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RESUMEN

La gestion estratégica sirve para que la Administracion PUblica tenga en cuenta que
su razdn de ser es producir valor pUblico agregado a los ciudadanos y a la sociedad,
hacer que las instituciones produzcan utilidad publica de tal forma que estén sujetos
a un control y a la regulaciéon de los servicios. Ademdads, la administraciéon publica fue
creada para neutralizar las deficiencias financieras y administrativas de los gobiernos
es una respuesta a las medidas gubernamentales destinadas a mejorar la economia
y transformacion social. Por otro lado, segun la constitucion en el art. 9 Las personas
extranjeras que se encuentren en el territorio ecuatoriano tendrdn los mismos
derechos y deberes que las ecuatorianas, por lo cual el Ministerio de Salud Publica se
encarga de realizar gestion estratégica de atencidén médica para las personas que
se encuentran en movilidad humana en la ciudad de Tulcan. El enfoque aplicado en
el presente trabajo de investigaciéon es cuantitativo y cualitativo, ya que se realizan
procesos de investigacion basados en entrevistas a expertos de la institucidon publica
y encuestas a la poblacidon migrante. Segun los resultados obtenidos se identificd que
el Distrito de Salud 04D01 Huaca - Tulcdn si realiza gestion estratégica para los
migrantes brindando atencidn medica prioritaria fodo en cuanto prevencion,
asistencia médica, ademds, se enfocan en dar seguimiento a las personas mds
vulnerables mujeres embarazadas y ninos en el dmbito de educacion, salud, violencia
de género, salud sexual y reproductiva, ademds se determind que la mayoria de los
migrantes encuestados manifestaron que la calidad del servicio de atencidn medica
es buena y generan confianza. Finalmente, el Ministerio de Salud Publica necesita
contar con un presupuesto especifico para realizar nuevas gestiones estratégicas de
atencion médica para las personas que se encuentran en movilidad humana y de
esa forma ayudar a potencializar las debilidades que tiene la institucion publica al
brindar este servicio.

Palabras clave: Gestion estratégica, Nueva Gestidon PUblica, atencion médica,
movilidad humana.
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Abstract

Strategic management serves for the Public Administration to consider that its raison
d'étre is to produce added public value to citizens and society, to make institutions
produce public utility in such a way that they are subject to control and regulation
of the services. In addition, the public administration was created to neutralize the
financial and administrative deficiencies of governments in response to government
measures aimed at improving the economy and social transformation. On the other
hand, according to the constitution in art. 9 Foreign people who are in Ecuadorian
territory will have the same rights and duties as Ecuadorians, for which the Ministry of
Public Health is in charge of carrying out strategic management of medical care for
people who are in human mobility in the city from Tulcdn. The approach applied in
this research work is quantitative and qualitative since research processes are carried
out based on interviews with experts from the public institution and surveys of the
migrant population. According to the results obtained, it was identified that the
Health District 04D01 Huaca - Tulcdn does carry out strategic management for
migrants, providing priority medical attention, everything in terms of prevention,
medical assistance, in addition, they focus on monitoring the most vulnerable
people, pregnant women and children. in the field of education, health, gender
violence, sexual and reproductive health, it was also determined that most of the
migrants surveyed stated that the quality of the medical care service is good and
generates trust. Finally, the Ministry of Public Health needs to have a specific budget
to carry out new strategic medical care efforts for people who are in human mobility
and thus help to potentiate the weaknesses that the public institution has when
providing this service.

Keywords: Strategic management, New Public Management, medical care, human
mobility.
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Introduccion.

La gestion estratégica de atencidén médica para las personas migrantes nace a raiz
del ingreso de las personas de movilidad humana a los paises en los Ultimos anos, el
principal objetivo que tiene la gestion estratégica de atencidn médica para las
personas es brindarles un servicio de calidad y cubrir todas sus necesidades referentes
a salud principalmente en atencidn, vacunacion, seguimientos.

Dentro del Distrito de Salud 04D0O1 Huaca - Tulcdn hace algunos anos afrds se
adoptaron a un nuevo modelo de gestion estratégica de atencidn medica
especialmente para las personas que se encuentran en movilidad humana, con fines
de mejorar la atencién para las personas que ingresaban al pais, para incrementar
los niveles de confianza ciudadana hacia el Ministerio y los subcentros de la ciudad
de Tulcan.

Es evidente que en la ciudad de Tulcdn el Distrito de Salud busca nuevos proyectos y
cooperaciones con Organizaciones no Gubernamentales, Fundaciones e
Instituciones, permitiendo mejorar su atencidon hacia los grandes grupos de personas
gue ingresan al pais ya sea de forma legal o ilegal, brinddndoles servicios de atencidén
médica.

Del mismo modo para dar cumplimiento con los objetivos planteados dentro de la
presente investigacion se desarrolléd capitulos que se estructuran por: capitulo uno,
recorre la problemdtica, la justificacion y los objetivos que se enfocan en el proceso
investigativo, el segundo capitulo estructurado por antecedentes, marco tedrico
sustentado por teorias y conceptos referentes a el tema de investigacién y marco
legal esta estructurado por la Constitucion, Leyes y Reglamentos que abarcan en
nuestro tema de investigacion, en el tercer capitulo se encuentra la metodologia la
cual se hace uso durante la investigacion, las variables, la poblacién y la muestra las
cuales definen el total de personas que fueron encuestadas, en el cuarto capitulo se
narra los resultados que se obtuvieron mediante la aplicacion de la metodologia que
se ha propuesto, a través del levantamiento de informacion, la discusidon la cual
permitié relacionar los resultados y teorias planteadas en la investigacion y poder dar
cumplimientos a los objetivos propuestos, el quinto capitulo establece conclusiones y
recomendaciones las cuales estan articuladas al cumplimiento de nuestros objetivos

de investigacion.
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I. ELPROBLEMA

1.2. PLANTEAMIENTO DEL PROBLEMA

Para abordad el tema debemos entender desde una perspectiva histérica la cual
nos establece que la migracion es un fendmeno antiguo con el objetivo de mejorar

las expectativas econdmicas, sociales, politicas y una vida digna.

Con el pasar del tiempo en los dos Ultimos siglos, el mundo ha conocido dos afluencias
masivas de migraciones mundiales. La primera, inicio en el siglo XIX, entre 1820y 1920,
aproximadamente 60 millones de europeos emigraron hacia Ameérica del Norte, la
segunda ola inicio posterior a la Segunda Guerra Mundial, aumentando

espectacularmente a partir de 1990 (Castelld).

Ademds, los cambios mds importantes de las organizaciones de atencién de la salud
iniciaron en la década de los ochenta y se reflejan hasta la actualidad, pero la
realidad es que todavia no estdn preparados para trabajar en ambientes voldtiles y
competitivos, que oftras fabricas han venido enfrentando en el transcurso del tiempo
(Zuckerman, 2000).

Un sistema de salud fundamentado en atencidn prioritaria de salud es una estrategia
de organizacién integral cuyo propdsito es lograr el derecho universal a la salud con
equidad, respeto y solidaridad, ademds, se apoya en los principios de la Atencidn
primaria de salud (APS), comprometidos en dar respuesta a las necesidades de las

personas acerca de la salud (Macinko, 2007).

En la ley Orgdnica de movilidad humana Art.3 inciso 1. Condicién migratoria: Es el
estatus de residente o visitante temporal que otorga el estado ecuatoriano para que
las personas extranjeras puedan transitar o residir en su territorio a tfravés de un permiso
de permanencia en el pais (Asamblea Nacional del Ecuador, 2017). (“LEY ORGANICA
DE MOVILIDAD HUMANA - Zona Legal”)

15



Segun el INEC establece un registro estadistico de migrantes que ingresaron al
ecuador del ano 2019 al 2021 vy las diferentes nacionalidades lo cual se basa en
cuantificar los movimientos de la poblacion migrante en el pais mediante diferentes
medios de transporte. (INEC, 2021).

En Rumichaca -Tulcdn se identificd un registro de atenciones médicas a personas
migrantes las cuales fueron 23600 a quienes se aplicd vacunas y realizo exdmenes
médicos, asilo confirmd el viceministro de atencidén integral en salud el Sr. Julio Lopez
y la representante organizaciones panamericanas de salud Sra. Gina Watson los
cuales evaluaron y brindaron asistencia en carpas de atencién medica ubicadas en

la frontera norte del pais (Ministerio de Salud PUblica, 2019).

La salud publica para migrante en Tulcdn es un derecho primordial el cual es
garantizado por el Estado, en la constitucién de la repUblica del ecuador Art.32 La
salud es un derecho que garantiza el Estado, cuya realizacién se vincula al gjercicio
de otros derechos, entre ellos el derecho al agua, la alimentacion, la educacion, la
cultura fisica, el frabajo, la seguridad social, los ambientes sanos y otros que sustentan
el buen vivir. (“Ecuador Saludable, Voy por ti — Base Legal — Ministerio de ... - Gob.”)
Art.362 Los servicios puUblicos estatales de salud serdn universales y gratuitos en fodos
los niveles de atencidn y comprenderdn los procedimientos de diagndstico,
tratamiento, medicamentos y rehabilitacién necesarios (Gobierno del Ecuador
2008). (“Manual del Modelo de Atencion Integral de Salud - MAIS - Blogger”)

El misterio de salud publica, acreditado 3.5millones de dodlares a través de
cooperaciones internacionales los que se suman al presupuesto regular del estado,
el cual ha sido destinado para atencién medica de la zona de frontera, con esto se
procura garantizar la salud a los migrantes en el franscurso que realizan por Ecuador.
Durante el 2019 el Ministerio de Salud ha coordinado la cooperacion con la Direccidon
de Ayuda Humanitaria y Proteccién Civil de la Comunidad Europea (ECHO) de
quienes debido a su cooperacién se recibid insumos y equipos médicos para los
establecimientos de salud. De igual manera, el Fondo de las Naciones Unidas para la
Infancia (UNICEF) estd apoyando con el fortalecimiento y progreso de los puestos de
salud en frontera; para lo cual ha donado e instalado una carpa en el Puente de
Rumichaca, este con el fin de poder brindar una atencion mds eficaz para estas

personas. (Ministerio de Salud PUblica, 2019).
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El ministerio de salud puUblica anexo a su normativa un plan de contingencia de flujo
migratorio en Tulcdn, el cual se enfoca en atencidén medica integral a los franseUntes
en el puente internacional Rumichaca, dando prioridad a ciudadanos venezolanos
que transitan por la frontera norte, Con el fin de garantizar la salud publica de
migrantes en ramas de la ciencia como medicina general, psicologia y odontologia,
entre ofros con esto se refleja la infervencidon del MSP para garantizar la Saul publica

para estos migrantes. (Ministerio de Salud Publica, 2019).

1.2 FORMULACION DEL PROBLEMA

sComo confribuye la gestion estratégica de atencién medica implementada por el
Ministerio de Salud PUblica en la ciudad de Tulcdn en el periodo de 2019-2022 frente

a la migracion?

1.3 JUSTIFICACION

Debido a la migracién se producen cambios sociales, politicos y econdmicos lo cual
provoca que los ministerios de Salud PUblica en uso de sus funciones administrativas,
gestione estrategia de atencidon médica para las personas migrantes en nuestro pais,
debido a esto se ha despertado el interés de conocer cudles son estas estrategias
que ayudaran a personas migrantes en el campo de la salud publica en la ciudad

de Tulcdn en el periodo 2019-2022.

La relevancia de esta investigacion radica en como nuestra legislacion mediante
tratados infernacionales y normativas internas precautela el cumplimiento de
derechos a una salud publica, la implementacion de estas estrategias que adopta el
pais son financiadas por fuentes de financiamiento gubernamental, la cual favorece
a estas personas para poder tener acceso de atencion primaria de la salud APS, a su
vez se garantiza a la sociedad en general que el ministerio de salud publica estd
cumpliendo con sus funciones mediante las cuales se encuenfran amparadas en

cuerpos hormativos los mismos que permiten su ejecucion.

En esta investigacion se realiza un andlisis de aplicacion de la gestion estratégica
aplicada por el ministerio de salud publica donde se realiza un control normativo para
poder conocer con claridad cudles son, si son procedentes y funcionales en su
aplicacién dentro de la zona fronteriza, ademds, se busca saber si estas personas

migrantes tienen conocimiento de estas estrategias a las cuales tiene pleno derecho.
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Basdndonos en esta investigacion tenemos que la salud es un derecho que se
encuentra protegido no solo por nuestra legislacion si no a su vez universalmente,
mediante tratados internacionales como ONG, ONU, ACNUR y demds organismos
protectores de los derechos humanos, lo cual nos permitird identificar si la gestion
estratégica realizada por el Ministerio de salud puUblica cumple con estas funciones
frente a los migrantes, de tal forma que identificaremos mediante una investigacion
de campo la cual permite un contacto directo.

Ademds, se busca contribuir con esta informacion a la sociedad local e internacional
en la realizacion de proyectos, planes, tesis referente a la atencidn medica de los
migrantes ya que en todos los paises existe fendmenos migratorios que se situan en
cadauno de ellosy es de suma importancia identificar que hacen alrespectoy como
son aplicadas, cabe recalcar que no existen investigaciones previas del caso, no se

enfocan en lo que se presenta en este documento.

1.4 OBJETIVOS Y PREGUNTAS DE INVESTIGACION
1.4.1. Objetivo General

Analizar la gestion estratégica de atenciéon medica implementada por el Ministerio
de Salud Publica frente a la migracion en la ciudad de Tulcan en el periodo 2019-2022
1.4.2. Objetivos Especificos
e |dentificar la gestion estratégica de atencidén medica que implemento el
Ministerio de Salud Publica.
e Determinar el nivel de calidad en atencién medica por parte del Ministerio de
Salud PUblica para las personas migrantes en la ciudad de Tulcdn.
e Analizar el impacto que ha tenido la aplicacion de la gestion estratégica de

atencién médica en los migrantes de la cuidad de Tulcdn.

