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Resumen 

En este articulo se describen los primeros resultados obtenidos en la elaboración del Cuadro 
de Mando Integral en el Hospital de San José, Comuna de Independencia  (Ciudad de 
Santiago de Chile). Reflejan los alcances conseguidos en la investigación geográfica de las 
actividades terciarias. Redunda en el concepto de innovación, mejora continua de procesos  
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administrativos e ingeniería de las OO.PP. Muestra pautas de gestión transparente  aplicada 
en los  Centros de Atención para la Salud del sistema público chileno. 	

Palabras clave: Actividades terciarias, CMI, salud pública, transparencia, gobierno 
corporativo, Gobierno de Chile. 

Laburpena

Lan honetan San José Heritetxe Publikoaren (Comuna de Independencia. Santiago de 
Chile), Aginte Orokor Koadroa aurkezten da. Geofrafi hirugarren jarduerako ikerketan 
erabildako argibideak azalduko dira. Berrikuntza, protzesu administratiboaren hobekuntza, 
EE.PP (Erakude Publikoaren) injieniritzaren arloetan nabarituko da. Txileko Gobernuaren 
osasun sistema publikoaren arreraren ondoan sustraiturik dago. 

Hitz nabarmenak: hirugarren jarduerak, AOK, osasun publikoa, gardetasuna, gobernu 
korporatiboa, Txileko Gobernua.

Abstract

This article describes the first results obtained in the elaboration of the Ibalanced scorecard 
in the Hospital of San José, Independencia Municipality (City of Santiago de Chile). It reflects 
the scope achieved in the geographical investigation of tertiary activities. Redundant in the 
concept of innovation, continuous improvement of administrative processes and engineering 
of the Government Settlements. It shows transparent management guidelines applied in the 
Health Care Centers of the Chilean public system. 

Key words: Tertiary activities, Balanced Scorecard, hospital, health care, corporate 
governance, transparency, Government of Chile. 

1-Introducción	 	

Tradicionalmente los geógrafos se preocuparon sobre las funciones de la ciudad rectora; 
pero la administración, la alta gestión no fue tenida en cuenta más allá del ordenamiento 
interno. La geografía radical, Harvey (1985) y los geógrafos de la Escuela Urbanística de 
Chicago trasladaban conceptos socioeconómicos bajo esquemas estructuralistas basados 
en los postulados ideológicos de la Escuela de Franckfurt; mientras los economistas 
fuera de esa orbita expresaban posturas en la línea de Milton Friedman. Los geógrafos 
estructuralistas concibieron a la ciudad un monstruo que parasitaba su entorno, producía 
la infelicidad, viendo el hecho de la gestión como algo vengativo propio del ser humano, y  
además perverso, porque los activistas de la ecología,  y no pocos urbanistas afirmaron esa 
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“mala gestión” como un anatema de los criterios de sostenibilidad que fueron suavizados por 
la Comisión Brundtland (1987). Había nacido el concepto de megalópolis, ciudad mundo, 
administración global, que ya fue analizado por Toynbee (1973). 

El balanced scorecard  define y gestiona esa nueva ciudad rectora. Es una aproximación que 
debe mucho a la geografía cuantitativista clásica. Bebe en la fuente de la Teoría General de 
Sistemas de Bertalanffy y el ordenamiento espacial de Walter Christaller. La administración 
del territorio requiere de esa otra cartografía, o mejor dicho necesita de una hoja de ruta, 
que es el Mapa Estratégico. 

Todo principio de transparencia forma parte del buen gobierno corporativo, además de 
arraigarse sobre una serie de normas supervisadas externamente que lo certifiquen. Muchos 
expertos del ingeniería de OO.PPs, en la que los geógrafos tienen mucho que decir, redunda 
en la relación asimétrica ciudadano/Estado bajo parámetros de transparencia, calidad de 
la atención, el desarrollo de herramientas cognitivas y no cognitivas, así como la aplicación 
de instrumentos que la garanticen; y esto se hace por una razón fundamental, porque el 
Estado se constituye como el primer prestador de servicios, antes que un Leviathan bíblico 
(Schmitt, 1938). Esa acción requiere premeditación además de planificación, más allá del 
ordenamiento territorial. 

