de la construccién: i) Una o
mas variables a ser utilizadas en el marco del Programa Presupuestal ii)
Las reglas, normas, criterios o estandares que permiten determinar la
meta fisica del producto iii) Asi como las fuentes de informacion

necesarios (Ministerio de Economia y Finanzas, 2018).

Establecimientos de Metas: El establecimiento de las metas forman
parte de la primera parte de la fase de programacion y formulacion,
las entidades gubernamentales de los niveles nacional, regional, y
unidades ejecutoras deben establecer metas acordes a
las definiciones operacionales, tanto las metas fisicas como
las metas de desempefio, en el ambito geografico de su competencia.
Hay que detallar que para la estimacion de las metas para
los indicadores de desempefio, es necesario tener en cuenta criterios,
los cuales se detallan en los documentos normativos,

convenios institucionales, y las definiciones operacionales.

Cumplimiento de Metas fisicas: EI cumplimiento de la meta fisica
esla unidad de medida de la cantidad de bienesy
servicios realizados por una intervencion, para esta investigacion
intervencién publica en salud mental; estos se determinan a nivel de

producto, sub producto y actividades. Todo producto y actividad tienen
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solo un indicador de produccion fisica, al cual le denominar indicar

trazador (Ministerio de Economia y Finanzas, 2011).

El cumplimiento de las metas fisicas, miden el logro de
los resultados esperados de un Programa presupuestal o de la entrega
de productos y actividades, segun determinados atributos definidos en
las definiciones operacionales. Se ubican a nivel de productos, sub
productos y actividades, ademas del cumplimiento de la meta fisica con
respecto a los indicadores de resultados inmediatos, intermedios y
finales, son mayormente, una medida cuantitativa: porcentajes,
frecuencias, ratios, etc. puede considerarse contar con mas de uno, para

resultados y productos (Ministerio de Economia y Finanzas, 2018).

IPRESS — Segln el Ministerio de Salud (2010) la prestacion de
servicios se despliega a través de las Instituciones Prestadoras de
Servicios de Salud (IPRESS). Las IPRESS son instituciones o
empresas publicas, privadas 0 mixtas, creadas o por crearse €Omo
personas naturales o juridicas que tienen como objetivo la prestacion

de servicios de salud.
Algunas de las funciones de las IPRESS estan dados por:

 Brindar los servicios de salud que correspondan a su nivel de

resolucion a las personas o afiliados.

* Su principio fundamental esla prestacion de servicios con
caracteristicas de calidad y oportunidad. Gozan de autonomia

administrativa y financiera.

* Para que una institucion se constituya como IPRESS, debe cumplir
con los requisitos contemplados en la normativa emitida por el

Ministerio de Salud.
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* Los IPRESS son responsables ante los usuarios de los servicios de

salud oportunos y de calidad que brindan.

Los IPRESS estan obligados a cumplir con los estandares de calidad y
oportunidad de los servicios de salud que brindan a su poblacién, de
acuerdo a su nivel de resolucion; para ello, deben velar por que la
tecnologia, infraestructura, recursos humanos, insumosy en general
todos sus parametros operativos y prestacion de servicios, cumplan
permanentemente con los criterios de calidad de acuerdo con
los estandares vigentes (Ministerio de Salud, 2010).

Indicadores de Desempefio del Programa presupuestal control y

prevencion en salud mental

Los indicadores de desempefio del Programa Presupuestal control y
prevencion en salud mental estan representados en
las definiciones operacionales, publicado por el Ministerio de Salud, de

la Coordinacion nacional este dado por lo siguiente:
e Porcentaje de personas con problemas de salud mental tratados.

e Porcentaje de personas con trastornos mentales y
problemas psicosociales examinados en los establecimientos de

salud.

e Porcentaje de personas detectadas con problemas psicosociales que

han sido diagnosticadas y tratadas.

e Porcentaje de personas detectadas con trastornos afectivosy de

ansiedad tienen diagnostico y tratamiento.
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e Porcentaje de personas detectadas con trastornos mentalesy del
comportamiento por consumo de alcohol, son tratadas de manera

oportuna.

e Porcentaje de personas detectadas con trastornos psicoticos y

sindrome (esquizofrenia), son tratados de manera oportuna.

1.5 HIPOTESIS.

Ho = La ejecucion de gasto no se relaciona directamente con el cumplimiento
de metas fisicas en Salud Mental de la Unidad ejecutora Recuay Carhuaz,
2020.

H1 = La ejecucion de gasto se relaciona directamente con el cumplimiento de

metas fisicas en Salud Mental de la Unidad ejecutora Recuay Carhuaz, 2020.

1.6 OBJETIVOS.

1.6.1 OBJETIVO GENERAL.
- Determinar la relacion entre la ejecucion del gasto y el
cumplimiento de metas fisicas en Salud Mental de la Unidad

ejecutora Recuay Carhuaz, 2020.
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1.6.2 OBJETIVOS ESPECIFICOS.

Determinar la relacién entre el requerimiento de la ejecucion del
gasto y el cumplimiento de metas fisicas en Salud Mental de la
Unidad ejecutora Recuay Carhuaz, 2020.

Determinar la relacion entre la fase de compromiso de la
ejecucion del gasto y el cumplimiento de metas fisicas en Salud
Mental de la Unidad ejecutora Recuay Carhuaz, 2020.

Determinar la relacion entre la fase de certificacion de la
ejecucion del gasto y el cumplimiento de metas fisicas en Salud

Mental de la Unidad ejecutora Recuay Carhuaz, 2020.

Determinar la relacion entre la fase de devengado de ejecucion
del gasto y el cumplimiento de metas fisicas en Salud Mental de

la Unidad ejecutora Recuay Carhuaz, 2020.

Determinar la relacion entre la fase de pagado de ejecucion del
gasto y el cumplimiento de metas fisicas en Salud Mental de la

Unidad Ejecutora Recuay Carhuaz, 2020.

CAPITULO II: METODOLOGIA

2.1 TIPO Y DISENO DE INVESTIGACION

El tipo de investigacion es aplicativa, no experimental, transversal y

descriptiva correlacional; dado que se aplico un tipo de analisis correlacional,

en con un solo corte de tiempo; luego se evalud la existencia de relacion de

las variables de estudio en la Unidad Ejecutora Recuay Carhuaz; segin su

Caracter el Tipo es Cuantitativo, ya que se cuantifico los resultados obtenidos.

El Disefio de la investigacion: Correlacional, porque Examina la relacion o

asociacién existente entre dos o mas variables, en la misma unidad de
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investigacion o sujetos de estudio; dado que vamos a examinar la relacion
existente entre la Ejecucién del Gasto y el cumplimiento de Metas fisicas.

O,
|

M/r
Y

2

Donde:
M: Esel tamafio de la Poblacién en estudio que cumple los criterios de
Inclusion

O1: Es la Observacion de la Variable Ejecucion de gasto

O2: Es la Observacion de la Variable Cumplimiento de Meta fisica.

r: es la Relacion entre ambas variables.

POBLACION, MUESTRA Y MUESTREO.