1.4.3. Preguntas de Investigacion

e 5Cudles son las gestiones estratégicas de atencidn medica que se implementd
por el Ministerio de Salud PUblica?

e 3COmo los migrantes de la ciudad de Tulcdn reciben atenciéon medica de
calidad por parte del ministerio de Salud PUblica?

¢ sQuéimpacto que ha tenido la aplicacion de gestion estratégica de atencion

medica en los migrantes de la cuidad de Tulcdn?
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Il. FUNDAMENTACION TEORICA

2.1. ANTECEDENTES DE LA INVESTIGACION

Antecedente N° 1

El siguiente trabajo investigativo corresponde a (Puertas & Sotelo, 2020) con el titulo
Liderazgo y gestion estratégica en sistemas de salud basados en atencién primaria
de salud, que fiene como objetivo identificar y analizar los diferentes tipos de
liderazgo y gestion permiten fortalecer los sistemas de esta drea. Para ello es
necesario la revision de literatura indexada en gestion y liderazgo para estos sistemas
de los cuales se extrae informacién relevante, a su vez hace uso de base de datos

PubMed y Google Scholar que fueron seleccionados bajo criterios estandarizados.

"Se realizd una revision estructurada de literatura en gestion vy liderazgo aplicable a
los sistemas de salud basados en APS." (“Liderazgo y gestion estratégica en sistemas
de salud basados ... - PAHO") De los 19 articulos identificados se extrajeron detalles

relevantes usando una abstraccion estandarizada.

Los resultados obtenidos de la informacién en América Latina no existen el apoyo
para la autoridad sanitaria nacional para la foma de decisiones, ya que los sistemas
nacionales de salud no cuentan con estructuras jerdrquicas desarrollados en temas
de liderazgo, para ellos por medio de esta investigacion se determina que se debe
de trabajaren tema de liderazgo para lograr un sistema de salud integral bajo

estdndares de gestidon estratégica de calidad en temas de salud.

El aporte que realiza este trabajo en nuestra investigacion se fundamenta en como
el sistema nacional de salud podria tener mejoras con las teorias y hallazgos que
encuentran los investigadores, donde se implementen estrategias para liderar al
sistema y lograr nuevas transformaciones que beneficie a la salud y especialmente a

las personas migrantes.
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Antecedente N°2

El siguiente trabajo investigativo corresponde a (Ruiz & Sanchez , 2021) con el titulo
Gestion estratégica y cumplimiento de metas en el contexto de la emergencia
sanitaria en la provincia del dorado que tiene como objetivo conocer como se
desarrolla la gestion estratégica de la Municipalidad Provincial de El Dorado,
enmarcadas en el manejo de cumplimiento de metas e identificar su impacto de la

emergencia.

Estudio con Enfoque Cudlitativo, visto que se emplea contenido tedrico con el
propdsito de estudiar y medir los hechos fenomenoldgicos que se presentan dentro
de un dmbito determinado para que puedan ser debidamente explicados por medio

de teorias o fundamentaciones epistémicas.

Los resultados obtenidos de la informacion demuestra que es importante que los
gobiernos locales tengan en cuenta la gestion estratégica como un pilar
fundamental para una correcta administracion, para ellos es fundamental que en
primer instancia se identifiquen los conflictos que se presentan, es por ellos que la
gestion estratégica busca adaptarse alos problemas que tiene cada Institucion para
asegurar el cumplimiento de metas que se tiene como propdsito principal para

contribuir el bienestar social.

La investigacién nos ayuda a fortalecer los conocimientos en como los gobiernos
locales deben estar al tanto de la gestion estratégica que se implementa, en
atencién médica para asegurar el cumplimiento, esto busca y reconoce de igual la
toma de daciones dentro de la ciudadania, esto con el fin de contribuir con el

bienestar para las personas.
Antecedente N°3

El siguiente trabajo de investigacion corresponde a (Campos, 2019) con el titulo de
Atencion integral de salud a las personas migrantes en transito que tiene como
objetivo identificar la extension en la que se afecta tanto a la persona, la comunidad
y la sociedad, asi como el grado de profundidad del problema, identificando
ademds las causas estructurales a nivel de caso, actores, recursos y las reglas del

juego que inciden en la problemdatica migratoria.
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Los resultados obtenidos de la informacion demuestran que se debe implementar
acciones que se encaminen a mejorar el acceso y a equidad a los servicios publicos
de salud de igual manera la vigilancia en salud pUblica que esto permita caracterizar
a las poblaciones que estdn vinculadas con la migracion.

La investigacion se fundamenta en como el sistema nacional de salud brinda un
servicio de mejora y acceso adecuado para las personas migrantes, que tienen
problemas de en su salud, de igual manera fortaleciendo los servicios de salud vy el
fortalecimiento de la capacidad institucional de los ministerios de salud para el

desarrollo correcto de los problemas de salud y de migracion.

Antecedente N° 4

El siguiente trabajo de investigacion corresponde a (Infante, 2021) con el titulo La
gestion estratégica y los procesos de atencidon de los pacientes en los
establecimientos de salud del distrito de Villa El Salvador, 2018que tiene como
objetivo Determinar la influencia de la Gestidn Estratégica en los procesos de
Atencion al paciente en los establecimientos de Salud del distrito de Villa El Salvador
de Lima Metropolitana 2018.

El método utilizado es una investigacidon cudlitativa y cuantitativa de corte
descriptiva con un diseno no experimental (implica correlacion/causalidad) de tipo
transversal; ya que se trata de un estudio donde el objetivo es conocer la percepcion
de los pacientes, médicos y personal administrativo sobre la atencién en los
establecimientos de salud de Villa El Salvador, asimismo, es transversal, porque la
recoleccion de los datos se ha desarrollado en un periodo determinado.

Los resultados obtenidos de la informacidon demuestran que La dimensidon gestion
administrativa representada por la variable “Gestion de Procesos con la Estrategia de
la Institucion”, incide de forma significativa en la satisfaccién de los administrativos,
por lo que se concluye las personas deben conocer su mision y los objetivos
estratégicos de lainstitucion para satisfacer de forma adecuada y eficaz a su publico
objetivo.

La investigacion nos aporta que esimportante conocer el aspecto de calidad ya que
los pacientes buscan percibir que los centros de salud tengan una mayor comodidad
y tengan de igual manera una buena limpieza, y no exista demora en atencién para
las personas, ya que la implementacion de la gestion estratégica busca un bien

comun para las personas que acuden a estos servicios de salud.

21



2.2 MARCO TEORICO.

2.2.1 Teoria Institucional.

Cuando empezd la migracion internacional, aqui surgen instituciones tanto privadas
como organizaciones de voluntariado para satisfacer la demanda creada por el
desequilibrio que existe entre el gran nUmero de personas que fratan de entrar a las
capitales de los pises ricos y el reducido nUmero de personas que tienen visas de
inmigracion que los paises requieren. El desequilibrio y las barreras que los paises del
nUcleo capitalista se levantan para mantener a las personas fuera del territorio, esto
provoca huecos econdmicos muy lucrativos esto tanto para los empresarios y las
instituciones dedicadas a promover los desplazamientos internacionales para tener
provecho propio, lo cual dando lugar al mercado negro de la inmigraciéon. Este
mercado sumergido crea condiciones que se guia a la explotacion y victimizacion,
aqui fambién surgen organizaciones de ayuda humanitaria en los paises
desarrollados para reforzar sus derechos y tener un mejoramiento del trato de las

personas inmigrantes tanto legales como ilegales.

Las organizaciones con dnimo de lucro y las empresas privadas estas proporcionan
servicios a las personas inmigrantes a cambio de cuotas que se han fijado dentro del
mercado negro: confrabando subrepticio a través de las fronteras, transporte
clandestino a destinos del interior, contratos de trabajo entre empleados y las
personas inmigrantes ilegales, la falsificacion de documentos y visados; los
matrimonios por conveniencia entre los inmigrantes y residentes legales o nacionales
del pais de destino. Ademds, los grupos humanitarios fratan de ayudar a los
inmigrantes proporciondndoles orientacion, servicios sociales, refugio, asesoramiento
legal sobre cémo conseguir la documentacién legal, e incluso resguardo de las leyes
de ejecucion administrativas sobre inmigraciéon. A lo largo del tiempo, los individuos,
las empresas y las organizaciones, esto se ha convertido en instituciones estables
reconocidas por las personas migrantes, se ha constituido otra forma de capital social
de los inmigrantes ellos pueden valerse para conseguir acceso al mercado de trabajo

extranjero.

El reconocimiento de las organizaciones, instituciones y empresas o intermediarios ha

aumentado y estas instituciones son dedicadas a organizar la enfrada al territorio de
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los migrantes, proporciona una hipdtesis también bastante distinta de los modelos

gue surgen por decision macroecondémica:

1. Las organizaciones destinadas a apoyar, sostener y promover |os
desplazamientos internacionales, los flujos de migracion lo cual se
institucionalizan mds y estos se independizan de los factores que

originalmente los ha causado.

2. Los gobiernos tienen principales dificultades para poder controlar los flujos
migratorios una vez que ha empezado, ya que los procesos de
institucionalizacién son dificiles de poder regular. Se tiene los beneficios que
surgen de la gran demanda que existe a la entrada de las personas
inmigrantes, los esfuerzos policiales el cual sirve para hacer mercado negro
de la inmigracion se encuentran con la resistencia de los grupos

humanitarios (Massey).

2.2.2 Gestion Estratégica.

Segun Mintzberg estrategia significa congruencia en el comportamiento, pretendido
o0 no. Para algunas empresas, es poco probable que exista una estrategia sin
intencién. Los servicios puUblicos son un gran ejemplo. Es muy poco probable que la
falta de intencién ocurra en la mayoria de las organizaciones burocrdticas y empresas
multisectoriales porque estas organizaciones son tan grandes que la estandarizacion
es una parte integral de sus operaciones. Estos factores hacen que sea mds factible,

y a veces incluso necesario, formular intenciones antes de actuar. (Mintzberg, 1997).

La estrategia contempla los productos o resultados de valor que una organizacion
debe producir para sus clientes y la sociedad con el fin de lograr o mantener su
relevancia social y posicionamiento en su campo de actividad, por ofra parte, la
gestion de la calidad es la encargada de asegurar y controlar que los productos
tengan resultados positivos y de calidad para producir el valor requerido atributos

requeridos.

La gestidon estratégica sirve para que la Administracion PUblica tenga en cuenta que
su razdn de ser es producir valor publico (agregado) a los ciudadanos y a la
comunidad de convivencia, hacer que las instituciones puUblicas produzcan utilidad

publica, y que esa misibn implica contar con personal y con las capacidades
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(analiticas, técnicas, éticas, gerenciales, dialdgicas...) para hacerlo y configurar
contextos normativos y organizacionales que preservan y promueven esas

competencias que con frecuencia son Unicas del sector publico (Villanueva, 2006).

Calidad y estrategia se conciben hoy como dos criterios de acciéon y dos actividades
inferdependientes de toda organizacién con la ambicién de ser socialmente
significante. Existe una correlaciéon productiva entre estrategia y calidad, en el modo
de que la estrategia establece la guia de la gestidon de calidad y la hace socialmente
relevante al manifestarle los productos de valor social, Por otro lado, la calidad
permite que la estrategia se transforme en un plan de accidon efectivo, puesto que
afirma que las acciones contempladas por el plan se realicen conforme a los atributos

requeridos para que el producto final cumpla con lo que se desea obtener.

Las estrategias estdn dirigidas prioritariamente para los procesos improductivos de la
organizacion, que no se encuentran en condiciones de ayudar a la realizacion de los
objetivos estratégicos ni de poder responder a los cambios que puede llegar a tener
el ambiente, o apunten hacia las relaciones desordenadas u hostiles que existen entre
los departamentos funcionales y las unidades que se responsabilizan del desarrollo de
los procesos. Sin embargo, el andlisis estratégico, aunque senale el problema, no tiene
la soluciéon. La gestion de calidad con su “enfoque de procesos”, sus métodos de
rediseno de la secuencia de los procesos, su modelo de “sistema de calidad”, sus
esquemas organizativos y directivos de descentralizacion, tfransversalidad vy
horizontalidad representa potencialmente la solucidn a un buen nUmero de
problemas criticos de la organizacién. La calidad hace viable la estrategia y orienta
su ejecucion (Villanueva, 2006).

La estrategia en el sector publico deberd colocar sus diversos objetivos y acciones a
la medida de las capacidades y responsabilidades de las unidades o deberd
proponer modificaciones a las leyes administrativas para poder fraducirse en
actividades posibles de ser desarrolladas por la organizacion, que son las que
cuentan con la autoridad vy los recursos para actuar.

Enfoque estratégico

Legal
e Econdmico
e Administrativo

Politico
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2.2.3. La Nueva Gestidn Publica.

El enfoque de la "nueva administraciéon publica” y/o la "nueva gobernanza/gestion”,
creado para neutralizar las deficiencias financieras y administrativas de los gobiernos
(autoritarios o no) de los paises ganados en bienestar en el pasado, es una respuesta
a las medidas gubernamentales destinadas a mejorar la economia. y transformacion
social, experimentada por las sociedades modernas, y deja una critica, desde
muchos dngulos diferentes, que cuestiona la obsolescencia de la teoria convencional
de AP vy sus prdcticas viciadas (Villanueva, 2006). En el cambio de siglo, dos
tendencias de reactivacion y reorientacion de la AP, entendida como estructura y
proceso administrativo de las decisiones estatales, como ejercicio profesional y como
disciplina. La primera tendencia se orienta a reivindicar, recuperar y reconstruir la
naturaleza publica de la AP, mientras que la segunda busca recuperar, reactivar y

reconstruir la capacidad administrativa de la AP (Villanueva, 2006).