Es en ese contexto en el que nace el Cuadro de Mando Integral CMI, pues ha sido adoptado 
por muchos profesionales en distintas organizaciones y en diferentes escalas, como una 
herramienta única para mejorar la gestión de las Organizaciones Públicas. Plantea objetivos 
generales y específicos,  mide el grado de consistencia de los mismos y aplica correlaciones. 
También monitorea la coherencia de los mismos, y a partir de estos derivan hacia un primer 
diagnóstico. Este procedimiento es importante para la OO.PP  durante la fase de la creación 
del Mapa Estratégico. 

Los Mapas Estratégicos forman parte de estudio compartido por muchas disciplinas de las 
Ciencias Humanas como las ocupadas en las Escuelas de Negocios. La Geografía Humana 
lo analiza  dentro de la actividad económica en el sector terciario superior, puesto que se 
tratan de tareas de alta gestión de las empresas y las OO.PPs. 

Sea como fuere, tanto el mapa en sí, como los Cuadros de Mando Integral u otra modalidad 
de interacción programada, tienen objetivos específicos muy amplios, casi elocuentes, y 
que están basados en dar transparencia asimétrica ante cualquier modelo de gestión de 
la organización que lo pretenda implantar en el contexto de mejora continua e innovación 
(Lugaresaresti 2007). 
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2-Objetivos

• Describir la generación de Mapas Estratégicos en OO.PPS como representación 
grafica de la gestión

• Ilustrar de qué manera ellos permiten ajustar los modelos de gestión

• Analizar la planificación estratégica y reflejarla de manera gráfica para su pronta 
comprensión

• Describir entre las instituciones que implantan el Cuadro de Mando Integral, si el 
mapeo proporciona elementos sintéticos para toma decisiones

• Analizar cómo se alinean los recursos humanos de la institución que adopta el 
CMI

• Describir si la cartografía estratégica tiene aplicabilidad en las OO.PPs

3-Fuentes y métodos

El Mapa Estratégico se construye bajo el criterio de  balanced scorecard. Se define como 
una herramienta que describe una organización sobre la base de un conjunto de indicadores 
que miden la gestión Kaplan&Norton (1992, 2001). Asume las directrices estratégicas y las 
dimensiona en el CMI (Cuadro de Mando Integral) a modo de residual que muestra “medidas 
de desempeño organizacional del futuro”. Se desarrolla sobre las hipótesis  expresadas por 
Kaplan R.S & Norton D.P (1996) y Kaplan R.S (2010) y mostradas en la Tabla 1.  El CMI 
combina indicadores financieros y no financieros. En el contexto de alta gestión del Estado 
u organizaciones dependientes del mismo (Tablas 1 y 2).

El Cuadro de Mando Integral (CMI) forma parte del Mapa Estratégico. Es el  instrumento 
que facilita el control de desempeño, agrupando los objetivos estratégicos, en cuatro 
perspectivas: 

• Procesos,

• Formación y Crecimiento, 

• Satisfacción Usuario,

• Financiera. 

El CMI entrega una visión clara y transparente de la misión y la estrategia. Además, 
introduce criterios de autocontrol y eficiencia en las OO.PPs. De esta manera se ofrece al 
usuario mediante la aplicación de TICs, y así acceden facilitan a un sitio Web o intranet que 
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les permite interactuar en tiempo real con los funcionarios públicos y el conjunto del sistema 
de la Administración del Estado. 

Kaplan y Norton (1992) muestran al CMI como el sustrato adecuado para implementar la 
formación de un equipo o staff  con capacidades para desarrollar el Plan Estratégico y 
gestionar su implementación mediante un itinerario acordado.  Para reducir el costo y el 
riesgo debe desplegar proyectos piloto en una parte limitada de la organización, se deben 
establecer indicadores estándares comparables.