POBLACION: La poblacion para la presente investigacion estara
conformada por los establecimientos de salud, que cuentan con
responsable del Programa Presupuestal de Control y prevencion en
Salud Mental, del &mbito de la Unidad ejecutora Recuay Carhuaz, en el
marco del presupuesto por resultado definidos en
los contenidos minimos del PP 0131; el cual esta conformado por 23

Establecimientos de Salud.

28



Criterios de Inclusion:

Se considera todas los Establecimientos de Nivel 1-3 y -4 que cuentan
con responsable de Salud mental en el &mbito de la Unidad Ejecutora
Recuay Carhuaz.

Criterios de Exclusion:

Se considera todas los Establecimientos de Nivel 1-1 y 1-2 que no
cuentan con responsable de Salud mental en el &mbito de la Unidad
Ejecutora Recuay Carhuaz.

MUESTRA Y MUESTREO: No se realizara la técnica de muestra 'y
muestreo, ya que se tomaran todas las Unidades de Estudio, para el
caso de la investigacion todos los establecimientos de Salud, segun

los criterios de inclusién, los cuales son 23.

2.2. TECNICAS E INSTRUMENTOS DE INVESTIGACION.

Técnica de investigacion.

Censo: Es una técnica desarrollada para obtener los datos de
todas personas cuyas opiniones son  de  interésy  vital
importancia para el investigador.

La entrevista: Es la técnica de recoleccion de datos, a través de

la informacion que proporcionan una o varias personas.
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Instrumento.
Los instrumentos que se utilizaron son las fichas a modo de
cuestionario cuya fuente de texto en relacion a la tesis, asi
mismo se contrastd con los reportes de informacion HIS,
Criterios de Programacion de metas y
Definiciones operacionales de la Direccion Regional de Salud
de Ancash, Unidad ejecutora Recuay Carhuaz - Red de Salud
Huaylas Sur.

2.3 PROCESAMIENTO Y ANALISIS DE LA INFORMACION
Procesamiento de Datos.
Para la presente investigacion se utilizo
los procesos estadisticos de andlisis correlacion, utilizando el
Software SPSS, con los resultados se construyeron Tablas de
frecuencia y Graficos, de manera detallada que nos permitiran
observar las caracteristicas de las variables, ejecucion de Gasto
y cumplimiento de meta fisica.
Se utilizé la estadistica inferencial para el analisis. Para la
prueba de hipotesis se utilizo el estadistico de Chi Cuadrado por
tratarse de variables cualitativas ordinales, con un nivel de
significancia de valor p = 0,05 (5% de margen maximo de error)
Cuyos resultados determinara la toma de decision:
p > a: se acepta la HO (hipdtesis nula)
p < a: se acepta la H1 (hipétesis alterna).
CONFIABILIDAD DE DATOS.
Confiabilidad del estudio: Coeficiente de Alfa de Cronbach.
En cualquier tipo de investigacion, la capacidad que tenga un
instrumento de recolectar datos depende de dos atributos muy

importantes como son: la validez y la confiabilidad. Si esta
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herramienta de recoleccién de informacién es defectuosa,

nos llevara a resultados sesgados y a conclusiones equivocadas.

Anélisis de confiabilidad.

Para la presente investigacion se ha usado el Alfa de Cronbach
para la validacion de losdatos, que se orienta hacia la
consistencia interna de una prueba. Uso de la correlacién
promedio entre lositems de una prueba si éstosestan
estandarizados con una desviacion estandar de uno; o en la
covarianza promedio entre lositemsde wuna escala, Ssi
los items no estan estandarizados.

El coeficiente Alfa de Cronbach puede tomar valores entre cero
y uno, donde: cero significa confiabilidad nula y uno representa

confiabilidad total.

CAPITULO Ill: RESULTADOS.

En cumplimiento a los objetivos mediante el analisis estadistico correlacional, se

muestra los resultados en primer lugar de los objetivos especificos, mostrando al final

el resultado del objetivo general con sus respectivas pruebas de Hipdtesis.

3.1 Relacidn entre las fases de Ejecucion del Gasto y el cumplimiento de Meta Fisica en el

Programa presupuestal de Salud Mental de la Unidad ejecutora Recuay Carhuaz.

TABLA N201

UE Recuay Carhuaz: Fase de requerimiento y Avance de Meta Fisica.

Fase de

Requerimiento

Avance de Meta Fisica

Bajo Regular Alto Total

n % n % n % n %

31



Bajo 2 870% 4 1739% 0 0.00% 6 26.09%
Regular 0 000% 12 5217% 2 8.70% 14 60.87%
Alto 0O 000% O 000% 3 13.04% 3 13.04%
Total 2 870% 16 69.57% 5 21.74% 23 100.00%
n=23 gl=4 Chi cuadrado = 18.400 p = 0.001

FUENTE: Entrevista aplicada a los responsables de los Establecimientos de Salud
del Programa Presupuestal de Salud Mental — Unidad Ejecutora Recuay Carhuaz -
2020.

Figura 01
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UE Recuay Carhuaz: Fase de Requerimiento y Avance de Meta Fisica - 2020.

Contexto:

En la tabla se visualizan los resultados obtenidos sobre los niveles de la Dimension de
la Fase de Requerimiento de la variable ejecucion de Gasto, segun los niveles de
cumplimiento de Meta fisica del Programa Presupuestal de Salud Mental en donde se
obtiene lo siguiente: EI 60.87% de los responsables en los establecimientos de Salud,
informan que existe un proceso regular en la fase de requerimiento, de los cudles el
52.7% cumple las metas fisicas del programa presupuestal de forma regular y sélo el
8.7% cumple la metas fisicasen un porcentaje alto, cabe mencionar que
los responsables opina que a pesar que se cumple con enviar los requerimientos en el
calendario establecido, se cumple con demora; asi mismo indicaron dentro de

las observaciones que no o hacian seguimiento de los requerimientos.

La informacion hallada también indica que el 69.57% de los responsables indican que
el cumplimiento de meta fisica esregular, mientras que solo el 21.73% de
los establecimientos cumple con las metas establecida en el marco del Programa

presupuestal.

De acuerdo a los resultados de la prueba Chi cuadrado, muestra la influencia
significativa de la fase de requerimiento en el cumplimiento de metas fisicas del
Programa Presupuestal, de la Unidad Ejecutora Recuay Carhuaz. Es decir, en
los Establecimientos de Salud donde se cumple la fase de requerimiento, también se
cumple la meta fisica del programa presupuestal, mientrasque en
los establecimientos que no se ha cumplido la fase de requerimiento, también tienen
bajas coberturasen el cumplimiento de las metas fiscas que descansan en

las actividades del Programa Presupuestal de Salud Mental enfocados a la poblacion.

Establecimiento de los criterios de decision de la Prueba Chi Cuadrado:
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o le-a,v

RA RR

Si X% < X%y = 9.488; Se acepta Ho
Si X% > X?1.4,y = 9.488; Se rechaza Ho
Chi Cuadrado: X% =18.400

TABLA N202

UE Recuay Carhuaz: Fase de Compromiso y Avance de Meta Fisica.