Las dos tendencias, la publica y la gerencial, corresponden a las respuestas que en
las dos décadas pasadas dieron los gobiernos y las sociedades, por conviccidon o por
fuerza, al problema de coémo enfrentar y superar la crisis politica y econdmica de los
Estados sociales, sean asistenciales, de bienestar, socialdemdcratas o, como en
nuestro medio, Estados sociales desarrolladores, de formato “burocrdtico-autoritario”.
Por ofra parte, corresponden al modo de dar respuesta a los nuevos retos y riesgos
que al Estado y a sus gobiernos plantean tanto la configuracion mds auténoma,
diferenciada y abierta de las sociedades contempordneas como la transformacion
acelerada de la economia del mundo, con sus extraordinarias oportunidades y sus
ominosos riesgos. Cada tendencia representa una respuesta a las inconformidades
con el pasado gubernamental y administrativo, al que cuestionan y critican, y cada
una brota de las preocupaciones sobre el futuro social, tratando de anticiparlo y

moldearlo (Villanueva, 2006).

“Las reformas de la administracion puUblica son cambios deliberados en la estructura
y los procesos de las organizaciones del sector puUblico para mejorar su eficacia”. Lo
nuevo y el cambio se ubican en la estructura y los procesos de las organizaciones
pUblicas, es decir, en la distribucion de la autoridad, la divisién del trabajo vy el flujo de
la comunicacién, aunque estas tres precisiones no hayan sido formuladas por los
autores citados. Independientemente de sus llamativos nombres de modernizacion,

reingenieria, restructuracion, innovacion, rediseno, reinvencion, se debe en entender
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por reforma administrativa o reforma de la gestion publica el cambio de las normas,
las estructuras organizacionales y los patrones directivos y operativos del gobierno,
que por sus propodsitos, modos o resultados se orienta hacia formas postburocraticas
de organizacion, direccién y operacion, con el fin de elevar la eficiencia, la calidad

y la responsabilidad de la accién publica (Villanueva, 2006).

En la practica, la reforma ha infroducido formas de gestion financiera, estratégica y
de calidad —junto con sus formas conexas de gestion de recursos humanos,
materiales y tecnoldégicos y de control de gestion— que por su propdsito o su
instrumental o sus resultados han dado origen a formas alternativas de organizacion,
direccion y operacioén, que se distancian en mayor o menor grado de las formas
administrativas consagradas de los gobiernos durante los siglos XIX o XX
(centralizadas, jerdrquicas, de extensa divisidn del trabajo, funcionales, de acuerdo
conreglas y procedimientos...), por lo que pueden ser llamadas postburocrdticas, en
tanto alteran la distribucion tradicional (centralizada) del poder, redefinen la division
tradicional (fragmentada y funcional) del trabajo publico, cambian los incentivos de
los actores y muy probablemente dan origen a otfra idea de la AP y a nuevos valores

administrativos en el servicio publico (Villanueva, 2006).

En lo que se refiere a sus materias o dmbitos, la reforma administrativa ha consistido
prdcticamente en modificar:

a) Lanaturaleza de la AP, es decir, su dmbito de accidn, responsabilidad y modo
de actuar, mediante reformas constitucionales y legales, en correspondencia
con el cambio del patrén de gobernacién que fue tomando forma después
de la crisis fiscal y politica de los Estados sociales;

b) La estructura organizativa de las enfidades administrativas con  su
correspondiente normatividad interna;

c) Elsistema de gestidon o los procesos gerenciales vy, finalmente,

d) Los procesos y procedimientos operativos (Villanueva, 2006, pdg. 165).
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2.2.4. La teoria de los factores push—pull. -

La teoria neocldsica dio como resultado la conocida teoria del push — pull, de la cual
se desprende el modelo explicativo migratorio de mayor impacto sobre |a
comunidad cientifica. Este es un modelo que principalmente se basa en cierta serie
de elementos los cuales se adjuntan tanto al su lugar de origen como a su lugar de
destino. Al principio se dan una serie de factores que empujan (push) a dejarlo o
abandonarlo al poder comparar con las condiciones mds ventajosas que existen
dentfro en oftros lugares, ejercen una fuerza de atfraccion (pull), dando de esta
manera una dindmica de expulsion (push) y atraccién (pull). Las personas que
emigran hacen una gran inversion, esto tanto en el costo de los vigjes, en su
mantenimiento a su destino mientras se consigue un trabajo, hacen esfuerzos
necesarios para adaptarse a su nueva lengua, para poder adaptarse a el nuevo
mercado laboral, y principalmente para poder sobrellevar el dolor emocional por el
desprendimiento de sus conexiones afectivas con su lugar de origen. En este modelo
se destaca las motivaciones personales de las personas migrantes que, tras una
evaluacion de los costos y beneficios que se dan al migrar a otros paises, ellos optan
por la opcién mds ventajosa. La decision de las personas de emigrar esto se analiza
a partir de una racionalidad instrumental el cual induce a elegir libremente entre

todas las oportunidades que ofrece el mercado dentro y fuera del pais.

Como resultado que se da dentro de este movimiento poblacional, la oferta de
trabajo disminuye y los salarios aumentan en los paises con su capital escaso, mientras
que las personas mads ricas la oferta les aumenta y los salarios bajan lo que esto
produce un equilibrio. De acuerdo con este modelo, la gente mds pobre de los paises
menos desarrollados la que emigra y la realidad esto muestra que no son los mds
pobres los que deciden emigrar sino las poblaciones de clases media. Dentro del
modelo push-pull no explica, por qué los migrantes eligen unos destinos especificos y
no ofros, ellos no tienen en cuenta que las migraciones no son individuales sino
sociales. (Ledn, 2005).

2.2.1.1 Enfoque de Gestion Estratégica.

Dentro de los Ultimos anos ha surgido estudios sobre el problema estratégico, el cual
se pretende construir una via tedrica alternativa, esta estrategia trata principalmente
con grupos humanos que tienen en mente diferentes proyectos de realidad donde

quieren ser parte, esto es utilizado para poder planificar en un futuro con el fin de
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identificar los procesos necesarios y la asignacién de los recursos para alcanzar sus

objetivos (Arellano , 2013).

2.2.1.2 Concepto de Estrategia.

La estratégica en términos empresariales se la define como: El desplazamiento de
todos los recursos en conjunto de la empresa, el cual permita tratar de alcanzar
objetivos a largo plazo, el propdsito de las estrategias es establecer y comunicar a

través de un sistema de objetivos y politicas. (Ataucusi, 2017).

Una estrategia implica, entre otfros aspectos:

o Establecer objetivos.

e Determinar las acciones para alcanzar esos objetivos.

e Coordinary administrar los recursos para ejecutar las acciones.

e Evaluarlosriesgos y beneficios de las decisiones basadas en objetivos.  (Ataucusi,
2017)

2.2.1.3 Etapas de Gestion Estratégica.
Dentro de la Gestion Estratégica existen algunos componentes principales del
proceso que se tiene a lo largo de la gestion estratégica, este proceso tiene 5

principales fases comunes:

1. Evaluacion inicial: En esta fase la mdaxima autoridad tiene el deber de
identificar la visidon y misibn que tiene cada institucion, ya que, la visidon es el
objetivo final de la empresa o institucion, la misidn sirve para que cada gerente
se guie y tome decisiones diarias ya sean adecuadas o favorables para cada
empresa o institucion.

2. Andlisis de la situacion: Dentro de este paso ayuda a los gerentes a decidir el
futuro de la organizacién, analizar el entrono interno esto ayuda a identificar
las fortalezas y debilidades que tiene denfro de la organizacion, ademdas, el
andlisis del entreno externo revela las oportunidades y amenazas que tiene la

institucion.
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3. Formulacién Estratégica: Es el proceso que se sigue para alcanzar las metas y
objetivos dentro de la organizacion, este paso de gestion estratégica tiene
pPasos principales los cuales son:

e Gestiona Estratégica.

e Evaluacion del entorno organizacional.
e Establecimientos de objetivos.

e Andlisis de rendimiento.

e Eleccidn de la estrategia.

4. Implementacion de la Gestion Estratégica: La implementacion es pasar de la
planificacion a la accién para poder lograr metas y objetivos estratégicos, por
lo cual, algunos la definen como la manera en que la organizacién desarrolla,
utiliza y fusiona la estructura organizativa, sistemas de control, con el fin de

garantizar un mejoramiento continuo dentro de la organizacion o institucion.

5. Monitoreo de la Gestion Esfratégica: La evaluacion de la estratégica es un
punto muy importante como la formulacion de esta, ya que, demuestra la
eficiencia y eficacia de los planes para lograr los resultados deseados por la
empresa. (Rivero, 2019).

2.2.1.4 Gestion estratégica en sistemas de salud.

Dentro de los sistemas de salud se considera importante 2 establecer prdcticas de
gestion que sean optimas en todos los niveles para alcanzar la calidad, la eficiencia
y la eficacia necesaria para poder desarrollar mecanismos que sean activos a la
madxima participacién individual y colectiva en la gestion de salud. En la gestidon
estratégica se tiene dos enfoques: el enfoque analitico y el enfoque emergente. El
enfoque analitico o racional depende del desarrollo secuencial légico de pasos o
procesos, mientras que el enfoque emergente se puede comparar con una burbuja
que da sentido de direccién cuando se atraviesa destino desconocidos. (Puertas &
Sotelo, 2020).
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2.2.1.5 Aplicacion de la Gestion Estratégica en el sector publico y privado en la Salud

PUblica.

PUblico.
e Favorece la colaboracién entre organizaciones.
e Mayor necesidad de consenso.
e Influencia de politica directa.

¢ Metas cambiantes.

Privado
e Apuesta porla competencia y el lucro.
¢ Menor necesidad de consenso.
¢ Influencia politica indirecta e interno.

e Metas claras y consensuales (Puertas & Sotelo, 2020).

2.2.2 Migracién

2.2.2.1 Conceptualizacion migracion.

La migracion se la puede definir de distintas formas, sin embargo, la definicion mds
aceptada indica que la migraciéon es el cambio de residencia lo cual implica el
cambio el traspaso de un limite geogrdfico u administrativo el cual estd,
debidamente definido. Sila frontera a cruzar es internacional (fronteras entre paises)
entonces la migracion se denomina “migracion internacional”. Si la frontera que
cruza corresponde a cierto tipo de limite reconocido dentro del pais (entre unidades
administrativas, dreas urbanas y rurales, etc.), entonces la migracion se denomina
"migracion interior" (CEPAL, sf).

2.2.2.2 Tipos de Migracion.
La OIM diferencia entre distintos tipos de migracion:

¢ Interna. Es el movimiento de personas que conduce al establecimiento de su
residencia temporal o permanente en un mismo pais.
e Internacional. Es el movimiento de personas desde su lugar habitual de

residencia a través de fronteras internacionales.
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* Pocas veces, con poca frecuencia, rara vez. Este fipo de migracion se produce
al margen de las leyes, reglamentos o acuerdos internacionales que rigen la
entrada o salida del pais de origen.

* Normal. Es el movimiento de personas que se realiza dentro del marco legal
establecido por el pais de origen, tradnsito y destino.

* Trabajo. La migracion es trabajo cuando las personas se desplazan por trabajo.
(CEPAL, s.f.)

2.2.2.3 Fenbmeno Migratorio en Ecuador

La migracion es un fendmeno que no estd ausente en los paises. En los Ultimos anos,
Ecuador se ha convertido en receptor de miles de migrantes cubanos, venezolanos,
haitianos, colombianos e incluso africanos. El caso de las personas migrantes
venezolanas que recibe el pais, ellos manifiestan que sus migraciones son debido a la
crisis econdmica que existe en el pais boliviano, la falta de medicinas, comida y
principalmente Ias oportunidades laborales, las cuales, les obliga a salir en busca de
mejores opciones a pesar de que etas personas deban separarse de sus familias.
(Romero, 2016).

2.2.2.4 Atencién integral de salud para Migrantes.

El fendmeno de la migracién es un tema muy complejo que repercute tanto ala salud
mental como ala social de las personas, familias, ademds, el sector salud de laregién
SICA proponen fomentar procesos el cual impulsen a tener ambientes saludables y
seguros los cuales permitan una sana convivencia, de igual manera espacios para la
recreacion, en conjunto con el enfoque de promocién de la salud busca incrementar

mejores modos de vida para las personas migrantes (Campos, 2019).

31



2.2 Marco Legal.

En la presente investigacion, se conocerd el cumplimiento de una normativa legal,
que esté vigente y este sea aplicado en Ecuador, y aporte a nuestro tema de
investigacion de igual manera se complementara con cuerpos legales que se

muestran a continuacion.

Tabla 1. Constitucion Art.9 ,358 ,359 y 365.

Norma Articulo

Civudadanas y ciudadanos

Art. 9.- Las personas extranjeras que se encuentren en
Constitucion  de la
] el ferritorio ecuatoriano tendrdn los mismos derechos
Republica del
y deberes que las ecuatorianas, de acuerdo con la
Ecuador
Constitucion.

Salud Art. 358.- El sistema nacional de salud tendrd por
finalidad el desarrollo, proteccidn y recuperacion de
Constitucion  de la las capacidades y potencialidades para una vida
Republica del saludable e integral, tanto individual como colectiva,
Ecuador y reconocerd la diversidad social y cultural. El sistema
se guiard por los principios generales del sistema
Seccién Segunda nacional de inclusion y equidad social, y por los de
bioética, suficiencia e interculturalidad, con enfoque
de género y generacional.
Art. 359.- El sistema nacional de salud comprenderd
las instituciones, programas, politicas, recursos,
acciones y actores en salud; abarcard todas las
dimensiones del derecho a la salud; garantizard la
promocion, prevencion, recuperacion y
rehabilitaciéon en todos los niveles; y propiciard la

participacion ciudadana y el control social.

