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RESUMEN EJECUTIVO

La presente investigacion tiene como objetivo desarrollar una propuesta estratégica que
impulse la sostenibilidad de la organizacion Aprendo Contigo en base al diagnostico y analisis de

los principales factores que comprometen su continuidad.

Aprendo Contigo es una asociacion dedicada a la pedagogia hospitalaria; es decir, a la
educacion de nifios y adolescentes hospitalizados, en el Instituto Nacional del Nifio (INSN) y en
el Instituto Nacional de Enfermedades Neoplasicas (INEN). Asimismo, promueve la
institucionalizacion y el desarrollo de la pedagogia hospitalaria en el Pert desde hace 17 afios.
Sin embargo, pese a ser el maximo exponente de esta disciplina a nivel nacional, Aprendo Contigo

solo tiene un alcance de 1.2% en el total de la poblacion vulnerada.

Para elaborar la propuesta estratégica, se desarrolld en primera instancia un marco
analitico con la finalidad de determinar las variables que faciliten la comprension de la actual
situacion de Aprendo Contigo. Este proceso de construccion requirid de la revision de fuentes
secundarias y la opinion de expertos en el tema. Por ello, se optd por evaluar el ambiente interno
y externo de Aprendo Contigo a fin de obtener los problemas estratégicos que afectan su
sostenibilidad. Para la evaluacion de los factores internos se tuvo acceso a documentos
institucionales, se realizaron entrevistas a profundidad con los lideres de la organizacion, se
desarrollaron focus group con los voluntarios y se llevo a cabo una encuesta dirigida al personal
administrativo. Respecto al estudio del entorno, se concretaron entrevistas a profundidad con un
experto en captacion de fondos, con la Coordinadora de Servicios de Educacion Basica Especial
de la Direccion de Educacion Basica Especial (DEBE) del Ministerio de Educacion del Peru y

con el Coordinador de Escuelas y Aulas Hospitalarias del Ministerio de Educacion de Chile.

Con la informacion recolectada se elaboré el diagnostico organizacional y se determin6
que los problemas estratégicos giraban en torno a que la organizacién mantiene una vision
cortoplacista, carece de procesos de planeamiento estratégico y requiere de fortalecer sus

competencias de gestion.

La propuesta estratégica inici6 con un taller estratégico conformado por los miembros del
Comité Ejecutivo donde se redefinid la vision, misiéon y valores de la organizacion; y se elabord
un mapa estratégico preliminar que respondiese a los problemas identificados. Con ello, se
definieron objetivos estratégicos en funcion de la perspectiva del beneficiario, finanzas, procesos
internos y de aprendizaje y crecimiento personal. Estos fueron complementados con indicadores,
metas e iniciativas estratégicas para cada uno. Finalmente, la propuesta estratégica fue aceptada
y validada por los miembros del Comité Ejecutivo de Aprendo Contigo.



INTRODUCCION

La presente investigacion tiene como objetivo principal desarrollar una propuesta
estratégica que impulse la sostenibilidad en la organizacion sin fines de lucro Aprendo Contigo.
Esto es importante para que la organizacion estudiada logre una mayor cobertura en su publico

beneficiario.

En el primer capitulo, se presenta la problematica de la investigacion y se establecen los
objetivos de la misma. Por otro lado, se evidencia la justificacion del tema y las limitaciones y

alcance del estudio.

En el segundo capitulo, se desarrolla el marco tedrico, el cual se divide en tres temas
principales: la pedagogia hospitalaria, el analisis estratégico y la sostenibilidad en organizaciones
sin fines de lucro. Se estudia el primero para conocer la disciplina a la cual se dedica Aprendo
Contigo. El segundo para establecer los procesos de gestion y planeamiento estratégico en
organizaciones sociales. El Gltimo para determinar los modelos y variables relevantes al momento

de evaluar la sostenibilidad de una organizacion sin fines de lucro.

En el tercer capitulo, se presenta el marco contextual, con la finalidad de conocer el
desarrollo de la pedagogia hospitalaria a nivel latinoamericano, que permita establecer una
comparacion con el contexto peruano. De otro lado, se describe la labor de las organizaciones
dedicadas a la pedagogia hospitalaria en el Perti, como Aula Fundacion Telefonica, La Compaiia,

y Aprendo Contigo.

En el cuarto capitulo, se establece la metodologia de la investigacion. En esta seccion se

presenta el alcance, disefio metodologico, secuencia metodoldgica y marco analitico.

En el quinto capitulo, se presenta el diagnostico de la organizacion y se evidencian los

problemas estratégicos que afectan la sostenibilidad de Aprendo Contigo.

Posteriormente, en el sexto capitulo se elaborara la propuesta estratégica que consta de la
reformulacion de los principios organizacionales y el establecimiento de objetivos en un mapa

estratégico que se complementa con indicadores, metas e iniciativas para cada uno.

Finalmente, se formulan las conclusiones de la investigacion a partir de los resultados
obtenidos. Asimismo, se presentan las recomendaciones que la organizacion debe considerar a

futuro.