Avance de Meta Fisica

Fase de _
) Bajo Regular Alto Total
Compromiso

n % n % n % n %
Bajo 2 870% 6 26.09% 0 0.00% 8 34.78%
Regular 0 000% 10 4348% 1 435% 11 47.83%
Alto 0 000% O 0.00% 4 17.39% 4 17.39%
Total 2 870% 16 69.57% 5 21.74% 23 100.00%

n=23 gl=4 Chi cuadrado = 21.105 p = 0.000

FUENTE: Entrevista aplicada a los responsables de los Establecimientos de Salud
del Programa Presupuestal de Salud Mental — Unidad Ejecutora Recuay Carhuaz -
2020.

Figura 02
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UE Recuay Carhuaz: Fase de Compromiso y Avance de Meta Fisica - 2020.

Contexto: Con respecto a la Tabla N° 2, enmarcado al cumplimiento del segundo
objetivo especifico, se visualizan los resultados obtenidos sobre los niveles de la
Dimension de la Fase de Compromiso de la variable ejecucion de Gasto, segun
los niveles de cumplimiento de Meta fisica del Programa Presupuestal de Salud
Mental en donde se obtiene lo siguiente: ElI 47.83% de los responsables en
los establecimientos de Salud, informan que existe un proceso regular en la fase de
compromiso de sus pedidos realizados en la fase de requerimiento, de los cuales el
43.48% cumple las metas fisicas del programa presupuestal de forma regular y solo el
4.35% cumple la metas fisicasde manera alta, cabe mencionar que
los responsables opinan sobre el compromiso en el sistema SIAF, se debe llamar
reiteradamente al responsable de programa presupuestal de la Unidad ejecutora y al
Jefe del area de Presupuesto. De acuerdo a los resultados de la prueba Chi cuadrado,
muestra la influencia significativa de la fase de Compromiso en el cumplimiento de

metas fisicas del Programa Presupuestal, de la Unidad Ejecutora Recuay Carhuaz.
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Es decir, en los Establecimientos de Salud donde se cumple la fase de Compromiso,
también se cumple la meta fisica del programa presupuestal, mientras que en
los establecimientos que no se ha cumplido la fase de compromiso, también tienen
bajas coberturasen el cumplimiento de las metas fiscas que descansan en
las actividades del Programa Presupuestal de Salud Mental enfocados a la poblacion
con problemas psicosociales.

Establecimiento de los criterios de decision de la Prueba Chi Cuadrado:

© le-a,v
RA RR
Si X% < X?1.4v = 9.488; Se acepta Ho
Si X% > X%y = 9.488; Se rechaza Ho
Chi Cuadrado: X% =21.10

TABLA N2 03
UE Recuay Carhuaz: Fase de Certificado y Avance de Meta Fisica.

Avance de Meta Fisica

Fase de _
- Bajo Regular Alto Total
Certificado
n % n % n % n %
Bajo 2 870% 3 13.04% 0 0.00% 5 21.74%
Regular 0 0.00% 13 56.52% 4 17.39% 17 73.91%
Alto 0 000% 0 000% 1 435% 1 4.35%
Total 2 870% 16 69.57% 5 21.74% 23 100.00%
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n=23 gl=4 Chi cuadrado = 12.007 p =0.017

FUENTE: Entrevista aplicada a los responsables de los Establecimientos de Salud
del Programa Presupuestal de Salud Mental — Unidad Ejecutora Recuay Carhuaz -
2020.

Figura 03
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FASE DE CERTIFICADO

UE Recuay Carhuaz: Fase de Certificado y Avance de Meta Fisica - 2020.

Contexto: Con respecto a la Tabla N° 3, enmarcado al cumplimiento del tercer
objetivo especifico, se visualizan los resultados obtenidos sobre los niveles de la
Dimension de la Fase de Certificado de la variable ejecucion de Gasto, segun
los niveles de cumplimiento de Meta fisica del Programa Presupuestal de Salud
Mental en donde se obtiene lo siguiente: ElI 73.91% de los responsables en
los establecimientos de Salud, informan que existe un proceso regular en la fase de
certificado de sus pedidos realizados mientras que s6lo el 4.35% tiene un proceso alto,
asi mismo de losque cumplen un proceso regular, el 56.52% cumple
las metas fisicas del programa presupuestal de forma regular y sélo el 17.39% cumple

la metas fisicas de manera alta, cabe mencionar que los responsables opinan sobre el
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certificado de sus requerimientos en el sistema SIAF, se debe llamar reiteradamente al
responsable del &rea de Presupuesto de la Unidad Ejecutora.

De acuerdo a los resultados de la prueba Chi cuadrado, muestra la influencia
significativa de la fase de Certificado en el cumplimiento de metas fisicas del
Programa Presupuestal, de la Unidad Ejecutora Recuay Carhuaz. Es decir, en
los Establecimientos de Salud donde se cumple la fase de Certificado, también se
cumple la meta fisica del programa presupuestal, mientrasque en
los establecimientos que no se ha cumplido la fase de certificado, también tienen
bajas coberturasen el cumplimiento de las metas fiscas que descansan en
las actividades del Programa Presupuestal de Salud Mental enfocados a la poblacion
con problemas psicosociales; con un nivel de significancia del 5%.

Establecimiento de los criterios de decision de la Prueba Chi Cuadrado:

O
le-a,v a
RA RR

Si X% < X%y = 9.488; Se acepta Ho
Si X% > X%y = 9.488; Se rechaza Ho
Chi Cuadrado: X% =12.007

TABLA N204

UE Recuay Carhuaz: Fase de Devengado y Avance de Meta Fisica.

Avance de Meta Fisica

Fase de _
Bajo Regular Alto Total
Devengado
n % n % n % n %
Bajo 2 870% 5 21.74% 0 000% 7 30.43%
Regular 0 0.00% 11 4783% 3 13.04% 14 60.87%
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Alto 0 000% O 0.00% 2 870% 2 8.70%
Total 2 8.70% 16 69.57% 5 21.74% 23 100.00%

n=23 gl=4 Chi cuadrado = 13.287 p =0.010

FUENTE: Entrevista aplicada a los responsables de los Establecimientos de Salud

del Programa Presupuestal de Salud Mental — Unidad Ejecutora Recuay Carhuaz -
2020.

Figura 04
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UE Recuay Carhuaz: Fase de devengado y Avance de Meta Fisica - 2020.

Contexto: Con respecto a la Tabla N° 4, enmarcado al cumplimiento del cuarto
objetivo especifico, se visualizan los resultados obtenidos sobre los niveles de la
Dimension de la Fase de Devengado de la variable ejecucién de Gasto, segun
los niveles de cumplimiento de Meta fisica del Programa Presupuestal de Salud
Mental en donde se obtiene lo siguiente: ElI 60.87% de los responsables en
los establecimientos de Salud, informan que existe un proceso regular en la fase de

devengado de sus pedidos realizados mientras que s6lo el 8.7% tiene un proceso alto,
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asi mismo de losque cumplen un proceso regular, el 47.83% cumple
las metas fisicas del programa presupuestal de forma regular y sélo el 13.04% cumple
la metas fisicas de manera alta, cabe mencionar que los responsables opinan sobre la
fase de devengado de sus requerimientos en el sistema SIAF y el SIGA, se debe llamar
reiteradamente al responsable del area de Logistica de la Unidad Ejecutora.