Art. 365.- Por ningun motivo los establecimientos

publicos o privados ni los profesionales de la salud
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negardn la atencidon de emergencia. Dicha negativa

se sancionard de acuerdo conla ley.

Nota: tomado de CONSTITUCION DE LA REPUBLICA DEL ECUADOR, (2008)

Tabla 2. Ley Orgdnica de Movilidad Humana art. 1, 43, 44 y 52

1.- Objeto y dmbito. La presente Ley tiene por objeto
regular el ejercicio de derechos, obligaciones,
institucionalidad y mecanismos vinculados a las

LEY ORGANICA DE Personas en movilidad humana, que comprende

MOVILIDAD HUMANA emigrantes, inmigrantes, personas en transito,
personas ecuatorianas retornadas, quienes requieran

Capitulo | Objeto, de proteccidén internacional, victimas de los delitos de

priNCIpIos, trata de personas y de trdfico ilicito de migrantes; v,

finicion . ..
definiciones Y sus familiares. Para el caso de las victimas de trata de

finalidades Arficulo e . .
personas y frafico ilicito de migrantes, esta Ley tiene
por objeto establecer el marco de prevencién,
proteccion, atencidn y reinserciobn que el Estado
desarrollard a través de las distintas politicas publicas,

de conformidad con el ordenamiento juridico.

Articulo 43.- Derecho a la libre movilidad responsable
y migracién segura. Las personas extranjeras en el
Ecuador tendrdn derecho a migrar en condiciones de
respeto a sus derechos, integridad personal de
acuerdo con la normativa interna del pais y a los
insfrumentos intfernacionales ratificados por el
Ecuador. El Estado realizard todas las acciones
necesarias para fomentar el principio de la
ciudadania universal y la liore movilidad humana de

manera responsable.

Articulo 44.- Derecho a solicitar una condicion
migratoria. Las personas extranjeras tendrdn derecho

a solicitar una condicion migratoria de conformidad




Capitulo Il Personas

extranjeras  en

Ecuador

Seccion |

el

a lo establecido en esta Ley y su reglamento. Una vez
concedida la condicion migratoria de residente se

otorgard cédula de identidad

Articulo 52.- Derecho a la salud. Las personas
extranjeras que residan en el Ecuador tienen derecho
a acceder a los sistemas de salud de conformidad
conlaley ylosinstrumentos internacionales ratificados
por el Estado ecuatoriano. Las instituciones publicas o
privadas que prestan servicios de salud no podrdn, en
ningun caso, negarse a prestar atencidon de
emergencia debido a la nacionalidad o la condicién
migratoria de una persona. El Estado ecuatoriano
promoverd politicas que protejan a las personas
extranjeras en el Ecuador en caso de enfermedad,
accidentes o muerte, siendo necesario para la
persona residente contar con un seguro publico o

privado que consolide este beneficio.

Nota: fomado de Asamblea Nacional del Ecuador (2017)

Tabla 3. Ley Orgdnica de Salud art. 3

Ley Orgdnica
Salud
Capitulo llI-A

de

Art.3.- La autoridad sanitaria nacional creard e
implementard un sistema de registro e informacion de
pacientes que padezcan enfermedades raras o
huérfanas y requerird los reportes que en forma
obligatoria deberdn remitir todas las instituciones
prestadoras de servicios de salud de los sectores
publicos y privados respecto de los pacientes que
sean diagnosticados o aquellos en los cuales no se
pudiere emitir el diagndstico definitivo. El organismo
encargado de la politica migratoria y las instituciones
diplomdticas coordinardn con la autoridad sanitaria

nacional y con el ministerio encargado de la inclusion
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econdémica vy social, laimplementacion del registro de
personas residentes en el exitranjero que padezcan
enfermedades raras o huérfanas, a fin de brindar

atencion oportuna en el pais de residencia y de ser el

caso en el territorio nacional.

Nota: fomado de Ley Orgdnica de Salud , (2015)

Tabla 4. Reglamento Ley Orgdnica de Movilidad Humana.

Reglamento de la Ley
Orgdnica de

Movilidad Humana.

Art. 30.- Obtencion del seguro de salud. - Para
mantener estadia temporal o permanente en el
territorio  ecuatoriano, las personas extranjeras
deberdn contar con un seguro de salud publico o
privado de cobertura total, vigente por el tiempo de
permanencia autorizado en el pais. Este seguro serd
presentado a la autoridad de movilidad humana en
el plazo de ftreinta (30) dias posteriores al
otorgamiento de la visa. Una vez que la persona
extranjera presente este requisito, la Autoridad que
emitié la visa enviard la correspondiente orden de

cedulacién a la Autoridad de Registro Civil.

Nota: tomado de Reglamento Ley Organica de Movilidad Humana
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Tabla 5. Reglamento Ley orgdnica de salud

Reglamento de la Ley
Orgdnica Salud.
Capitulo |

De las acciones de

salud

Art. 1.- Las dreas de salud en coordinacion con los
gobiernos  seccionales auténomos  impulsardn
acciones de promocion de la salud en el dmbito de
su territorio, orientadas a la creacidon de espacios
saludables, tales como escuelas, comunidades,
municipios y entornos saludables. Todas estas
acciones requieren de la participacion
interinstitucional, intersectorial y de la poblacién en
general y estdn dirigidas a alcanzar una cultura por la
salud y la vida que implica obligatoriedad de
acciones individuales y colectivas con mecanismos

eficaces

Nota: tomado del Reglamento de la ley orgdnica de Salud (2012
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ll. METODOLOGIA

3.1. ENFOQUE METODOLOGICO
3.1.1. Enfoque

En la presente investigacion se realizé un enfoque mixto el cual estd conformado por
el método cualitativo y el método cuantitativos, iniciamos con el enfoque cualitativo
que se basa en un proceso inductivo por el cual se establece una estrategia de
razonamiento que permitird la recoleccion de informacion, entrevistas sobre las
gestiones estratégicas de atencion medica por Ministerio de Salud PUblica hacia la
migracion, de tal manera que nos permita llegar a conclusiones generales. Ademds,
implementaremos un enfoque cuantitativo, que nos ayudara a la obtencion de
datos, y asi comprobar la hipdtesis planteada, a través de medicidon numérica y

recoleccidon de datos estadisticos.

3.1.2. Tipo de Investigacion

En la presente investigacion se desarrollé la investigacidon de campo, la herramienta
permitié definir el estudio dentro del Ministerio de Salud Publica y se pudo identificar
la gestidn estratégica que tiene la institucion para las personas migrantes que se

encuentran en la ciudad de Tulcdan.

Investigaciéon de campo:

Segun Sampieri, (1997) El estudio de campo se refiere a la recoleccion de datos en
base al registro sistemdatico, valido, confiable de los comportamientos y las situaciones
que pueden ser observadas. Sampieri toma tres puntos importantes para que la
investigacion de campo sea efectiva:

e Segun los medios usados.

e Segun el nUmero de observadores.

e Segun el lugar donde se redliza.
Cada uno de los puntos que se menciona estos trabajan entre si para poder lograr
un objetivo Unico el cual es, recolectar datos de una fuente real para obtener asi

informacion clara y concisa de su determinado tema. Realizamos este tipo de
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investigacion, ya que nos permitié tener contacto directo con la poblacion migratoria

y funcionarios del Ministerio de Salud de la ciudad de Tulcdan.

3.1.2.1 Niveles de Investigacion.

Investigacion Exploratoria: La Investigacion exploratoria para abordar nuevos
fendmenos. Con el fin de recopilar informacion que le permita comprenderlos mejor;
aungue no es concluyente entonces. (Rus, 2020). Mediante este nivel de
investigacion el cual nos proporciond obtener mayor recoleccion de informacion,
para identificar el problema planteado en nuestro tema de investigacion, el cual nos

ayuda a tener un mayor conocimiento sobre el tema a investigar.

Investigacion Descriptiva: La investigacion descriptiva es un tipo de investigacion
responsable de describir la poblacion, situacion o fendmeno en el que se enfoca la
investigacion. Intenta brindar informacién sobre qué, cémo, cudndo y dénde es
relevante para el problema de investigacion, sin priorizar la respuesta a la pregunta
"por qué" ocurre el problema. Como sugiere el nombre, este método de investigacion
es "descriptivo" en lugar de explicativo. (Mejia, 2020) Con este nivel de investigacion
nos permitié incorporar estudio de las variables donde esta no serd manipuladas

Unicamente habrd una descripciéon de estas.

3.1.2.2. Diseno de la investigacion.

Investigacion transversal: La investigacion transversal se utiliza para observar 'y
analizar un momento exacto de la investigacion para abarcar diversos grupos o
muestras de estudio, la recoleccién se puede definir como un diseno de investigacion
individual el cual mide las caracteristicas y las variables en el momento exacto, esta
investigacion es conocida por ser observatorio, lo cual nos permitid que dentro de la
investigacion el diseno fortalecer los procesos de recoleccion de informacion, dentro

de la aplicacién de los instrumentos.
HIPOTESIS

sLa Gestion Estratégica de atencion medica implementada por el Ministerio de Salud

PUblica si han sido aplicadas en la migracion de la ciudad de Tulcdn?
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3.2. DEFINICION Y OPERACIONALIZACION DE LAS VARIABLES

3.3.1. Definicidn de las variables

Variable Independiente:

Gestion estratégica: En los Ultimos anos ha surgido estudios acerca del problema
estratégico, donde se pretende construir una via tedrica alternativa, principalmente
la estrategia frata con grupos humanos que tienen diferentes proyectos de realidad
donde deben ser integrados, es ufilizada para planificar en el futuro donde ayuda a
identificar los procesos necesarios y la asignaciéon de recursos para alcanzar los

objetivos (Arellano , 2013).

Variable dependiente:

Migracion: La migracion puede definirse de diferentes formas. La definicion mds
aceptada en la actualidad indica que la migraciéon es el cambio de residencia que
implica el traspaso de algin limite geogrdfico u administrativo debidamente
definido”. Si el limite que se cruza es de cardcter internacional (frontera entre paises),
la migracion pasa a denominarse “migracion internacional”. Si el limite que se
atraviesa corresponde a algin tipo de demarcacion debidamente reconocida
dentro de un pais (entre divisiones administrativas, entre drea urbana vy rural, etc.), la

migracién pasa denominarse “migracién interna (CEPAL, s.f.).
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3.3.2. Operacionalizaciéon de las variables

Tabla é. Operacionalizacion de variables

Variable Dimension Indicadores Técnica Instrumento
e Porcentaje de los procesos de las
organizaciones para adaptarse al
entorno dindmico y cambiante.
Planeacion

estratégica

Variable
Independiente:

Gestion Estratégica

Valor publico

Resultados de la evaluaciéon del
desempeno de las organizaciones

e instituciones

NUmero de Instituciones publicas
produzcan utilidad publica, y que
esa misidn implica contar con
personas con las capacidades
(analiticas, técnicas, éficas,
gerenciales.

Porcentaje de Regulaciones
especificas que aseguren Ia
competencia profesional para el

desempeno de los cargos con el
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Toma de decisiones

Eficiencia

Eficacia

apoyo de medios confiables de

acreditacion.

Porcentaje de  comunicaciéon
abierta de la institucion y personal
administrativo.

NUmero de condiciones para
promover la innovacion, ademds
de revisar continuamente las

necesidades del personal

Cantidad de recursos gastados
para alcanzar las metas.
Porcentaje de capacidad de
respuesta flexible y oportuna tanto
del entorno como a demandas de
los ciudadanos.

NUmero metas y objetivos en un

tiempo determinado
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Variable Dependiente:

Migracion.

Capacitacion y
sensibilizacion sobre
los derechos de los
migrantes.

Participacion social
y cultural de los

inmigrantes.
Transparencia y
acceso a la

informacion para
migrantes

Porcentaje de grado de los
resultados y satisfaccion de los
clientes.

NUmero de los procesos de
capacitacién para personas que
trabagjen en  entidades de
proteccion para las personas
migrantes.
NUmero de espacios de
aprendizaje para los servidores
publicos en temas relacionados.
Porcentaje de participacion de las
personas migrantes en las politicas
publicas.

NUmero de espacios participativos
e inclusivos para las personas
migrantes

Porcentaje de informacién sobre
los derechos y obligaciones de los

migrantes.
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Cooperaciones
institucionales.

Acceso a la salud.

Cantidad de acceso a los servicios

publicos.

Porcentaje de colaboraciones

entre organizaciones e
instituciones para personas
migrantes

NUmero de acciones y politicas

publicas locales.

NUmero de acceso efectivo a la
salud y atencidon calificada para
los migrantes.

Porcentaje de salud universal vy

gratuito.
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3.3. METODOS A UTILIZAR

3.4.1. Métodos

Los métodos de investigacion que se van a utilizar en el documento son los siguientes:

Método inductivo: Segun Sudrez (2023) el método deductivo es un enfoque que se
utiliza en la investigacion y el razonamiento cientifico que busca inferir conclusiones
generales a partir de observaciones especificas. El método se utilizd para elaboracion
de hipdtesis de la presente investigacion, donde fue reflejado en las conclusiones de
estas.

Método deductivo: Segun Sudrez (2023) el método es un proceso logico el cual se
parte de una premisa general y se aplica la légica para llegar a una conclusidon
especifica. El presente trabajo de investigacion requiere de un razonamiento légico,

es decir que el pensamiento va dirigido de lo particular hacia lo general.

Método analitico: Se basa en descomponer en partes o elementos y estudiar los
efectos, porlo tanto, va de lo general a lo especifico.

Método sintético: El método nos permitid reconstruir y razonar de manera metddica y
breve el elemento.

3.4.2. Técnicas e Instrumentos.

Encuestas:

Son cuestionarios que van a ayudar a la obtencidn de resultados, en la presente
investigacion, donde se iniciard con preguntas que estardn dirigidas al nUmero de
personas de muestra que se ha seleccionado.