El CMI como herramienta prospectiva de las organizaciones combina  indicadores financieros 
y no financieros.  Comenzando el SXXI  y pareja a la revolución del scientific management, 
ingenieros en organizaciones públicas desarrollaron tableros de control con esa orientación 
metodológica.  El tablero de mando incorporaba en un documento diversos ratios para el 
control financiero de la organización pública. Con el paso del tiempo este procedimiento 
ha evolucionado y combina no sólo ratios financieros, sino también otros indicadores que 
permiten controlar los diferentes procesos en las diferentes unidades de negocio tanto de 
las  OO.PP como de pequeñas empresas (Sabate&Joval, 2002).

Tabla 1. Alineamientos gubernamentales para el enunciado de un Mapa Estratégico en las OO.PPs. 
Fuente: 5° Congreso Internacional de excelencia en Gestión Sistema de Toma de decisiones para 
gobierno soportado por el balanced scorecard. Madrid 2013. 



Lurralde : inves. espac. 43 (2020), p. 269-282 ISSN 0211-5891 ISSN 1697-3070 (e)274

MOISÉS BUGUEÑO GÓMEZ 

Tabla 2. Desarrollo de Ejes Temáticos en el Mapa Estratégico. Fuente: 5° Congreso Internacional 
de Excelencia en Gestión Sistema de Toma de decisiones para gobierno soportado por el balanced 
scorecard. Madrid 2013. 

 

Tabla 3. Itinerarios principales en un Mapa Estratégico aplicado en OO.PPs. Fuente: Guía para la 
evaluación de la gestión de personas. CEX. Madrid (2013). 
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4-Objetivo general

Fue disponer de una herramienta que ajustara los diferentes aspectos asistenciales, 
tanto a nivel de hospital y servicio, como a nivel médico; agilizar y mejorar la coordinación 
con órganos de decisión superiores, así como posibilitar un seguimiento más directo de 
los indicadores de calidad percibida, acercando para ello la información generada en la 
atención primaria de urgencias. De esta manera se elaboró un itinerario scorecard similar a 
la síntesis reproducida en la Tabla 3. 

Este procedimiento aboga por la consolidación y análisis de la información sobre la 
actividad asistencial. Cuenta con la información de la actividad generada por los sistemas 
de información asistenciales y con datos propios. El propósito de este módulo es disponer 
de información agregada de la actividad médico-quirúrgica, facilitando a los facultativos 
la posibilidad de estudio y evaluación de los aspectos de su actividad que les resulten 
relevantes. 

Los objetivos específicos del CMI para un modelo español de la salud pública se asocian: 
a) garantizar la disponibilidad de los indicadores de gestión en un entorno gráfico e intuitivo; 
b) reducir los costos de creación estándar de presentación y navegación; c) simplificar y 
minimizar el esfuerzo de adecuación de una nueva herramienta; d ) soportar instrumentos 
de uso común por parte de los usuarios. 

Mediante estas pautas hay que definir la Base de Datos para el Sistema de Gestión de 
la Información Asistencial para la Gestión. Trabajando  con esa información se conoce el 
organigrama del centro que en definitiva retroalimenta el mapa estratégico. 

4- Resultados

4.1 - CMI Hospital de San José

El sistema de salud chileno se rige por un régimen de imposiciones que todo trabajador 
y empleador deben efectuar solidariamente. Esto se verifica a dos cajas de previsión 
administradas de diferente forma. 

El Fondo Nacional de Salud FONASA es una institución fiscal (pública) administrada por el 
Estado; por el otro lado se encuentra un conglomerado de clínicas privadas denominado 
Sistema de Salud ISAPRE. El servicio público es universal y copagado; ISAPRE no lo es 
y también se cofinancian. Es decir, el trabajador que necesite de sus servicios tendrá que 
abonar (sistema de bonos) los costos de los tratamientos de forma alícuota (Giaconi 1994). 

El Hospital Público de San José pertenece al Ministerio de Salud MINSAL del Gobierno 
de Chile. Su fundación data de 1841 y fue ampliado con una nueva construcción que 
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supusieron  34M€ (26.000M de Pesos chilenos). Este centro de salud atiende el Norte de la 
Conurbación Metropolitana de Santiago, comunas de Til-Til, Huechuraba, Colina, Quilicura, 
Recoleta, Independencia, Conchali y Lampa. 