De acuerdo a los resultados de la prueba Chi cuadrado, muestra la influencia
significativa de la fase de Devengado en el cumplimiento de metas fisicas del
Programa Presupuestal, de la Unidad Ejecutora Recuay Carhuaz. Es decir, en
los Establecimientos de Salud donde se cumple la fase de devengado, también se
cumple la meta fisica del programa presupuestal, mientrasque en
los establecimientos que no se ha cumplido la fase de devengado, también tienen
bajas coberturasen el cumplimiento de las metas fiscas que descansan en
las actividades del Programa Presupuestal de Salud Mental enfocados a la poblacion
con problemas psicosociales; con un nivel de significancia del 5%.

Establecimiento de los criterios de decision de la Prueba Chi Cuadrado:

O
le-u,v
RA RR

a

Si X% < X%y = 9.488; Se acepta Ho
Si X% > X%y = 9.488; Se rechaza Ho
Chi Cuadrado: X% =13.287

TABLA N& 05
UE Recuay Carhuaz: Fase de Pagado y Avance de Meta Fisica.

Avance de Meta Fisica
Fase de Pagado

Bajo Regular Alto Total
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n % n % n % n %
Bajo 2 870% 8 3478% 0 0.000 10 43.48%
Regular 0 0.00% 8 3478% 1 435% 9 39.13%
Alto 0 000% O 0.00% 4 17.39% 4 17.39%
Total 2 870% 16 69.57% 5 21.74% 23 100.00%
n=23 gl=4 Chi cuadrado = 19.933 p = 0.001

FUENTE: Entrevista aplicada a los responsables de los Establecimientos de Salud
del Programa Presupuestal de Salud Mental — Unidad Ejecutora Recuay Carhuaz -
2020.

Figura 05
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UE Recuay Carhuaz: Fase de Pagado y Avance de Meta Fisica - 2020.

Contexto: En la tabla N° 5 se visualizan los resultados obtenidos sobre los niveles de
la Dimension de la Fase de pagado de la variable ejecucién de Gasto, segun
los niveles de cumplimiento de Meta fisica del Programa Presupuestal de Salud

Mental en donde se obtiene lo siguiente: El 43.48% de los responsables en
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los establecimientos de Salud, informan que existe un proceso bajo en la fase de
pagado de sus pedidos realizados mientras que el 39.13% tiene un proceso regular, asi
mismo de los que cumplen un proceso regular, el 34.78% cumple las metas fisicas del
programa presupuestal de forma regular y solo el 4.35% cumple la metas fisicas de
manera alta, cabe mencionar que los responsables opinan sobre la fase de pagado de
sus requerimientos en el sistema SIAF y el SIGA, se debe llamar reiteradamente al
responsable del &rea de Tesoreria de la Unidad Ejecutora. De acuerdo a
los resultados de la prueba Chi cuadrado con un nivel de confianza del 95%, se
muestra la influencia significativa de la fase de pagado en el cumplimiento de
metas fisicas del Programa Presupuestal, de la Unidad Ejecutora Recuay Carhuaz.
Es decir, en los Establecimientos de Salud donde se cumple la fase de pagado, también
se cumple la meta fisica del programa presupuestal, mientrasque en
los establecimientos que no se ha cumplido la fase de pagado, también tienen
bajas coberturasen el cumplimiento de las metas fiscas que descansan en
las actividades del Programa Presupuestal de Salud Mental enfocados a la poblacion
con problemas psicosociales; con un nivel de significancia del 5%. Relacion entre la
Variable de Ejecucion del Gasto y el cumplimiento de Meta Fisica en el Programa
presupuestal de Salud Mental de la Unidad ejecutora Recuay Carhuaz, en
cumplimiento del Objetivo General.

Establecimiento de los criterios de decision de la Prueba Chi Cuadrado:

l-a
o le-u,v
RA RR
Si X% < X%y = 9.488; Se acepta Ho
Si X% > X%y = 9.488; Se rechaza Ho
Chi Cuadrado: X% =19.933

TABLA N2 06
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UE Recuay Carhuaz: Ejecucion de Gasto y Avance de Meta Fisica.

. » Avance de Meta Fisica
Ejecucion de

Bajo Regular Alto Total
Gasto
n % n % n % n %

Bajo 2 870% 4 17.39% 0 0.00% 6  26.09%
Regular 0 0.00% 12 5217% 2 870% 14 60.87%
Alto 0 000% 0 0.00% 3 13.04% 3 13.04%
Total 2 870% 16 69.57% 5 21.74% 23 100.00%

n=23 gl=4 Chi cuadrado = 18.400 p = 0.001

FUENTE: Entrevista aplicada a los responsables de los Establecimientos de Salud
del Programa Presupuestal de Salud Mental — Unidad Ejecutora Recuay Carhuaz -
2020.

Figura 06
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En la Tabla N° 6, muestra los resultados obtenidos de la consolidacion de los datos de
los diferentes items, los resultados obtenidos sobre los niveles de cumplimiento de
los procesos de la variable ejecucion de Gasto, desde la perspectiva de
los responsables del ~ programa  presupuestal de  Salud  Mental en
los Establecimientos de salud, segln los niveles de cumplimiento de Meta fisica del
Programa Presupuestal de Salud Mental en donde se obtiene lo siguiente:

El 26.09% de los responsables en los establecimientos de Salud, informan que existe
un proceso bajo en la Ejecucién del gasto, a pesar de que cumplen en enviar
los requerimientos y hacer seguimiento a sus pedidos; de los cuéles el 17.39% ha
cumplido de manera regular con las metas establecidas en el marco del Programa
Presupuestal de Salud Mental; asi mismo el 60.87% opina que el proceso es regular,
de los cuales el 52.17% ha logrado cumplir sus metas fisicas de forma regular, y solo
el 8.7% de manera alta; cabe mencionar que los responsables opinan sobre
los procesos de ejecucion de gasto, que se debe estar en constante comunicacién con
el responsable del Programa presupuestal de la Unidad Ejecutora, asi como de
los responsables de las areas de Planificacion, Presupuesto, Logistica, tesoreria y
economia; generando desgaste de tiempo que deberia ser enfocado en la atencién de
los pacientes para el cumplimento de las metas fisicas, asi mismo indican que

los procesos demoran muchos.

De acuerdo a los resultados de la prueba Chi cuadrado con un nivel de confianza del
95%, se muestra la influencia significativa de la variable de ejecucion de Gasto, en el
cumplimiento de metas fisicas del Programa Presupuestal, la prueba arrojé un p valor
de 0.005 menor al valor tedrico de 0.05, demostrando que existe evidencia significativa

de la relacion entre ambas variables.
Es decir, en los Establecimientos de Salud donde se cumple los procesos de la

ejecucion de gasto, también se cumple la meta fisica del programa presupuestal de

salud Mental, mientras que en los establecimientosque no se ha cumplido
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los procesos de la Ejecucidn Presupuestal, tampoco se ha cumplido con la meta fisica,
generando bajas coberturasen la atencion de personas con problemas y
trastornos psicosociales; por lo que se puede afirmar que la ejecucion de gasto en el
programa  presupuestal  tienen  relacion con el cumplimiento de

las metas fisicas programas.