Entrevista:

Para obtener la recopilacion de informacion se utilizard una entrevista dirigida a el
personal de Ministerio de salud de la ciudad de Tulcdn., donde nos permitird conocer

si han sido aplicadas las gestiones estratégicas de correcta manera.

Los instrumentos que se utilizaran en la investigacion son:

Cuestionario: - Se realizard un conjunto de preguntas, que se realizardn de manera
comprensiva, estructuras y organizadas con el fin de que las respuestas que
obtengamos nos puedan ofrecer una informacion necesaria, estas serdn aplicadas a

las personas migrantes que residen en la cuidad de Tulcdn.
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Guia preguntas abiertas. - Aplicaremos preguntas abiertas que nos permita responder
las dudas o inquietudes que tenemos, sobre la implementacion de la gestion
estratégica hacia las personas migrantes, con dichas preguntas podemos obtener
mucha informacidén esta guia se realizara a las personas que trabajan y estdn a carga

del Ministerio de Salud PUblica.

Poblaciéon y Muestra.

En la presente investigacion obtuvimos datos estadisticos basdndonos de la
informacion del INEC 2021, en el cual se conoce que 3,102,893entraron a la ciudad
de Tulcdn en el periodo de 2019- 2021, para calcular el tamano de la muestra

identificamos los datos y calculamos el tamano de muestra finita.

Muestreo por conveniencia.

Segun Otzen, (2017) menciona que el muestreo por conveniencia permite
seleccionar los casos mas accesibles que acepten ser incluidos, fundamentalmente
es conveniente y proximidad para la sociedad.

Para el desarrollo de la entrevista estructurada los investigadores optaron por el
muestro por conveniencia, ya que el presente tema se basa principalmente en el
Distrito de Salud 04D01 Huaca - Tulcdn, por lo cual, los servidores publicos que
aportaron con la investigacion fueron Unicamente seleccionados ya que ellos tienen
conocimiento sobre el tema.

CALCULO DE MUESTRA FINITA

Tabla 7. Cdlculo de muestra finita

PARAMETROS VALORES

El nivel de confianza estd definido de la siguiente

) o manera:
Z = Porcentaje de fiabilidad

‘ Nivel de Valor de Z
deseado para la media % Error

confianza calculado
muestral (valor
, 95% 1,960

estandarizado).

Para la muestra considerada como ejemplo se
utilizard un porcentaje de error del 6% con un

nivel de confianza del 95%, para el cual la z
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calculada representa 1,645. Al ser un prestador
de nivel 1, se maneja el error del 5%.
N = Tamano de la poblacién. Total, de expedientes a auditar= 3.102.893

he = Error méximo permitido Con un nivel de confianza del 95% se utilizard un

para la media muestral. error del 6%.
p Se utilizard p= 0.5y g=0.5
N Tamano de la muestra

Tamano de muestra

3 N z%pq
e?2(N-1)+2z%pq
3,102,893 (1,96)2(50)(50)
(6)2(3,102,893 — 1) + (1,96) (50) (50)
% n=266

n

< n=Tamano de muestra

% N=Tamano de la poblacién o universo

% 7= Pardmetro estadistico que depende el Nivel de Confianza
% he = Error de estimacion mdximo aceptado

% p = Probabilidad de que ocurra el evento estudiado

% qg=(1-p) = probabilidad de que no ocurra el evento estudiado

3.4. RECURSOS

Tabla 8. Recursos

TIPO RECURSO
Recursos Humanos Tutor
Lector

Ciudadania segmentada
Acceso a Internet

Recursos Institucionales ..
Acceso a la Informacion

Recursos Econdmicos Dinero

Recursos Tecnoldgicos Celulares
Computadores
Impresora
Libros
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IV. RESUTADOS Y DISCUSION

4.1 Resultados

4.1.1. Resultados encuesta

Tabla 9. Ficha técnica aplicacion de encuestas

Fecha de aplicacién encuestas

Lugar de aplicacion de encuestas  Canton Tulcdn

Objetivo

Poblaciéon

Muestra

Punto de muestreo

Procedimiento del muestreo

Error de muestreo

Método para los resultados

Obtener informacion sobre la gestidon
estratégica en atencién médica para las
personas migrantes en la ciudad de
Tulcdn en el periodo 2019-2021

3.102.893

266

Fundacién Alas de Colibri, Casa de
acogida del Patronato de Amparo Social
Municipal de Tulcdn, Puente de
Rumichaca, Terminal Terrestre.

Para realizar el muestreo nos basamos
con datos especificos del Instituto
Nacional de Estadistica y Censos de las
personas migrantes que ingresaron al pais
en el periodo 2019-2021

Con un total de nivel de confianza del
1.960 y un error del 6.

Software IBM SPSS Statistics 25. Editor de

Datos
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1.- Conoce usted cudles son sus derechos, deberes y obligaciones que tiene dentro
del pais que se encuentra?

Tabla 10. Resultados derechos y deberes

Valor Recuento Porcentaje
Sl 222 83,5%

NO 26 9.7%
NS/NC 18 6.8%
TOTAL 266 100%

S

Derechos_y_obligaciones_pais_se_encuentra

Grdfico 1 Resultado percepcion derechos y obligaciones pais que se encuentra

Andlisis de los resultados de la primera pregunta

De acuerdo con los resultados obtenidos se identificd un alto porcentaje, de las
personas que han sido encuestadas manifestando que, si tienen conocimiento sobre
los derechos y deberes debido a la informacion que les brindan al momento de
ingresar al pais, sin embargo, existe un pequeno nuUmero de personas encuestadas
que desconocen de la misma dando a entender la ausencia de gestién por parte
del Ministerio de Salud PuUblica frente a las personas que se encuentran en movilidad

humana.
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2.- Considera usted que se deberia tomar en cuenta las necesidades de las personas

migrantes para la formulaciéon de programas de salud que se realiza en la ciudad de

Tulcan.
Tabla 11. Resultados formulacion de programas.
Valor Recuento Porcentaje
Sl 252 94,7%
NO 5 1,9%
NS/NC 9 3.4%
TOTAL 266 100%

Porcentaje

S

‘e bic

Tomar_en_cuenta_las_necesidades_de_las_personas

Grdfico 2 Resultados percepcién formulacién de programas de salud.

Andlisis de los resultados de la segunda pregunta

En la segunda pregunta se identificé una notable diferencia enfre los resultados,

obteniendo un mayor porcentaje positivo donde las personas que se encuentran en

movilidad humana consideran que es importante fomar en cuenta sus necesidades,

por ofro lado, se obtuvo un valor minimo de la poblacion migrante encuestada que

no estdn de acuerdo que se formulen programas para su beneficio ya que no piensan

residir en este pais.
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3.- Ha escuchado sobre la implementacién de politicas publicas locales en movilidad
humana en la ciudad de Tulcan.

Tabla 12. Resultados implementaciéon de politicas.

Valor Recuento Porcentaje
Sl 51 19.2%
NO 86 32, %
NS/NC 129 48,5%
TOTAL 266 100%

Porcentaje

' g
14

S o Natic

Escuchado_implementacion_politicas_publicas_locales

Grdfico 3 Resultado percepciéon implementacion de politicas

Andlisis de los resultados de la tercera pregunta

Dentro de la pregunta se identificé un mayor porcentaje de las personas que se
encuentran en movilidad humana, la cual desconocen sobre la implementaciéon de
politicas locales para la poblacién migrante, a causa de que el Ministerio de Salud
PUblica no se enfoca en comunicarles sobre las gestiones a realizar, por otra parte,
existe un resultfado minimo de un grupo de personas que si han escuchado sobre la

implementacion de politicas.
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4.- Considera importante que las organizaciones e instituciones realicen proyectos o
programas de atencion médica para las personas migrantes.

Tabla 13. Resultados programas y proyectos.

Valor Recuento Porcentaje
Muy importante 206 77 4%
Importante 44 16,5%
Moderadamente

importante : 1%

De poca importancia 5 1,9%

Sin importancia 0 0%

TOTAL 266 100%

Porcentaje

T
Moder ssamerts De poca
mportarte Importancs

L
Muy mportante Importants

Organizaciones_proyectos_atencion_medica_migrantes

Grdfico 4. Resultado percepcién programas y proyectos de atencion médica

Andlisis de los resultados la cuarta pregunta

Dentro de la cuarta pregunta se identificé un mayor porcentaje donde Ias personas
que se encuentran en movilidad humana consideran muy importante que se realicen
proyectos o programas de atencién médica, sin embargo, menos de la mitad de la
poblacién que ha sido encuestada manifestaron que es moderadamente importante
y de poca importancia que el Ministerio de Salud Publica realice los proyectos y

programas para su beneficio.



5.- Cual de las siguientes Organizaciones e Instituciones le han brindado servicio de
atenciéon médica.

Tabla 14. Resultados programas en su beneficio.

Valor Recuento Porcentaje

Organizacion
Internacional para los 78 29.3%
Migrantes OIM

Alto Comisionado de las

Naciones Unidas para 59 22,2%
los Refugiados
ACNUR/KOIKA
Cruz Roja 50 18.8%
Ministerio de Salud
] 50 18,8%
Publica
Fundacién alas de

] 18 6,.8%
colibri
Patronato 10 3,8%
TOTAL 266 100%

Grdfico 5. Resultado percepcién Organizaciones servicio de atencién médica
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Andlisis de los resultados de la quinta pregunta

Con base a la quinta pregunta se ha obtenido un mayor porcentaje de la
Organizacién Internacional para los Migrantes/ OIM debido a que su desempeno es
mas significante por la ayuda brindada para las personas que se encuentran en
movilidad humana, por otro lado la poblacion migrante manifestd haber recibido
ayuda meédica de diferentes Fundaciones y Casas de acogida , dando a conocer
que las Organizaciones no Gubernamentales y las Instituciones PUblicas cumplen una

gran funcién en dar ayuda a las personas que se encuentran en movilidad humana.

6.- Usted alguna vez ha sido beneficiado por alguna casa de acogida en las cuidad

de Tulcdn.
Tabla 15. Resultados Casa de Acogida
Valor Recuento Porcentaje
Sl 65 24,4%
NO 160 60,2%
NS/NC 4] 15,4%
TOTAL 266 100%

S No Nuhc

Beneficiado_alguna_casa_de_acogida_en_Tulcan

Grdfico 6 Resultado percepcién casa de acogida
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Andlisis de los resultados de la sexta pregunta

Denftro de la sexta pregunta se ha obtenido un resultado negativo de la mayoria de
las personas migrantes que han sido encuestadas, que no saben y no han sido
beneficiadas por la Institucidn PUblica, sin embargo, existe un pequeno porcentaje
que si han recibido ayuda en la casa de acogida que se brinda en la ciudad de
Tulcdn, con la informacién recaudada se identificd la falta de comunicacion por
parte de las autoridades hacia poblacién migrante lo cual les impide acceder a este

servicio.
7.- Con qué frecuencia usted asiste a los subcentros de salud mas cercanos?

Tabla 16. Resultados Subcentros

Valor Recuento Porcentaje
Siempre 4 1,5%
Casi siempre 75 28.,2%
Ocasionalmente 158 59,4%
Casi nunca 29 10,9%
Nunca 0 0%
TOTAL 266 100%

cc

Porcentaje

Siempre Casi siempre Ocasionaimente Casi nunca

Frecuencia_asiste_a_los_subcentros

Grdfico 7 Resultados percepcion asistencia subcentros cercanos
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Andlisis de los resultados de la séptima pregunta.

Dentro de la séptima pregunta, segun los resultados obtenidos se logré identificar en
su mayoria de la poblacion migrante si asisten a los subcentros mds cercanos para
recibir atencién médica, sin embargo, existe un porcentaje minimo de las personas
que se encuentran en movilidad humana que manifiestan que casi nunca requieren

de este servicio.

8. Seinale cudl de los siguientes servicios de atencion medica tiene usted mayor
accesibilidad.

Tabla 17. Resultados Atencion médica

Valor Recuento Porcentaje
Medicina general 102 38.3%
Obstetriz 32 12,0%
Odontologia 32 12,0%
Vacunacion 44 16,5%
Psicologia 17 6,4%
Pediatria 39 14,8%
TOTAL 266 100%

Medcna Obstetriz  Odontologin Vaounaokin  Paicologa Pediatrm
genwt ol
Serviclos_de_atencion_medica_accesibilidad

Grdfico 8 Resultados percepcion acceso a la atencién médica
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Andlisis de los resultados de la octava pregunta.
Dentro de la octava pregunta se obtuvo el porcentaje mds alto de las personas que
se encuentran en movilidad humana las cuales recibieron atencién medica por
parte del Ministerio de Salud publica dentro la especialidad de medicina general, se
considera que en su mayoria necesitan mds de este servicio a causa de los diferentes
problemas de salud a los que se ven expuestos debido a la trayectoria que recorren
y a los cambios climdticos a los que se enfrentan, por otro lado segun los resultados
se observd que menos de la mitad de la poblacion migratoria encuestada ha
recibido vacunas al momento de ingresar al pais, por ofra parte se identificdé un valor
minimo donde las personas migrantes asisten a la especialidad de Psicologia, debido
a los trastornos que han tenido que vivir por todo el recorrido que han hecho para
llegar a su destino.

9.- Como calificaria usted la calidad del servicio de atencion médica que brindan
las organizaciones e instituciones publicas:

Tabla 18. Resultados Calidad instituciones publicas

Valor Recuento Porcentaje
MUY BUENO 12 4,5%
BUENO 200 75.2%
INDIFERENTE 37 13.9%
MALO 14 5.3%

MUY MALO 3 1.1%
TOTAL 266 100%

Porcentaje

Muy Bueno Buero ndifyerte tAatc Muy mako
Calificaria_calidad_atencion_meédica_instituciones

Grdfico 9 Resultados percepcion calidad en atencién médica
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Andlisis de los resultados de la novena pregunta.