La aplicación del CMI descrito en esta investigación fue concebida para ser aplicada en la  
empresa  con fines de lucro (clínicas); pero el interés de las OO.PPs  en la mejora mostró un 
territorio de oportunidad para introducir criterios de eficiencia y transparencia en la realización 
de las  inversiones públicas. En definitiva, trabajar bajo la tesis de Osborne&Gaebler (1992) 
para la introducción de la perestroika en el sistema capitalista, pero a diferencia de la URSS, 
fuera una reforma y no una forma de dinamitar la Administración del Estado, al menos 
planteado desde una perspectiva actual referida al sector público.

Fig 1. Itinerarios propuestos en el Mapa Estrátegico para las OO.PPs en Chile.  Fuente: E.P(2016)
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El Hospital de San José de alguna manera se inspira en modelos organizacionales de éxito, 
que aplicaron su mapa estratégico. Tiene por objetivo ser un hospital insignia que toma 
ejemplos de la salud pública españoles. Valoró indicadores de calidad muy similares a los 
establecidos por el Servicio de Salud Pública del Gobierno Vasco Osakidetza (2017).

En Chile hay ciertas limitaciones para cumplirlos; pero se ha avanzado mucho en los últimos 
tiempos. 

Limitaciones presupuestarias 

Problemas de objeción de conciencia de los facultativos y de tipo ético

Evaluación de la calidad en la atención

Comunicación con los pacientes

Coordinación de los diferentes servicios hospitalarios

Trabajo en equipo

4.1.1- Planificación estratégica 

El Hospital de San José en los últimos años ha sido reorganizado y reestructurado en las 
áreas de gestión interna y de atención al paciente. Por esa razón se cuenta con instrumentos 
de diagnóstico y medición de la gestión que permiten analizar, visualizar y definir los 
principales problemas manifestados en la operativa interna de la institución. Es necesario 
disponer de estos parámetros para construir la planificación estratégica (Figs. 1 y 2).

Se parte de una situación laboral de los propios, cuyo desempeño se desarrolla en una 
organización desadaptada, que presenta aislamiento, rigidez, confrontación, individualismo 
y estrés. 

Se define un  organigrama desestructurado, en el que una distribución inadecuada de los 
servicios y unidades genera aislamiento entre sí. Existe una sensación de presidio para los 
propios funcionarios, lo cual redunda en la no prosecución de un objetivo común. De esta 
manera se crean auténticos feudos en el interior de la organización.

Una estructura organizativa rígida, piramidal, emitiendo órdenes sin sentido desde las 
diferentes jefaturas, las cuales en no pocas ocasiones portan un talante autoritario con 
respecto a sus subordinados.

Baja motivación de las personas, consideradas como recurso humano y no un activo de la 
propia empresa fiscal (pública). De esa manera se potencia el individualismo al velar por 
sus propios intereses y convivencia en el momento de trabajar. También se aprecia una 
distorsión en los derechos y deberes, al solicitar a las jefaturas demandas que evitan el 
crecimiento de la institución.
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La orientación estratégica con un nuevo CMI haría coherente los conceptos de misión-
objetivos-metas y gestión clínica. Determinaría los estándares de calidad para alcanzarlo 
y definiría los indicadores de desempeño. Esta actuación pasa por un cambio de actitud y 
aptitud en la dirección del establecimiento. Los administradores ya no están encerrados en 
su oficina aguardando noticias, sino que son parte activa del proceso de fiscalización interna 
en los procesos. Esta tarea no es posible si no se sustituyen los roles de los funcionarios 
que cambian la competición por cooperar entre sí. Se establecen indicadores de medida: 
ficha clínica, auditoría de la misma, rediseño, archivo, capacitación (formación), se dan 
ordenes coherentes que no se contradicen en el momento de ejecutarlas. 

Esta práctica implicaría cambios en el modelo de gestión, determinando nuevos objetivos y 
oportunidades como fueron estudiados por Crozier (1995).  