Establecimiento de los criterios de decision de la Prueba Chi Cuadrado:

o le-a,v
RA RR

Si X% < X?1.4v = 9.488; Se acepta Ho
Si X% > X%y = 9.488; Se rechaza Ho
Chi Cuadrado: X% =19.933

CAPITULO IV: ANALISIS Y DISCUSION.

Esta investigacion tuvo como objetivo principal, determinar la relacion entre la
ejecucion del presupuesto y el cumplimiento de metas fisicas del Programa
Presupuestal de Salud Mental u cultura de Paz, teniendo conocimiento que uno
de los objetivos del Ministerio de economia y Finanzasen atender a
las personas con problemas y/o trastornos psicosociales, en el marco del

presupuesto por resultado.
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4.1 Determinar la relacion entre el requerimiento de la ejecucion del gasto y el
cumplimiento de metas fisicas en Salud Mental de la Unidad Ejecutora
Recuay Carhuaz, 2020.

Con respecto a la fase de requerimiento, podemos observar en los resultados de
la tabla N° 1, que la fase de requerimiento en la variable de ejecucion del gasto
publico, tiene relacidn significativa con el cumplimiento de metas fisicas del
Programa presupuestal de Salud Mental, dado que
los resultados obtenidos indican un p-valor de 0.001 inferior al valor tedrico
a=0.005, es decir que los establecimientos de salud que tienen responsable del
programa de Salud Mental, que tienen mayor nivel en el proceso de
requerimiento, tienen mayor cumplimiento de metas fisicas, sin embargo cabe
mencionar que solo llega al 13.04%, mientras que el 60.87% tiene un
cumplimiento de proceso regular en la fase de requerimiento. Este resultado
concuerda con lo mencionado por Huaman (2016), donde indica que el
personal encargado en las oficinas de presupuesto de la municipalidad no
cuenta con una adecuada capacitacion con respecto al manejo eficiente del
presupuesto; del mismo modo las areas usuarias realizan sus requerimientos a

destiempo esto ocasiona deficiencias para una correcta ejecucion presupuestal.

4.2 Determina la relacion entre la fase de compromiso de la ejecucion del gasto
y el cumplimiento de metas fisicas en Salud Mental de la Unidad
Ejecutora Recuay Carhuaz, 2020.

Otra de lasFasesde la Ejecucion del Gasto esel Compromiso,
podemos observar en los resultados, que dicha fase tiene relacion significativa
con el cumplimiento de metas fisicas del Programa presupuestal de Salud
Mental, dado que los resultados obtenidos indican un p-valor de 0.000 inferior

al valor tedrico 0=0.005, es decir que los establecimientos de salud que tienen
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responsable del programa de Salud Mental, y tienen mayor nivel en el proceso
de certificacion, tienen mayor cumplimiento de metas fisicas, sin embargo cabe
mencionar que dicho cumplimiento en el nivel alto s6lo llega al 17.39%,
mientras que el 47.83% tiene un cumplimiento de proceso regular en la fase de
Compromiso. Este resultado concuerda con lo mencionado por Omonte

Rojas (2019), donde indica que existe una relacion directa entre el compromiso
presupuestario y la calidad de gasto en la Unidad Ejecutora N°002 de la
Contraloria General de la Republica. Ello por medio de la prueba de
normalidad y la prueba de Spearman (p-valor < 0,05). La intensidad de la
relacion, también para esta relacion fue moderada, con 0,657 de coeficiente de
correlacién. Esto indica que las respuestas de tanto la dimension compromiso
presupuestario y la variable Calidad de gasto son moderadamente

proporcionales.

4.3 Determina la relacion entre la fase de certificacion de la ejecucion del gasto
y el cumplimiento de metas fisicasen Salud Mental de la Unidad

Ejecutora Recuay Carhuaz, 2020

Otra de lasFasesde la Ejecucion del Gasto esel Certificado,
podemos observar en los resultados, que dicha fase tiene relacion significativa
con el cumplimiento de metas fisicas del Programa presupuestal de Salud
Mental, dado que los resultados obtenidos indican un p-valor de 0.017 inferior
al valor tedrico a=0.005, es decir que los establecimientos de salud que tienen
responsable del programa de Salud Mental, y tienen mayor nivel en el proceso
de certificacion, tienen mayor cumplimiento de metas fisicas, sin embargo cabe
mencionar que dicho cumplimiento en el nivel alto sélo llega al 4.35%,
mientras que el 73.91% tiene un cumplimiento de proceso regular en la fase de
Certificado. Este resultado concuerda con lo mencionado por Omonte

Rojas (2019), donde indica que existe una relacion directa entre la certificacion

de crédito presupuestaria y la calidad de gasto en la Unidad Ejecutora N°002
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de la Contraloria General de la Republica. Esto por medio del andlisis de
normalidad y la prueba de Spearman (p-valor < 0,05). La intensidad de la
relacion, para este caso, también fue positiva moderada, con 0,608 de
coeficiente de correlacién. Esto quiere decir que las respuestas de tanto la
dimension Certificacion de crédito presupuestaria como la variable Calidad de
gasto son moderadamente proporcionales. Por otro lado, el analisis descriptivo
sefialdé una tendencia hacia un alto funcionamiento de la dimension
Certificacion de crédito presupuestaria, con un 70,0% de eleccion por las 80
personas entre funcionarios de la Unidad Ejecutora N°002 y Una Unidad
Usuaria beneficiada del Proyecto BID Il de la Contraloria General de la
Republica.

4.4 Determinar la relacion entre la fase de devengado de ejecucion del gasto y
el cumplimiento de metas fisicas en Salud Mental de la Unidad Ejecutora

Recuay Carhuaz, 2020

Otra de las Fases de la Ejecucion del Gasto es el devengado, podemos observar
en los resultados, que dicha fase tiene relacion significativa con el
cumplimiento de metas fisicas del Programa presupuestal de Salud Mental,
dado que los resultados obtenidos indican un p-valor de 0.010 inferior al valor
tedrico 0=0.005, esdecir que los establecimientos de salud que tienen
responsable del programa de Salud Mental, y tienen mayor nivel en el proceso
de devengado, tienen mayor cumplimiento de metas fisicas, sin embargo cabe
mencionar que dicho cumplimiento en el nivel alto sélo llega al 8.70%,
mientras que el 60.87% tiene un cumplimiento de proceso regular en la fase de
devengado. Este resultado concuerda con lo mencionado por Preciado, E. &
Luey, Y. (2019), donde indica que el proceso preparatorio de la ejecucion del
gasto publico tiene relacién significativa de forma directa en el proceso de
ejecucion del gasto pablico en la Municipalidad Distrital de Papayal debido a

que el valor de significancia de 0.000 es menor al nivel de significancia
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precisado (0.05) permitiéndonos afirmar que si los bienes, serviciosy
obras cuentan con procesos preparatorios correctos en el marco del crédito
presupuestal en la etapa del proceso preparatorio para la ejecucion del gasto
publico, se podra cumplir con la ejecucion del gasto de la municipalidad en
las fases de compromiso, devengado y pagado. Del mismo modo Omonte

Rojas (2019), afirma que existe una relacion directa entre el devengado
presupuestario y la calidad de gasto en la Unidad Ejecutora N°002 de la
Contraloria General de la Republica. Ello mediante la aplicacién de la prueba
de normalidad y la prueba de Spearman (p-valor < 0,05). La intensidad de la
relacion, también para esta relacion fue alta, con 0,631 de coeficiente de
correlacién. Esto indica que las respuestas de tanto la dimension Devengado
presupuestario y la variable Calidad de gasto son moderadamente

proporcionales.