Con respecto a la novena pregunta, segun los resulfados obtenidos en su mayoria
coincidieron que la calidad del servicio de atencién médica que les brindan en los
subcentros de la ciudad de Tulcdn es buena, debido a que atienden a sus
necesidades en ese preciso momento y cumplen con sus funciones, mientras que
existe un pequeno porcentaje de personas que se encuentran en movilidad humana
opinan que es muy mala a causa de que los profesionales no satisfacen con sus

necesidades.

10.- Considera usted que los servicios médicos brindados por Ministerio de Salud

PUblica generan confianza:

Tabla 19. Resultados servicios médicos

Valor Recuento Porcentaje
SIEMPRE 10 3.8%

CASI SIEMPRE 152 57.1%

A VECES 88 33.1%

CASI NUNCA 13 4,9%
NUNCA 3 1.1%
TOTAL 266 100%

T T
Seecrpre Caw memgre A veces Coasi nunca Nunca

Serviclos_medicos_brindados_por_Ministerio_confianza

Grdfico 10 Resultados percepcion servicios brindados por el Ministerio generan
confianza
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Andlisis de los resultados de la décima pregunta.

En la décima pregunta se identificd el porcentaje mds alto de la poblacidon migrante
donde manifestaron que casi siempre los servicios médicos generaron confianza, ya
que cumplieron con las expectativas y necesidades de las personas que se
encuentran en movilidad humana, por ofro lado, se obtuvo datos minimos de un
pequeno grupo de personas migrantes que expresaron que nunca las instituciones
publicas les transmitieron confianza, niimportancia al momento de recibir la atencidn

médica.

11.Considera usted que la capacidad de respuesta de las organizaciones e

instituciones al brindar los servicios de atencion médica es:

Tabla 20. Resultados capacidad de respuesta

Valor Recuento Porcentaje
MUY BUENO 5 1,9%
BUENA 167 62,8%
REGULAR 75 28,2%
MALA 16 6,0%

MUY MALA 3 1.1%
TOTAL 266 100%

Porcentaje

Ll Ls
Myy buena Busra Foguim JRETEY Myy mada

Capacidad_respuesta_organizaciones_brindar_
servicios_medico

Grdfico 11. Resultados percepcion capacidad de respuesta de las organizaciones
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Andlisis de los resultados de la décima primera pregunta.

Dentro de esta pregunta se identificé que la mayoria de las personas que se
encuentran en movilidad humana, consideran que es buena la capacidad de
respuesta de las organizaciones e instituciones al momento de recibir atencién
médica, ya que su preocupacion por brindar el servicio se ve reflejado de manera
inmediata, por ofra parte, se obtuvo un porcentaje minimo de un grupo de personas
migrantes |las cuales consideraron que es muy mala, debido ala demora del personal

al momento de atender a sus necesidades.

12. En su opinidn, el Ministerio de Salud Publica cuenta con un nimero 6ptimo de
profesionales para brindar los servicios de manera eficiente:

Tabla 21. Resultados nUmero éptimo de profesionales

Valor Recuento Porcentaje
SIEMPRE 6 2,3%

CASI SIEMPRE 164 61.7%

A VECES 67 25,2%

CASI NUNCA 28 10,5%
NUNCA 1 0.3%
TOTAL 266 100%

Porcentaje

LS L4
Slenmgr e Cant sempre A veces Casi nunca Nunca

Ministerio_salud_numero_optimo_profecionales_
servicio_medico

Grdfico 12 Resultados percepcion nimero éptimo de profesionales
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Andlisis de los resultados de la décima segunda pregunta.

En la siguiente pregunta segun los resultados obtenidos una gran parte de la

poblacién migrante encuestada respondieron que casi siempre han observado que

la institucidn cuenta con un nUmero un 6ptimo de profesionales, por lo cual

manifestaron de manera positiva que la atencién del personal médico es inmediata

y cumplian con sus necesidades, por otra parte, se identificd un porcentaje minimo

de personas que se encuentran en movilidad humana opinaron lo contrario que casi

nunca cuentan con suficientes especialistas al momento de brindar atencién

médica.

13.- En su opinion, cudles son los principales problemas de atencién médica por parte

del Ministerio de Salud Publica:

Tabla 22. Resultados problemas de atencién médica

Valor Recuento Porcentaje
FALTA PERSONAL

CAPACITADO v S4%
ATENCION INEFICIENTE 54 20,3%
MAL FUNCIONAMIENTO

DEL MINISTERIO DE SALUD 23 8.6%
PUBLICA

FALTA DE

IMPLEMENTOS/INSUMOS 172 64,7%
MEDICOS

TOTAL 266 100%
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Porcentaje

- L
Falta de persorsl Capactacs s uncoorarserto de WSS

Principales_problermas_atencion_medica_del_
ministerio_salud

Grdfico 13. Resultados percepcion problemas dentro del Ministerio

Andlisis de los resultados de la décima tercera pregunta.

Dentro de esta pregunta se identificd que la mayoria de la poblacién migrante
encuestada observo que el Ministerio de Salud Publica tiene un gran problema
acerca de la Falta de implementos/insumos médicos ya que no cuentan con
suficiente presupuesto para adquirirlos, por otfra parte, tenemos un porcentaje minimo
de las personas que se encuentran en movilidad humana que manifestaron acerca

de que la institucion publica no cuenta con personal capacitado para atenderlos.

14.- En qué lugar usted recibié atencion medica por parte del Ministerio de Salud

PUblica.

Tabla 23. Resultados atencidn médica por parte del Ministerio de Salud

Valor Recuento Porcentaje
PUENTE DE RUMICHACA 158 59,4%
CASAS DE ACOGIDA 33 12,4%
TERMINAL TERRESTRE 49 18,4%
OBELISCO 26 9.8%
TOTAL 266 100%




Porcentaje

Puerte de Obelsco
Fumchaca

Lugar_recibio_atencion_meédica_por_parte_del_MSP

Grdfico 14. Resultados percepcion lugar recibid atencidon médica

Andlisis de los resultados de la décima cuarta pregunta.

Finalizando con esta pregunta segun los resultados obtenidos se ha demostrado que
la mayoria de las personas migrantes que se ha encuestado recibieron atencién
médica en el Puente de Rumichaca, por lo cual se considera al ser una ciudad
fronteriza y existir un subcentro en ese lugar si les brindan atencién médica, por otra
parte, se identificé un porcentaje minimo de personas que se encuentran en
movilidad humana han asistido a casas de acogida debido a la ayuda que les

brindan en la misma.
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4.1.2 Resultados entrevistas.

Tabla 24. Ficha técnica experto 1

Ficha técnica experta 1

Nombre Ms. Edid Tatiana Mejia Alvarez

Puesto de Vigilancia Epidemiolégico de Rumichaca
Departamento

—04D01 Salud.
Cargo Lider

Lugar entrevista

Fecha entrevista

Puente de Rumichaca
02 de junio 2023

Tabla 25. Resultados entrevista experto 1

N.° ’regunta

Respuesta Expertos

Interpretacion

1

Se ha

un modelo de gestion

implementado

estratégica de
atencion médica por
parte del Ministerio de
Salud

funcion a la

PuUblica en
Ley
orgdnica de movilidad
humana, conforme lo
establece el articulo 52.

Derecho a la Salud.

Si se cuenta con
atencion médica
nosotros tenemos
atencion para los
migrantes todo en
cuanto a salud
prevencion, atencién,

acuérdense que este es
un paso legal, pero ellos
pasan de forma
informal porque existe
una ley para los
migrantes ellos tienen
que cumplir con un
montén de requisitos,
pero hay pues que ver

qué tipo de migrante,

los venezolanos son
migrantes los
colombianos son

migrantes, ahorita por

ejemplo ellos pasan de

En base a lo que se
encuentra
supeditado por el
derecho a la Salud,
el modelo de gestiéon
estratégica
implementado por el
ministerio de salud
publica , si cumple
en favor de las
personas que  se
encuentran en
movilidad humana,
en diferentes
dmbitos, las personas
migrantes tienen
prioridad al
momento de recibir
atencion  médica,
ademds se entrega
medicamento

gratuito,
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1:30 a 2:30 vy nosotros
salimos para traerlos
vacunarlos hacerles
una prueba de COVID,
hacerles de pronto una
atencion a pesar que
ellos en  Colombia
vienen con un tipo de
atencion por parte de
cruz roja ellos de pronto
su trayecto es PerU o
solo Ibarra o Tulcdn
entonces se le indican
los servicios que
Nosotros contamos
como ministerio y que
son completamente
gratuitos  porque la
mayoria de ellos por el
mismo hecho de que
vayan caminando
vienen enfermos las
guaguas  vienen  sin
vacunas es lo que nos
preocupa a nosotros en
ese momento los
guaguitas vienen con 1
O 2 vacunas Nno vienen
mds de COVID si es que
vienen puesto una dosis
la mayoria no viene
ellos se resisten a la
vacunacion dicen que

tienen que ir de paso no

vacunacion,

seguimiento médico
en relacion a
violencia de género
y sexual, debido a
esta gestion que han
realizado se  ha
logrado brindar

todos estos servicios.
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se quieren hacer
vacunar por el efecto
que les va a dar
entfonces no permiten
que los vacunemos

todo eso, vienen
mujeres embarazadas a
punto de dar a luz,
entonces se les da
medicamentos

genéricos, incluso se los
lleva a hospital y son

inmediatamente

Dentro del Plan de
capacitacion para el
personal de salud del
Ministerio de  Salud
PUblica en las
provincias  fronterizas,
cuentan con
especialistas  idéneos
para  fortalecer el
servicio de calidad a
las personas que se
encuentran en
movilidad humana en
la ciudad de Tulcdn en

el periodo 2019-2021

atendidos

Nosotros  aqui  nos
manejamos sobre el
reglamento sanitario

que es un documento

que nosotros tenemos

no solamente con
Colombia sino con
algunos paises todos

son acuerdos, ahi nos

dice fodo lo que
fenemos que hacer
aqui Nnosotros nos
debemos con este

reglamento a evaluar y
a dar respuesta de
todos los eventos que
pueden suscitarse
entonces por ejemplo
no sé si escucharon en

el 2019 mds o menos

La vulneracion a los
derechos de las
personas en
movilidad humana
ha sido un problema
que aqueja a todo el
estado Ecuatoriano,
siendo tal que existe
una sentencia en la
cual se le ordeno al
ministerio de salud
publica crear un
plan de
capacitacion

referente a derechos

de las personas
migrantes, el cuadl
consiste en

informarles de  los

servicios que tienen
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tenemos un caso de

sarampidn que ya se

habia erradicado
entonces este
sarampidén  viene un

guagua que era de

Venezuela y fue
detectada aqui en
Rumichaca entonces

para nosotfros eso fue

dar rapido una

respuesta como
ministerio de salud para
que para gue nuestros
NN0S nNo  se  nos
contagien y no haya
una epidemia de

sarampidn entonces es

lo que hacemos
brindamos soporte
nosofros  observamos,
evaluamos y damos

respuesta a todos este

tipo de casos.

en este pais, ademds
en las Zonas
fronterizas existe un
convenio que utilizan
diferentes paises

sobre el reglamento

sanitario el cual se
basan en detectar
cualquier

propagacion
epidemioldgica y

dar seguimiento.

Segun el art. 42 de la
constitucion establece
que las  personas
desplazadas  tendrdn
derecho a servicios
medicos, el Ministerio
de Salud Publica que
gestion estratégica

realiza para que este

Nosotros como

ministerio lo que

aportamos en este caso

es con la atencién
brindamos  asistencia,
medica, seguimiento,

para las personas de
movilidad humana nos
enfocamos en la

educacion, salud,

La implementacion
de gestion
estratégica por parte
del

salud

ministerio  de

publica es
fundamental  para
las personas que se
encuentran en
movilidad humana,

la institucion tfiene
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servicio se lleve a cabo

para dichas personas.

violencia de género
hablamos mucho sobre
salud sexudal y
reproductiva porgue la
gente que pasa son la
mayoria jovenes lo que
hacemos es atenderlos
inmediatamente
lleguen con
documentos o sin
documentos la

atencion es para todos

como prioridad la

atencion médica
inmediata, 'y dar
seguimiento y

asistencia en casos
de violencia de
genero con
profesionales
especializados

acerca del tema.

Cudl es la ejecucion
presupuestaria que ha
ejecutado el Ministerio
de Salud Publica para
la gestion de atencion
médica a las personas
que se encuentran en
movilidad humana del
periodo 2019-2021, vy si
ese monto cubre con
las necesidades de

dichas personas.

gratuita.

En cuanto al
presupuesto Nno
destinan un

presupuesto como para
decir para movilidad
humana o sea que la
movilidad humana sea
parte de una
emergencia si, pero
como tal no, claro en
cambio en las
organizaciones no
gubernamentales ellos

si fienen directamente

destinado el
presupuesto tanto
como para
infraestructura como

para talento humano vy

para medicamentos

En nuestro pais el
estado ecuatoriano
destina un
porcentaje a las
instituciones publicas
de salud, del cual no
se destina  ningun
presupuesto
especificamente
para las personas
migrantes, toda
atencion médica o
proyectos que se
realice va para toda
la poblacioén
ecuatoriana y todas
las personas que se
encuentren en el

territorio.
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5 Considera usted que se Si existen programas de Las capacitaciones
debe implementar capacitacion para los que  reciben  los
programa de servidores publicos, servidores publicos
capacitaciéon para los estas capacitacionesse son de suma
servidores publicos en readlizan se dan con el importancia ya gque
temas de Movilidad fin de que los servidores, proporcionan
humana vy derechos den una buena informacioén
humanos, con el fin de informacién para las continua a las
facilitar informacion personas que se personas que  se
adecuada sobre los encuentran en encuentran en
procesos de movilidad movilidad humana. movilidad humana
humana. sobre sus derechos y

deberes que tiene en
la ciudad de Tulcdn,
y dentro del Pais.