4.1.2 – Evaluación

El criterio principal analiza el cumplimiento de los objetivos generales y también los 
específicos acordes con la política del sector. Para ello se utilizarán una serie de indicadores. 

Estado de salud de la población en el área de influencia hospitalaria

Expectativas de la población con respecto a la atención a la salud

Fiscalización y censura de cuentas

El CMI Se hace con indicadores de gestión que monitorean la toma de decisiones de los 
administradores del hospital. Uno de los instrumentos interdepartamentales se efectúa con 
la redacción de cartas Gantt. De esta manera se programan los procesos de implantación. 
De ahí se obtendrían los indicadores susceptibles de analizarse y compararse. Sería un 
proceso reiterativo a realizar mensualmente y estar apoyado en un informe. La insistencia 
en este proceso durante seis meses implantaría el modelo de gestión como Cuadro de 
Mando Integral CMI. 
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Fig.2. Aplicaciones del Mapa Estratégico con referencia social. E.P (2017)

5- Conclusiones

En este artículo el Cuadro de Mando Integral CMI y Mapa Estratégico responden a una 
dialéctica lógica: áreas críticas-factores clave-indicadores, e inciden sobre el concepto 
de Pirámide de Cuadros de Mando como mecanismo de articulación de las necesidades 
informativas de todos los niveles. Asimismo, incentiva las herramientas de análisis y 
distribución de la información, configurándose  como Cuadro de Mando-Hipermedia, que 
esencialmente redunda en la actualización de la existente en el hospital. De esta forma 
evidencia las oportunidades que ofrecen las TIC en la gestión empresarial, sobre todo en 
el ámbito la toma de decisiones. No hay que perder de vista en Chile que estos centros de 
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salud  reúnen fondos de diverso origen (aportación pública, cotizaciones, Fondos Unicos de 
Prestaciones Familiares (FUPF) y fondos para accidentes del trabajo). 

Se ha defendido que la característica fundamental del CMI es la combinación de indicadores 
financieros y no financieros.  Durante la revolución del scientific management, ingenieros en 
OO.PPs desarrollaron tableros de control que combinaban estos indicadores. Incorporaban  
auditorías contables para el control financiero de la Organización Pública. Con el paso del 
tiempo esta herramienta ha evolucionado y combinó no sólo ratios financieros, sino también 
indicadores de otra clase que permitieron controlar los diferentes procesos del negocio 
administrativo; sí, no se redactó de forma incorrecta: las OO.PPs “venden servicios” a sus 
administrados. Otra cosa es que estos se financien mediante tasas o impuestos, pero esa 
es otra discusión. 

La utilización de indicadores para obtener información de gestión es un antecedente que 
recoge el CMI. También utiliza ítems que monitorean la estrategia de una organización 
pública. Por otra parte, cabe precisar que el concepto ha evolucionado mucho desde su 
primera formulación en 1992, cuando se definía como: «Un conjunto de indicadores que 
proporcionan a la alta dirección para obtener una visión comprensiva del negocio», para 
ser «una herramienta de gestión que traduce la estrategia de la Organización Pública en un 
conjunto coherente de indicadores».

El Balanced Scorecard (Fig.1) ha sido implantado en las más importantes organizaciones 
públicas (CODELCO, Lucchetti y Santa Isabel). Se dice que para obtener resultados se 
requieren cinco a seis años de aplicación. Actualmente y dependiendo de la OO.PP el modelo 
se encuentra en distintas fases de diseño, implantación y operación. Este procedimiento va 
más allá de los  hospitales públicos, y se constituye en una herramienta fundamental de 
autocontrol de los excesos y errores del Estado con sus administrados. 