4.5 Determinar la relacion entre la fase de pagado de ejecucion del gasto y el
cumplimiento de metas fisicas en Salud Mental de la Unidad Ejecutora
Recuay Carhuaz, 2020.

Con respecto a la Fase de pagado, podemos observar en los resultados, que
dicha fase tiene relacidn significativa con el cumplimiento de metas fisicas del
Programa presupuestal de Salud Mental, dado que
los resultados obtenidos indican un p-valor de 0.001 inferior al valor tedrico
a=0.005, es decir que los establecimientos de salud que tienen responsable del
programa de Salud Mental, y tienen mayor nivel en el proceso de certificacion,
tienen mayor cumplimiento de metas fisicas, sin embargo cabe mencionar que
dicho cumplimiento en el nivel alto sélo llega al 17.39%, mientras que el
39.13% tiene un cumplimiento de proceso regular en la fase de Compromiso.
Este resultado concuerda con lo mencionado por Omonte Rojas (2019), donde
indica que existe una relacion directa entre el pagado o girado presupuestario
y la calidad de gasto en la Unidad Ejecutora N°002 de la Contraloria General

de la Republica. Esto por medio de la aplicacion de la prueba de normalidad y
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la prueba de Spearman (p-valor < 0,05). La intensidad de la relacién, también
en esta ocasion fue moderada, con 0,624 de coeficiente de correlacién. Ello
quiere decir que las respuestas de tanto de la dimensién tanto de Girado como
la variable Calidad de gasto son moderadamente proporcionales.

CAPITULO V: CONCLUSIONES Y RECOMENDACIONES

5.1 CONCLUSIONES.

Se ha realizado el analisis estadistico en cumplimiento de los objetivos del

estudio llegando a las siguientes conclusiones:

e De la fase de requerimiento, se afirma que existe una relacion significativa
directa positiva entre la fase de requerimiento y el avance de la meta fisica del
Programa Presupuestal de Salud Mental de la Unidad ejecutora Recuay
Carhuaz. La Hipdtesis se demostro mediante el estadistico de Prueba Chi
cuadrado en donde el p-valor < 0,05; es decir los establecimientos de salud de
la Unidad Ejecutora Recuay Carhuaz que cumplen con el proceso de
requerimiento o que han demostrado un nivel alto en dicho proceso, también
cumplen con el avance de la meta fisica en el marco del Programa presupuestal
de Salud Mental y Cultura de Paz; por otro lado los establecimiento que no han
cumplido con el proceso de requerimiento de gasto, no cumplen con el avance
de metas fisicas.

e De la fase de compromiso, el analisis demuestra que existe una relacion
significativa directa positiva entre la fase de compromiso y el avance de la meta
fisica del Programa Presupuestal de Salud Mental de la Unidad ejecutora
Recuay Carhuaz. La Hipdtesis se demostré mediante el estadistico de Prueba
Chi cuadrado en donde el p-valor < 0,05; es decir los establecimientos de salud
de la Unidad Ejecutora Recuay Carhuaz que cumplen con el proceso de

compromiso o que han demostrado un nivel alto en dicho proceso, también
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cumplen con el avance de la meta fisica en el marco del Programa presupuestal
de Salud Mental y Cultura de Paz; por otro lado los establecimiento que no han
cumplido con el proceso de compromiso de gasto, no cumplen con el avance
de metas fisicas.

De la fase de certificado, el andlisis demuestra que existe una relacién
significativa directa positiva entre la fase de certificado y el avance de la meta
fisica del Programa Presupuestal de Salud Mental de la Unidad ejecutora
Recuay Carhuaz. La Hipdtesis se demostré mediante el estadistico de Prueba
Chi cuadrado en donde el p-valor < 0,05; es decir los establecimientos de salud
de la Unidad Ejecutora Recuay Carhuaz que cumplen con el proceso de
certificado o que han demostrado un nivel alto en dicho proceso, también
cumplen con el avance de la meta fisica en el marco del Programa presupuestal
de Salud Mental y Cultura de Paz; por otro lado los establecimiento que no han
cumplido con el proceso de certificado de gasto, no cumplen con el avance de
metas fisicas.

De la fase de devengado, el analisis demuestra que existe una relacion
significativa directa positiva entre la fase de devengado y el avance de la meta
fisica del Programa Presupuestal de Salud Mental de la Unidad ejecutora
Recuay Carhuaz. La Hipdtesis se demostré mediante el estadistico de Prueba
Chi cuadrado en donde el p-valor < 0,05; es decir los establecimientos de salud
de la Unidad Ejecutora Recuay Carhuaz que cumplen con el proceso de
devengado o que han demostrado un nivel alto en dicho proceso, también
cumplen con el avance de la meta fisica en el marco del Programa presupuestal
de Salud Mental y Cultura de Paz; por otro lado los establecimiento que no han
cumplido con el proceso de devengado de gasto, no cumplen con el avance de
metas fisicas.

Finalmente, de la fase de pagado, el analisis demuestra que existe una relacién
significativa directa positiva entre la fase de pagado y el avance de la meta

fisica del Programa Presupuestal de Salud Mental de la Unidad ejecutora
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5.2

Recuay Carhuaz. La Hipdtesis se demostrd mediante el estadistico de Prueba
Chi cuadrado en donde el p-valor < 0,05; es decir los establecimientos de salud
de la Unidad Ejecutora Recuay Carhuaz que cumplen con el proceso de pagado
0 que han demostrado un nivel alto en dicho proceso, también cumplen con el
avance de la meta fisica en el marco del Programa presupuestal de Salud
Mental y Cultura de Paz; por otro lado los establecimiento que no han cumplido
con el proceso de pagado de gasto, no cumplen con el avance de metas fisicas.
RECOMENDACIONES.

A la Unidad ejecutora Recuay Carhuaz, incorporar acciones a fin de que
los procesos de ejecucion de gasto cada vez maés eficientes para el logro de
objetivos de cumplimiento de metas fisicas.

Realizar seguimiento a los acuerdos establecidos en la Unidad Ejecutora
Recuay Carhuaz en coordinacion con la DIRESA y el Gobierno Regional, con
la finalidad de mejorar la articulacion territorial en el marco del programa
presupuestal Salud Mental.

La DIRESA debe brindar la asistencia técnica necesaria a la unidad ejecutora
Recuay Carhuaz en relacion a brechas de cumplimiento de las metas fisicas y
presupuestales y en conjunto con el pliego regional en temas de la estrategia
sanitaria de Salud Mental y Cultura de Paz.