6 Hace meses existian es evidente que el
Todas las  reuniones con las  Ministerio de Salud si
personas en movilidad  Organizaciones e tfoma en cuenta las
humana que se Instituciones estas necesidades que

encuentren en territorio
ecuatoriano gozan de
los derechos
reconocidos en la
Constitucion  de la
Republica del Ecuador,
con qué frecuencia
son tomadas en
cuenta las
necesidades de las
personas migrantes

para la creaciéon de

reuniones se realizaban
con el fin de identificar
los problemas que
existian, para asi
proceder a realizar
programas para el

beneficio de estos.
Existen mesas técnicas
que evalian, y miran las
necesidades
de

inmediata.

para

actuar manera

tienen las personas
gue sen encuentran
en movilidad
humana, ya que por
medio de  estos
problemas que ellos
presentan  pueden
realizan convenios,
programas o)
proyectos en
beneficio de los
migrantes, con el fin
de respetar y dar a

conocer SUS
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programas en

beneficio de los mismo.

derechos y deberes
que tiene dentro del
pais o ciudad que se
encuentre. Sin
embargo, es de
suma  importancia
que las mesas
técnicas aun existan
para gque con mas
frecuencia

identifiquen las
necesidades y las
autoridades actien
de manera
inmediata ante las
necesidades de las

personas migrantes.

La Ley Orgdnica de
Movilidad Humana

menciona en su art 45

que las personas
migrantes tienen
derecho a la

informacion migratoria,
considera usted que las
personas son
informadas acerca de
los requisitos y trdmites
necesarios para  su
movilidad, previo a su

ingreso al Ecuador.

Quienes vienen con los

requisitos que tienen

esta  jurisdiccion  es
migracion, a las
personas migrantes
para su previo ingreso al
pais les piden una visa, y
la mayoria de ellos no la
tienen, por ende, ellos
pasan por los pasos
informales, no hay
todavia una vigencia
de las personas
migrantes que pasen
con documentos y otra
ley que garantiza la

estabilidad de los

La Institucién Publica
informa  sobre los
requisitos que deben
tener para el ingreso
previo a el pais, ya
que por ser una
ciudad fronteriza
existe mucho lo que
sonlos pasosilegales,
y esto perjudica a
que las personas que
se encuenfran en
movilidad humana a
que conozcan los
requisitos necesarios
o sin embargo estas

personas solo van de
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migrantes dentro del

pais, la regularizacion
de los documentos de
las personas migrantes

dentro del Ecuador.

PAsO y NO se quedan
en alguna ciudad o
mucho

pais  por

fiempo.

8 Segun el Plan Nacional Si existen convenios El Ministerio de Salud
de Movilidad Humana internacionales, pero PuUblica tiene
existe  convenios |y €sos convenios ho se convenios con las
cooperacion trabajan directamente, Organizaciones no
Institucional, su objetivo solo colaboran, existen Gubernamentales
principal es permitir la acuerdos Y, pero no directamente,
inclusion de las nosotros como sino ellos son
personas que se ministerio nuestra labor intermediarios de los
encuentran en esdar atencion médica programas o}
movilidad humana, todo lo que es proyectos que
considera usted que la  vacunacion, realizan para las
Institucion, cumple con canalizaciones, y personas, sin
este propdosito. asistencia. embargo, es

importante que las
Instituciones hagan
convenios  directos
esto con el fin de que
las necesidades de
las personas, y los
programas que se
realicen sean de
beneficio para las
personas y tener
mayor acogida por
parte de esta
poblacion.

9 Segun el Art 52 de la En el puente de Los servicios que
Ley Orgdnica de Rumichaca si  existe ofrece el Ministerio
Movilidad Humana atencidén médica para de Salud Publica a
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menciona  que

personas

que residen en Ecuador

fienen acceso a

sistemas de salud, que

tan efectivo es

acceso a la salud para

las personas migrantes.

extranjeras

las personas migrantes,
son muy pocas las
personas que fransitan
por el paso legal y son

atendidas, las personas

que pasan
principalmente son
atendidas  para la

vacunacion y las
pruebas de COVID, a
pesar de que del lado
colombiano estas
personas ya vienen

con atencién medica
por parte de la Cruz

Roja.

las personas que se
encuentran en
movilidad humana,
son efectivos ya que
la atencidn que
reciben es prioritaria,
ademds, hacen uso
de insumos médicos
que satisfacen las
necesidades de la

poblacién migrante.

Tabla 26. Ficha técnica experta 2

Ficha técnica experta 2

Nombre
Departamento
Cargo

Lugar entrevista

Fecha entrevista

Dra. Fatima Tejada

Direccidén de Vigilancia Epidemioldgica

Especialista en Vigilancia Epidemioldgica

Distrito de Salud 04D01 San Pedro de Huaca - Tulcdn.
02 de junio 2023
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Tabla 27. Resultados entrevista experto 2

N.° Pregunta

Respuesta Expertos

Interpretacion

Se ha implementado
un modelo de gestion
estratégica de
atencion médica por
parte del Ministerio de
Salud

funcion a la

PUblica en
Ley
orgdnica de movilidad
humana, conforme lo
establece el articulo 52.

Derecho a la Salud.

Dentro del Plon de
capacitaciéon para el
personal de salud del
Salud

PUblica en las

Ministerio  de
provincias fronterizas,
cuentan con
especialistas  idéneos
para  fortalecer el
servicio de calidad a

las personas que se

Lo que pasa es que ellos
tienen derecho a no
171

solamente ir una unidad

coger fturno dl

de salud y son
considerados como
prioridad, a partir de las
4:30 de la tarde ya que
los centros permanecen
cerrados bueno Si
requieren los migrantes
de atencidn médica se

comunican con nosotros

y nosotros damos la
informaciéon a  qué
unidad operativa
pueden ir aparte los
sdbados si desean

atencién médica se las
mandan directamente
al hospital

El plan de capacitacién
al personal médico fue
emitido mediante una
sentencia constitucional
por eso se lo cred el cual
se enfoca en cumplir los
15 objetivos los cuales no
se basan en atenciéon
medica de contacto
fisico sino mds bien de

informacion acerca de
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encuentran en
movilidad humana en
la ciudad de Tulcdan en
el periodo 2019-2021

Segun el art. 42 de la
constitucién establece
que las personas
desplazadas tendrdn
derecho a servicios
médicos, el Ministerio
de Salud Publica que
gestion estratégica
readliza para que este
servicio se lleve a cabo

para dichas personas.

Cudl es la ejecucion
presupuestaria que ha
ejecutado el Ministerio
de Salud Publica para
la gestion de atencion
médica a las personas
gue se encuentran en
movilidad humana del
periodo 2019-2021, vy si
ese monto cubre con
las  necesidades de

dichas personas.

sus derechos que tienen
dentro del fterritorio
ecuatoriano para que
no exista vulneraciéon

hacia los migrantes

Si los migrantes tfienen
derecho a ser atendidos
como primera prioridad,
como la ley lo articula la
salud es un derecho
gratuito para todas las
personas que se
encuentren en territorio
ecuatoriano, de tal
forma que la atencidon
médica es prioritaria
atendiendo  cualquier
tipo de enfermedad
herida o) frastornos

psicolégicos que tienen.

No existe presupuesto
especifico  para las
personas migrantes ellos
se acogen a nuestras
leyes y la atenciéon
medica reciben todos, el
Ecuador atiende a todos
las personas en
movilidad humana s vy
ellos tienen el mismo
derecho que la

poblacion ecuatoriana,
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Considera usted que se
debe implementar
programa de
capacitaciéon para los
servidores publicos en
temas de Movilidad
humana vy derechos
humanos, con el fin de
facilitar informacion
adecuada sobre los
procesos de movilidad

humana.

Todas las
personas en movilidad

humana que se
encuentren en territorio
ecuatoriano gozan de
los derechos
reconocidos en la
Constitucion  de  la
Republica del Ecuador,

con qué frecuencia

dentro del Ministerio de
Salud Publica existe el
programa noventa para
todos, es decir se
adaptan a nuestras leyes
y hacen uso de los

servicios

Si hay capacitaciones
los temas que mds se
toman en cuenta en las
capacitaciones son los
derechos humanos es lo
que mas se ha
fortalecido en
promociéon de la salud,
también se ha recibido
capacitaciones

especificas con la

secretaria de la muijer.

Las personas migrantes
son tomadas en cuenta
siempre, para la
creacion de programas
en su beneficio sino caso
contrario ellos pueden ir
a poner en
conocimiento  alguna
queja o denuncia a los
Derechos Humanos.

Aqui se ha formado
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son tomadas en
cuenta las
necesidades de las
personas migrantes
para la creacidn de
programas en

beneficio de los mismo.

La Ley Orgdnica de
Movilidad Humana
menciona en su art 45
que las personas
migrantes tienen

derecho a la

grupos de  vigilancia
comunitaria entonces la
poblacion en movilidad
humana monitorea su
poblacién en movilidad
humana vy ellos dan
avisan cuando  existe
algun  problema de
salud, por ejemplo,
cuando ellos tienen
aumento de personas
con infecciones
respiratorias, casos de
varicela ellos nos ayudan
nofificando y las
personas migrantes nos
ayudan  mucho. Sim
embargo no  existen
proyectos o programas
que realice el Ministerio,
pero son parte de los
programas y proyectos
que redlizan las ONG,
principalmente dan a
conocer sobre todos los
servicios que presta el
Ministerio de  Salud
Publica.

Con la capacitaciéon
que recibimos por parte

de la Institucidn, si

hacemos llegar la
informacion a las
personas que se
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informacion migratoria,
considera usted que las
personas son
informadas acerca de
los requisitos y trdmites
necesarios para  su
movilidad, previo a su
ingreso al Ecuador.
Segun el Plan Nacional
de Movilidad Humana
existe  convenios vy
cooperaciéon
Institucional, su objetivo

principal es permitir la

inclusion de las
personas que se
encuentran en
movilidad humana,

considera usted que la
Institucion, cumple con

este propdsito.

encuentfran en
movilidad humana sobre
los tramites

que son

necesarios para el

ingreso al pais.

Existen convenios con las
Organizaciones no
Gubernamentales ONG,
ADRA, HAIAS, ACNUR
principalmente con
estas ONG ya que ellos

principalmente trabajan

con las personas
migrantes, la OIM
trabaja con poblacion
migrante, ACNUR

trabaja con poblacién
en situacién de refugio,
HAIAS

psicologia para toda la

trabaja en

poblacion migrante. La
Fundacion  Alas  de
Colibri también es una
institucién con la que se
ha podido trabagjar
bastante en lo que se
refiere a atencién
médica y vigilancia
epidemiolégica,  pero

con los que mads

coordinamos son con la
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Segun el Art 52 de la
Ley  Orgdnica de
Movilidad Humana
menciona que  1as
personas  extranjeras
que residen en Ecuador
tienen acceso a los
sistemas de salud, que

tan efectivo es el

OIM con el albergue que
existe en Rumichaca en
todo lo que se refiere a
atencion médica a
personas adultas y a los
ninos y de igual manera
en vacunacion.
Principalmente los
convenios
especificamente existen
firmados entre el
Ministerio y las ONG con
la finalidad de atender a
los migrantes y al mismo
fiempo que nos ayudan
ellos es hacer campanas
de las enfermedades, de
igual manera Nos
ayudan con
medicamentos cuando
no hay en el sistema las
ONG tienen farmacias
que les puede facilitar
con los medicamentos.
El servicio de salud que
brinda el Ministerio de
Salud es efectivo, ya que
cuando ellos presentan
alguna molestia o se
sienten enfermos
acuden a los subcentros
mds cercanos de la
ciudad y son atendidos

de manera rdpida vy
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acceso a la salud para  eficiente, aunque si se
las personas migrantes.  fiene pequenos
problemas con la
ciudadania Tulcanena
ya que las personas
migrantes tienen
prioridad para ser
atendidas en los
subcentros, sin embargo,
se tratado de socializar,

pero es muy dificil.

4.2 Discusion.

Identificar la gestion estratégica de atencion médica que implemento el Ministerio de
Salud Publica.

Para Villanueva (2006), la gestion estratégica establece cudles son los bienes vy
servicios que, por sus atributos diferentes, su precio apropiado y el valor agregado
qgue generan a sus compradores, usuarios o a la comunidad hardn que sean
superiores a los demds productores y sean ganadores. En este sentido, la estrategia
formula los objetivos que vale la pena alcanzar, los bienes y servicios que ameritan
ser producidos porque oforgan relevancia y posicionamiento a la organizacion, la
hacen leal a su misidn en la circunstancia de un tiempo determinado y son
socialmente provechosos, segun los expertos mencionaron que si realizan gestion
estratégica la cual consiste en brindar atencién pricritaria a las personas que se
encuentran en movilidad humana en los servicios de vacunacion, prevencion y
seguimiento, cabe mencionar que la institucidn publica no cuenta con un
presupuesto especifico para atencion médica a las personas migrantes, por lo cual
se encuentra establecido en nuestra constitucion el derecho gratuito e irrenunciable

a la salud a todas las personas que se encuentran en territorio Ecuatoriano.

Menciona Villanueva, 2006), la gestion estratégica consiste en mantener Ia

estabilidad hasta donde sea posible, impulsar cambios adaptativos o lanzar y
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administrar procesos de transformacion, de reconfiguraciéon, en circunstancias que
apremien, de acuerdo con la informacion recolectada se ha identificado un 77,4%
de la poblacién migrante encuestada, consideran muy importante la realizacion de
proyectos y programas con el fin de que la institucion pUblica se enfoque en mejorar

y garantizar a todos los migrantes recibir sus servicios.

Cabe mencionar que el Distrito de Salud 04D01 San Pedro de Huaca - Tulcdn no
cuenta con un presupuesto especifico para brindar servicios médicos, ademds, un
64% de la poblacion migrante menciono que denfro de la instifucion publica existe
falencias en las gestiones que realizan para la atencién médica, no cuentan con
suficientes equipos especializados e insumos médicos para brindar una atencién de

calidad.