Agradecimientos

Este articulo nació  en el contexto del proyecto investigación realizado por el autor de 
este artículo como tesis doctoral titulada: “Análisis descriptivo de la aplicación de mapas 
estratégicos en Organizaciones Públicas y la definición de indicadores  estratégicos a través 
del uso de correlaciones para el Mapa Estratégico del Cuadro de Mandos Integral”. Esta 
investigación se lleva a término en la Universitat de Lleida (España), bajo la dirección del 
Profesor PhD. Pere Sabaté. Agradezco a mi director de proyecto en Catalunya la dedicación 
mostrada. También doy gracias especiales al profesor en la Sociedad para el Desarrollo 
Tecnológico de la Universidad de Santiago de Chile USACH, PhD en Geografía, Joseba 
I. Lugaresaresti Bilbao por los esfuerzos realizados para que este manuscrito viera la luz. 



MOISÉS BUGUEÑO GÓMEZ 

Lurralde : inves. espac. 43 (2020), p. 269-282; ISSN 0211-5891 ISSN 1697-3070 (e) 281

6-Bibliografía

-BRUNDTLAND, G. Ed. (1987). Our Common Future: The World Commision on Environment 
Development. Oxford. Oxford University Press. 

-CROZIER, M (1995). La posición del Estado ante los otros actores. En El Estado ante los 
retos del fin de siglo. Madrid INAP.  

-KAPLAN, R.S & NORTON D.P. (1992). The Balanced Scorecard Measures That Drive 
Performance” 71-79. Harvard Bussines Review.

-KAPLAN, R.S & NORTON D.P. (1996). Traslating Strategy Into Action. The Balanced 
Scorecard. Harvard Bussiness School. Massachussets. 

-KAPLAN, R.S.; NORTON, DP (2001): “The Strategy focused organization: How balanced 
Scorecard companies thrive in the new environment, Boston Massachusetts, Harvard 
Business School Press.

-KAPLAN, R.S. (2010). Conceptual Foundations of the Balanced Scorecard. Working Paper 
10-074. Harvard Bussiness School. Massachussets. 

-GIACONI, J. (1994). El sistema de salud chileno. Boletín de la Escuela de Medicina 23:6-9. 
Santiago. 

-GOBIERNO DE CHILE (2011). Plan Estratégico Insttitucional 2012-2014. Unidad de 
Planificación y Control de Gestión. Servicio de Registro Civil e Identificación. Santiago de 
Chile. 46 pp. 

-GOBIERNO VASCO (2017). Líneas estratégicas. Departamento de Salud 2017-2020. 
Servicio Central de Publicaciones. San Sebastián. 52pp

-LUGARESARESTI, J.I. (2007). Innovación&Medio Ambiente SA. Cambio y oportunidad en 
el territorio. Lurralde 30. 161-180. INGEVA. San Sebastián. 

-MINISTERIO DE ADMINISTRACIONES PUBLICAS DEL GOBIERNO DE ESPAÑA (1995). 
Flexibilidad en la gestión de personal en la AA.PP. INAP. Madrid. 143 pp.

-HARVEY, D. (1985). The urbanization of capital: Studies in the History of Capitalist 
Urbanization. Johns Hopkins University Press pp 239. 

-OSBORNE,D.& GUEBLER, T. (1992). Reinventing Governement. Addison-Wesley 
Publishers. 427 pp. 

-SCHMITT, C. (1938). El Leviathan en la Teoría del Estado en Thomas Hobbes. Editorial 
Struhart&Cia. Buenos Aires. 29 pp. 

-SAVATE, P & JOVAL, J. (2002). El Cuadro de Mando Integral en las pequeñas y medianas 
empresas. Propuesta de aplicación en una industria de transformación de la madera. 
Técnica contable. Págs 405-418. Barcelona. 



Lurralde : inves. espac. 43 (2020), p. 269-282 ISSN 0211-5891 ISSN 1697-3070 (e)282

MOISÉS BUGUEÑO GÓMEZ 

-TOYNBEE, A.J. (1973). Ciudades en marcha. EMC Alianza Editorial. Madrid. 

-SCHMITT, C. (1938). El Leviathan en la Teoría del Estado en Thomas Hobbes. Editorial 
Struhart&Cia. Buenos Aires. 29 pp. 

-VV.AA (2013). Guía para la evaluación de la gestión de las personas. CEX. Madrid. 176pp.