El equipo de gestion de la Unidad Ejecutora Recuay Carhuaz desarrollara
reuniones de evaluacion, programacion y coordinacién periddica con
las oficinas de administracion, recursos humanos, planificacion, presupuesto,
logistica y coordinadores del programa presupuestal de la estrategia sanitaria
de Salud mental Cultura de Paz para hacer una adecuada y oportuna
programacion y priorizacion de los gastos y metas fisicas.

A fines que el gasto que se realiza tenga mayor eficiencia en la solucién de
reducir indicadores en los problemas de salud mental se recomienda que

las metas fisicas guarden relacidn con lo logrado en los afios anteriores.
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UNIVERSIDAD SAN PEDRO
Facultad de Ciencias Econdmicas y Administrativas

FICHA DE RECOPILACION DE INFORMACION

EJECUCION DE GASTO Y CUMPLIMIENTO DE METAS FiSICAS EN SALUD MENTAL:
UE RECUAY CARHUAZ, 2020

Objetivos:

La presente ficha forma parte de un trabajo de investigacion que esta desarrollando la estudiante de la
USP y tiene como objetivo: Determinar la relacion entre la ejecucion del gasto y el cumplimiento de
metas fisicas en el Programa Presupuestal de Salud Mental de la Unidad ejecutora Recuay Carhuaz, afio
2020.

Instrucciones:

Lea cuidadosamente las preguntas y marque con una (x) la alternativa que crea conveniente segin la
escala de calificacion del 1 al 5, donde 1 es nunca y 5 es cumple siempre; la presente ficha con ayuda
del Responsable del programa presupuestal de control y prevencién en Salud Mental del
Establecimiento de Salud; cabe mencionar que la informacién brindada es de caracter estrictamente

confidencial, de la veracidad de su respuesta depende el éxito de nuestra investigacion.

A. | Establecimiento de Salud

Unidad Productora de Servicio

Profesién del responsable de Salud

N° Indicadores de Ejecucion de Gasto

No cumple nunca
No cumple
A veces
Cumple
Cumple siempre
Monto solicitado
Monto Asignado

miento

Indicadoreside la fase de Requeri
Cumple con hacer el cuadro de Necesidades en el marco del
PP Salud Mental.

2 | Cumple con el requerimiento de Recursos Humanos. 112 |3|4]|5

Cumple con el requerimiento de Activos no

financieros (Equipos).

4 | Cumple con el requerimiento de Bienes y Servicios. 112 |3|4]|5
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Indicadoreside la fase de Comprometido

La oficina de planificacion y presupuesto cumple con
comprometer el presupuesto de recursos Humanos

La oficina de planificacion y presupuesto cumple con
6 | comprometer el presupuesto de Activos no 1123|415

financieros (Equipos)

La oficina de planificacion y presupuesto cumple con

comprometer el presupuesto de Bienes y Servicios

Indicadoreside la fase de Certificacion
La oficina de planificacion y presupuesto cumple con la

certificacién del presupuesto de recursos Humanos

La oficina de planificacion y presupuesto cumple con la
9 | certificacion del presupuesto de Activos no 1123|415
financieros (Equipos)

La oficina de planificacion y presupuesto cumple con la
10 L . o 112 |3|4]|5
certificacién del presupuesto de Bienes y Servicios

Indicadoreside la fase de devengado

La oficina de logistica cumple con el devengado del

presupuesto de recursos Humanos

La oficina de logistica cumple con el devengado del
12 ] ) ) ] 112(3|4]|5
presupuesto de Activos no financieros (Equipos)

La oficina de logistica cumple con el devengado del
13 ] o 112(3|4]|5
presupuesto de Bienes y Servicios

Indicadoreside la fase de pagado
La oficina de logistica cumple con el pago del presupuesto

14 1123 ]41|5
de recursos Humanos

La oficina de logistica cumple con el pago del presupuesto
15 ] ] ] ) 112[3|4]5
de Activos no financieros (Equipos)

La oficina de logistica cumple con el pago del presupuesto
16 ) o 112|3]41|5
de Bienes y Servicios




Indicadores de Cumplimiento de meta fisica

< ©
e S| B 3
22 lgle|E| 5 | £
° 2 |E|g |2 |3 | 5 3
" El2|<|g|e| & | &
3 2 © g I g
2 o | 2 =
Cumple con hacer la programacion de metas fisicas de
17 |acuerdo a las definiciones operacionales del PP salud 1123|415
mental.
Cumple con los atendidos a personas con
18 ] ] 212|345
problemas psicosociales.
Cumple con las atenciones a personas con
19 ] ] 1123|415
problemas psicosociales.
Cumple con los atendidos a personas con
20 ) 1123|415
trastornos afectivos.
Cumple con las atenciones a personas con
21 ] 1123|415
trastornos afectivos.
Cumple con los atendidos a personas con trastornos por
22 1123|415
consumo de alcohol y otras drogas.
Cumple con las atenciones a personas con trastornos por
23 1123|415
consumo de alcohol y otras drogas.
Cumple con los atendidos a personas con
24 L 112(3|4]|5
trastornos psicoticos.
Cumple con las atenciones a personas con
25 112(3|4]|5

trastornos psicoticos.

Gracias por su Colaboracion
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Matriz de consistencia:

Problema

Objetivos

Hipotesis

Variables

Dimensiones

Indicadores

Método

¢La Ejecucion del Gasto
se relaciona con el
Cumplimiento de la
Metas fisicas en Salud
Mental de la Unidad
Ejecutora Recuay
Carhuaz, 2020?

PROBLEMAS ESPECIFI
COSs

¢El requerimiento de la
Ejecucion del Gasto se
relaciona con el
Cumplimiento de la
Metas fisicas en Salud
Mental de la Unidad
Ejecutora Recuay
Carhuaz, 2020?

¢Lafase de compromiso
de la Ejecucién del Gasto
se relaciona con el
Cumplimiento de la
Metas fisicas en Salud
Mental de la Unidad
Ejecutora Recuay
Carhuaz, 2020?

¢Lafase de certificacion
de la Ejecucién del Gasto
se relaciona con el
Cumplimiento de la
Metas fisicas en Salud
Mental de la Unidad
Ejecutora Recuay
Carhuaz, 2020?

OBJETIVO GENERAL

Determinar la relacion entre la

ejecucion del gasto y el
cumplimiento de
metas fisicas en Salud
Mental de la Unidad
Ejecutora Recuay
Carhuaz, 2020.

OBJETIVOS ESPECIFICOS
Determinar la relacion entre el
requerimiento de la ejecucion
del gasto y el cumplimiento de
metas fisicas en Salud Mental
de la Unidad Ejecutora Recuay
Carhuaz, 2020.

Determina la relacién entre la
fase de compromiso de la
ejecucion del gasto y el
cumplimiento de
metas fisicas en Salud Mental
de la Unidad Ejecutora Recuay
Carhuaz, 2020.

Determina la relacion entre la
fase de certificacion de la
ejecucion del gasto y el
cumplimiento de
metas fisicas en Salud Mental
de la Unidad Ejecutora Recuay
Carhuaz, 2020.

Determinar la relacién entre la

fase de devengado de
ejecucion del gasto y el
cumplimiento de

metas fisicas en Salud Mental
de la Unidad Ejecutora Recuay
Carhuaz, 2020.