Determinar si los migrantes de la ciudad de Tulcdn reciben atencién medica de

calidad por parte del ministerio de Salud Publica

Para Villanueva (2006), en el sector privado y en el publico se vive la época de la
calidad, que se ha convertido en valor administrativo, principio de organizacion,
requisito de operaciones y productos, lenguaje comun, cultura organizacional y estilo
directivo gubernamental. Se habla de “la revolucion de la calidad” para senalar la
importancia dominante que la calidad ha alcanzado en la manera de concebir la
produccién de manufacturas y la provision de servicios, de estructurar la organizacién
y de dirigir. Dificiimente se puede pensar que una empresa privada subsista en la
competencia sin productos de calidad y dificimente un gobierno puede restablecer
su reputacion y confianza social perdida o disminuida si sus servicios publicos no
aportan nada significativo a la vida personal y asociada de sus ciudadanos. Segun
los profesionales entrevistados para brindar un servicio de calidad es necesario que
los servidores publicos reciban capacitaciones constantes para poder atender a las
necesidades de la poblacién migrante, la cual permita que el servicio que adquieran
satisfaga las necesidades de las personas que se encuentran en movilidad humana.
Por ofra parte Villanueva (2006), menciona que la calidad y estrategia se conciben
hoy como dos criterios de accidén y dos actividades interdependientes de toda
organizacion con la ambiciobn de ser socialmente significante. Hay una
inferdependencia productiva entre estrategia y calidad, en el sentido de que la
estrategia define la orientacion de la gestion de calidad y la hace socialmente

relevante al indicarle los productos de valor social, mientras la calidad hace que la
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estrategia se convierta en un plan de accidon efectivo, puesto que asegura que las
acciones contempladas por el plan se efectien conforme a los atributos requeridos
para que el producto final tenga el valor deseado. Dentro de los resultados obtenidos
se identificdé un 75,2% de la poblacidon migrante considera que la calidad de los
servicios médicos que brinda el Distrito de Salud 04D01 San Pedro de Huaca — Tulcdn
es buena, debido a que son su prioridad, ademds, en su mayoria el personal médico
ha generado confianza a la poblacién migrante, y la capacidad de respuesta por
parte de las instituciones y organizaciones la han considerado buena al momento de
percibir su servicio. Se pudo aludir que dentro de la Instituciéon cumplen con las
normativas y capacitaciones que se establecen dentro de la misma, por lo cual se
deberia tomar en cuenta las opiniones y necesidades de las personas que se
encuentran en movilidad humana para fortalecer la calidad y gestion estratégica
por parte del Ministerio de Salud PuUblica.

Analizar el impacto que ha tenido la aplicacién de la gestion estratégica de atencién

médica en los migrantes de la cuidad de Tulcan.

Para Massey (1998) destaca el papel de las insfituciones publicas o privadas
dedicadas a ofrecer apoyo a poblacidon migrante. Las organizaciones humanitarias
voluntarias también se establecen en paises desarrollados para trabajar por los
derechosy en procura de mejorar el fratamiento alos trabajadores inmigrantes, tanto
legales como indocumentados. A medida que crecen los colectivos de inmigrantes,
también crece el nUmero de agencias en las sociedades receptoras, cuyo objetivo
principal es ayudarlos, pues este crecimiento repercute sobre el mantenimiento de
los flujos migratorios. Segun los resultados obtenidos por las personas entrevistadas se
identificd, el impacto que ha tenido la aplicacién de la gestion estratégica en
atencion medica ha sido positiva, ya que existe cooperacion tanto de instituciones
y organizaciones las cuales han realizado proyectos para beneficio de la poblaciéon
migrante, ademds, mencionaron que el servicio de salud que brinda el Distrito de
Salud 04D01 San Pedro de Huaca - Tulcdn es efectivo, ya que cuando las personas
presentan alguna molestia acuden de inmediato a los subcentros mds cercados y

son atendidos de manera rdpida y efectiva.

Segun Ledn (2005), la teoria push y pull de los factores de expulsion y atraccion
presenta una explicacion muy general del fendmeno migratorio. Y es que todas las
personas, cualquiera que sea el lugar del planeta en donde vivan, tendrian

suficientes razones para emigrar ya sea por el clima, por las ventajas que ofrece un
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trabajo mejor pagado en otro pais, o por la posibilidad de llevar un modo de vida
distinto, de acuerdo con la informacion recolectada por parte de las personas que
se encuenfran en movilidad humana se identificd un 59,4% acuden ocasionalmente
a los subcentros mds cercanos, ademds, existen grupos de personas migrantes que
reciben ayuda por parte de las ONG.

Cabe mencionar el Ministerio de Salud Publica debe contar con especialistas iddneos
para la implementacion de politicas locales en tema de migracién, convenios
directos con organizaciones no gubernamentales y presupuesto especifico para

realizar gestion estratégica de atencion médica para los migrantes.
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V. CONCLUSIONES Y RECOMENDACIONES.

5.1 Conclusiones.

82

La gestidon estratégica de atencidon médica que realiza el Ministerio de Salud
PUblica para las personas migrantes se basa en brindar servicios prioritarios al
momento de ser atendidos, todo en cuanto prevencion, asistencia médica,
ademds, se enfocan en dar seguimiento a las personas mds vulnerables
mujeres embarazadas y ninos en el dmbito de educacion, salud, violencia de

género, salud sexual y reproductiva.

En el Distrito de Salud 04D01Huaca - Tulcdn su principal objetivo es brindar un
servicio médico de calidad para las personas que se encuentran en movilidad
humana, por ello los servidores publicos reciben capacitaciones sobre los
derechos y obligaciones que tienen las personas migrantes dentro de nuestro
pais, asi mismo darles informacion correcta y la atencion médica de calidad y

cubra con todas sus necesidades.

La aplicacion de la gestion estratégica en atencidn medica dentro de la
ciudad de Tulcdan para la poblacion migrante ha tenido un impacto positivo,
ya que los servicios que brinda el Ministerio de Salud son efectivos en su
mayoria las personas migrantes si se hacen atender en los subcentros, ademds
pequenos grupos de las personas que se encuentran en movilidad humana
acuden a recibir atencion médica por parte de las Organizaciones no
Gubernamentales ACNUR, OIM, Fundaciones alitas de colibri, Fundacion luna

lunera y casas de acogida el patronato



5.2 Recomendaciones.

Se recomienda al Ministerio de Salud Publica como institucién encargada,
generar una planificacion presupuestaria para destinar recursos de salud y de
esta manera realizar nueva gestion estratégica de atencién médica para las

personas que se encuentran en movilidad humana.

Se recomienda al Distrito de Salud 04DO1Huaca - Tulcdn, llevar a cabo
planificaciones de servicio medica donde les permita brindar atencion directa
en casas de acogida y fundaciones lo cual permitird realizar seguimiento y

asistencia médica a las personas migrantes.

Se recomienda al Distrito de Salud 04D01Huaca - Tulcdn, fortalecer el sistema
de vigilancia epidemiolégico, ya que este lugar es donde las personas
migrantes llegan cuando ingresan al pais, puesto que, permitird tener una
mejor calidad dentro del servicio de salud, reconociendo sus necesidades y
dar respuestas ya sea a largo, mediano y corto plazo, asegurando el bienestar

de las personas que se encuentran en movilidad humana.

Se recomienda al Distrito de Salud 04D01 Huaca - Tulcdn la implementacion
de convenios directos con las Organizaciones no Gubernamentales ONG, lo
cual, permitird que se realicen programas y proyectos para el beneficio de las
personas que se encuentran en movilidad humana y cubrir todas las

necesidades de esta poblacidon migrante.
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Anexo 3. Cuestionario de la Encuesta
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ECONOMIA EMPRESARIAL

CARRRERA DE ADMINISTRACION PUBLICA

La presente encuesta es parte de una investigacion que fiene como objetivo recopior
informocién de “Gesfion estratégica de atencidn medico implemenioda por el
Ministerio de Salud Publica frente a la migrocidn en la ciudod de Tuican en el pefiodo
dos mi diecinueve ol dos mil veintiuno”. Difigida las personas migrantes que transiton en
o cluded de Tuicdn. Lo informackin recolectodo serd ufiizada nefomente poro fines
acagemicaes,

Instrucclén: Marcar con una X la respuesta que usted crea conveniente con respecio o
ias siguientes preguntos:

Nombre: Edad:

Geénero:

Masculino Femenino CRTGH

1.- Conoce usted cudles son sus derechos, deberes y obligaciones que fiene dentro del
pais que se encuentra?

Si
NO
Ns/NC

2.- Considera usted que se deberia tomar en cuenta las necesidodes de las personas
mlgtonhspaolohmdocléodopcogmdosdodquouredlmonloclododdo
Tulcén.

Si
NoO

HEEE NN

Ns/NC

3.. Ho escuchado sobre la implementacién de poliicas publicas locales en movilidad
humana en la cludad de Tulcén,

Si
NO
Ns/NC

(L L]



4.- Considera importante que las organizaciones e instituciones realicen proyectos o
programas de atencién médica paro las personas migrantes.

Muy importanie

Imporiante
Moderadamente importante
De poca importancia

Sin mportancia

}——4

—}

5.- Cual de las sigulentes Orgonizaciones e Instituciones le han brindado servicio de
atencién médica,

_‘ Organizocion Intemacional para los Migrantes/OIM

| Alte Comisionado de las Naciones Unidas para los Refugiodos/ ACNUR- KOIKA
CRUZ ROJA

Ministerio de Sclud Publica/ MSP

—_—

S

L_ Ofros
6.-Umddmvuhoddobomﬂcbdopudgumcmdoocoﬁdamlmcomdd‘
Tulcan.

[ ] s

=1 No

—1 NS$/NC

7.- Con qué frecuencia usted asiste a los subcentros de salud més cercanos?

] Siempre

Casi siempre
Ocasionalimente

yo

Casi Nunca

Nunca

?1



E Medicina General
OQbstetriz

Odontologia

Vacunacion

Psicologia

Pediatria

Oftros

|—

—

-

e

—

Muy bueno
Bueno
Ingiferente
Malo

Muy maio

Casi nunco

;—

Nunca

—

11.Considera usted que la capacidad de respuesta de las organizaciones e insfituciones
al brindar los servicios de atencién médica es:

] Muy Buena

—
Buena

p— !

Regular

Mala
Muy mala




12. En su opinién, el Ministerlo de Salud Pblic i

profesionales para brindor los servicios de mom: :u'::"'.‘::. ::on un nimero 6ptimo de
[ | Siempre

| Cosi siempre

A veces

Casi nuneu

—-—

Nunca

13.- En su opinién, cudles son los principales problemas de alenclén médica por parte
del Ministerio de Salud Poblica:

] Folta de personal capacitado
| Atencion ineficiente

- —_

Mal funcionamiento del Ministerio de Salud Piblica

I

Falta de implementos/insumas madicos

SR

14.- En qué lugar usted recibié atencién médica por parte del Ministerlo de Salud
Piblica,

Puente de Rumichaca

—

Casas de ocogida
| Terminal Terestre
Obelisco

Oftros

Revisado y Aprobado por:

Msc: Diego Almeida
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Anexo 4. Cuestionario de la Entrevista
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O Dresenie enlieitta ey parte do UNG el QoSO Gue Hane Como cbpive
eCooka mlomocdn sotve “Geshdn etkoMgico de atencikdn medica
mplemenioss por ef MINElesD de Sold Pibico frenle o o migracién en 1o
CWEad oe Tulcon én & penodo dor mil diecinuevs o 0o mil wenliung®. Lo
IHImMISCON Iec oleciodo send JIkada nelarente paro fines ocogémicas

1. Se ha implementodo wn modelo de gewién eshobégico de cfencion
miédico por porte del Minislerdo de Salwd Piblica en luncion o lo ley

ogdnico de mavilidod humona. conforme o eslablecs o aficulo 52
Derecho o o Sakd.

2. Deniio del Ploa de capocacion paro o personol de saked del Misisterdo
de Solud Péblica en las provincias renbedzas cuenion con etpecialstas
idéneos paro forfolecer of servicio de colidod 0 o3 pessonos que 1o
encuwenhon an movilikdod humang en la cledad de Tuican en el perode
2019.2021.

3. Segin ol ot 42 cde lo comsfftucion esablece gue los penscoos
desplazodos tendrén derecho o senvicios médicos, el Ministedo de Saud
Pablica que gestidn estralégica recliza para que eile servicio te leve o
cabo pora dichas personas.

4. Cudl &1 lo ejecwcion prewpuesioda que ha ejeculodo el Minkledo de
Solud Pibiica pora ka gestida de ctencién médica o los personas gue 1o
encuention en maovilidod humona del pedodo 2019-2021. y o ese monto
cubre con lon necesidades de dichas penona.



 Comiidera usled que 1o debe Implemeniar progroma de capociacion
mmsmmm«nmcdoum#mmym
humanos. con ol fin de fociitar Informocién odecuada 1obre los procesod

de moviidod humana.

. Ymmmmwmomnonmmm
«mmammmommmonhcﬂmmah
Republica del Ecvodoer, cuwmbmmdwncmm
moddoﬂsammmwmhcm*mm
en beneficio de los misme.

. loMModownmmmuudumm
personas migranfes Hemen dereche o la Informocién migratoria,
cmmwﬁwommmuommocmodomwm
mememwmﬂodwbowadm.

.m&mwaMMWMCme

cm&om.wMomwﬂwana

htmqwnmmonmvwnm.cmmum

que la Insifucién, cumple con esle propbsio,

! ugéaﬂmndobuyomdcadowumammqw
mm.mquom"mmocconom
M&Mmmm.sﬂo«mohmdmm

personas migiantes.
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