Determinar la relacién entre la
fase de pagado de ejecucion

HIPOTESIS GENERAL

Hi: Existe relacion significativa
positiva entre la ejecucion del
gasto y el cumplimiento de
metas fisicas en Salud Mental de
la Unidad Ejecutora Recuay
Carhuaz, 2020

HIPOTESIS ESPECIFICAS

Hi: Existe relacion significativa
positiva entre el requerimiento de
la ejecucion del gasto y el
cumplimiento de metas fisicas en
Salud Mental de la Unidad
Ejecutora Recuay Carhuaz, 2020

Hi: Existe relacion significativa
positiva entre la fase de
compromiso de la ejecucion del
gasto y el cumplimiento de
metas fisicas en Salud Mental de
la Unidad Ejecutora Recuay
Carhuaz, 2020.

Hi: Existe relacion significativa
positiva entre la fase de
certificacion de la ejecucion del
gasto y el cumplimiento de
metas fisicas en Salud Mental de
la Unidad Ejecutora Recuay
Carhuaz, 2020.

Ejecucion de
Gasto

Requerimiento

Requerimiento de Recursos Humanos
Requerimiento de Activos no
Financieros

Requerimiento de Bienes y servicios.

Fase de Compromiso

Presupuesto Comprometido para
Recursos Humanos

Presupuesto Comprometido para
Activos no Financieros
Presupuesto Comprometido para
Bienes y servicios.

Fase de Certificacion

Presupuesto Certificado para

Recursos Humanos

Presupuesto Certificado para Activos no
Financieros

Presupuesto Certificado para Bienes y
servicios.

Fase de devengado

Presupuesto devengado para

Recursos Humanos

Presupuesto devengado para Activos no
Financieros

Presupuesto devengado para Bienes y
servicios.

Fase de Pagado

Presupuesto devengado para

Recursos Humanos

Presupuesto devengado para Activos no
Financieros

Presupuesto devengado para Bienes y
Servicios.

Cumplimiento de
Metas fisicas

Atencion de
Personas con
problemas Psicosociale
s

Numero de atendidos
NUmero de atenciones

Atencién de
Personas con
Trastornes afectivos.

Numero de atendidos
NUmero de atenciones

Atencion de
personas con
trastornos por consumo
de alcohol y
otras drogas.

Numero de atendidos
NUmero de atenciones

Tipo de Estudio:
Descriptivo-correlacional
Disefio

Correlacional

Poblacion:
Descripcion del Recurso

Muestra:

No se aplica tamafio de Muestra.
-Técnicas de recoleccién de
datos.

Censo/Entrevista

. Instrumentos:

Ficha de Cuestionario.

Técnica de analisis:
Tablas y Graficos estadisticos

Prueba de hipétesis:
Coeficiente de correlaciéon de
Pearson
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Problema

Objetivos

Hipotesis

Variables

Dimensiones

Indicadores

Método

¢La fase de devengado
de la Ejecucién del Gasto
se relaciona con el
Cumplimiento de la
Metas fisicas en Salud
Mental de la Unidad
Ejecutora Recuay
Carhuaz, 20207

del gasto y el cumplimiento de | Hi:
metas fisicasen Salud Mental | positiva
de la Unidad Ejecutora Recuay
Carhuaz, 2020.

entre

gasto y el

Carhuaz, 2020.

Existe relacion significativa

devengado de la ejecucion del
cumplimiento de
metas fisicas en Salud Mental de
la Unidad Ejecutora Recuay

la fase de

Atencién de
personas con
trastornos psicéticos.

Numero de atendidos
Numero de atenciones

Obijetivo General: Determinar la relacion entre la ejecucion del gasto y el cumplimiento de metas fisicas en Salud Mental de la Unidad Ejecutora Recuay Carhuaz, 2020

Escala de
Variable Definicién conceptual Definicién operacional Dimensiones Indicadores .
medicién
Fase en las que se atiende | Segiin el MEF (2011), Una de 1 Necesidad Requerimiento de Recursos Humanos
- las principales finalidades del ' ’ imi i inanci
las obligaciones de gasto de acuerdo al b tpd pl o o b Requerimiento Requerimiento de Activos no Financieros
o S a_ O es a PrOV'S'On e_ Ienes y Requerimiento de Bienes y servicios
presupuesto institucional aprobado para el | servicios publicos de calidad que
.. |contribuyan al bienestar de la
Centro de Salud Mental Comunitario, Uy )
poblaciéon y  favorezcan la Presupuesto Comprometido para Recursos Humanos
8 tomando en cuenta la  Programacion de {edléCC'?]n dde éa polt|>reza Y |2 Fasede Comprometido Presupuesto Comprometido para Activos no Financieros g
|2 - ~ as brechas de esarrollo ue
8 Compromisos Anual (PCA), cabe sefialar afectan a 10s ciudadanc?s y Presupuesto Comprometido para Bienes y servicios. g
@ que la Ejecucidn Presupuestaria esta sujeta | ciudadanas en nuestro pais; el g
© abli ——
c a la transferencia de presupuesto conforme Presupuesto PU_b,|ICO €s €l I3 Fase de Certficacion de Presupuesto certificado para Recursos Humanos S
= instrumento de gestion del Estado, gasto Presupuesto certificado para activos no financieros O
'S al Decreto Supremo 308-2019-EF.|que en un contexto de —
> ili i Presupuesto certificado para bienes y servicios \
R . . responsabilidad transparencia p p y o
3 (Ministerio de economia y Finanzas, 2019) | .. P y paret N
2 fiscal, asigna K
L los recursos plblicos que permita | 4. Fase de Devengado
la citada provision, revelando el Presupuesto devengado para recursos humanos
resqltado d(? la p[’IOI_’IzaCIOI‘l de | 5-Fase de Pagado/Girado Presupuesto devengado para activos no financieros
las intervenciones publicas que b 0d g bi o
- - R T resupuesto aevengado para bienes Yy serviclos
realizan las entidades piblicas, en P gadop Y
el marco de
las politicas publicas definidas.
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Cumplimiento de Metas Fisicas

El cumplimiento de la meta fisica, es el cociente
de las actividades realizadas en el marco de
los contenidos minimos del Programa
Presupuestal 0131 Control y prevencion en Salud
Mental, segin la programacién programatica o
cadenas funcionales de presupuesto,
registrados en el sistema de Informacion de
Salud HIS MINSA (numerador) y
los criterios de programacion del Productos y
actividades (Denominador); teniendo en cuenta
la Unidad de medida de los indicadores de
produccidn fisica (Ministerio de Salud, 2019).

Miden el logro de
los resultados esperados de un
Programa presupuestal o de la entrega
de productos segln
determinados atributos. Se ubican a
nivel de productos y resultados y son,
mayormente, una medida relativa:
porcentajes,  ratios, etc. Puede
considerarse contar con mas de uno,
para resultados y productos (Ministerio
de Economia y Finanzas, 2018).

1. Atencion de
Personas con

problemas Psicosociales

NUmero de atendidos

NUmero de atenciones

Raz6n Cuantitativa
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