CAPITULO I: PLANTEAMIENTO DE LA INVESTIGACION

En este capitulo se presentara el planteamiento del problema, los objetivos, la

justificacion, y las limitaciones y alcance de la investigacion.

1. Planteamiento del problema

Cuando un nifio se enferma y requiere ser hospitalizado, los efectos negativos de la
enfermedad y el internamiento influyen en el aspecto psicologico y social del paciente y el de su
familia (Velasquez, 2014). El tiempo de permanencia en los centros hospitalarios oscila entre dias
hasta afios dependiendo de la enfermedad y tratamiento médico del nifio o adolescente, lo cual les
impide asistir a clases. Por ello, el paciente pediatrico se encuentra en desventaja frente a sus
compaifieros del mismo grado que si recibieron las clases durante ese periodo. En el peor de lo
casos, deben abandonar el colegio por el tratamiento o las secuelas que trae el mismo. Frente a

esta situacion surge la pedagogia hospitalaria, que se define como:

La rama diferencial de la pedagogia que se encarga de la educacion del nifio enfermo y
hospitalizado, de manera que no se retrase en su desarrollo personal ni en sus
aprendizajes, a la vez que procura atender a las necesidades psicoldgicas y sociales
generadas como consecuencia de la hospitalizacion y de la concreta enfermedad que

padece (Lizasoain, 2000 citado en Cardone & Monsalve, 2010, p. 55).

Los principales objetivos de la pedagogia hospitalaria son: “a) continuar con el proceso
normal de ensefianza y aprendizaje del paciente, b) conseguir que el nifio hospitalizado sea un
sujeto activo, ¢) desarrollar la individualidad de cada paciente, y d) tratar las necesidades,

problemas y temores especificos que el nifio sufre" (Polaino-Lorente & Lizasoain, 1992, p.50).

Si bien no hay estadisticas oficiales al respecto, en el diario El Peruano (2017) se indica
que aproximadamente el 8% de estudiantes, entre 6 y 11 afios, no asiste a clases debido a una
enfermedad cronica. Asimismo, el Ministerio de Educacion (MINEDU) estima que son 200 mil

estudiantes, entre 3 y 20 afios, los que dejan de asistir a clase por encontrarse hospitalizados.

A pesar de que se evidencia la necesidad de atencion a este sector, no hay una politica
que impulse el desarrollo de la pedagogia hospitalaria en el Peru (Chaves, 2012). Sin embargo,
en los ultimos cinco afios se han observado importantes avances por parte del MINEDU.
Adicionalmente existen otros actores que influyen en el sector: el Ministerio de Salud (MINSA),
y tres organizaciones sin fines de lucro, Fundacion Telefonica, La Compafiia y Aprendo Contigo

(AC).

El Ministerio de Educacion (MINEDU) cuenta con un marco normativo que abarca el

derecho a la educacion del nifio en condiciones particulares como La Ley General de Educacion



(Ley N° 28044) (2003) y La Ley que aprueba el nuevo cdodigo de los nifios y adolescentes (Ley
N°27337) (2004). La primera, en el capitulo V, especifica que el MINEDU debe lograr un acceso
y resultados académicos equitativos a pesar de las desigualdades. La segunda, en el articulo 21,
insta a asegurar la reinsercion social de nifios y adolescentes, con limitaciones de salud o

dependientes de sustancias toxicas, a la comunidad.

Sin embargo, estas leyes no tuvieron una aplicacion concreta en el contexto hospitalario
hasta inicios del 2017. En este afio, el MINEDU implement6 el Servicio Educativo de Apoyo en
Hospital (SEA-H) en el centro médico Hipolito Unanue del departamento de Tacna. Este plan
piloto busca que todos los nifios que se encuentren hospitalizados por periodos indeterminados o
largos puedan recibir asistencia pedagogica para continuar con sus estudios. El servicio se
encuentra alineado con la politica de inclusion del MINEDU y busca adaptar el Curriculo
Nacional de Educacion Basica a la necesidad de cada nifio con el apoyo de coordinadores,
psicologos y docentes especializados en la materia (MINEDU, 2017). Bajo los mismos
lineamientos, en abril del 2017, se emitid la Resolucion Ministerial N° 241-2017 MINEDU del

Modelo de Servicio Educativo Hospitalario con la finalidad de replicar el modelo a nivel nacional.

Si bien es el comienzo de un importante cambio para una poblacién que estuvo
desatendida, el Modelo de Servicio Educativo Hospitalario atin no tiene una norma técnica que

permita su implementacion en todos los hospitales del Per.

Respecto a la participacion del Ministerio de Salud (MINSA), este cuenta con un Plan
Estratégico Institucional aprobado para los afios 2012 al 2016 que tiene seis objetivos especificos;
sin embargo, en ninguno de sus lineamientos existen iniciativas que respondan a las necesidades
de educacion de los nifios hospitalizados. Cabe mencionar que de acuerdo a lo sefialado por los
lideres de Aprendo Contigo, el MINSA a través de los directores de los hospitales autoriza la

instalacion de aulas hospitalarias.

La Fundacién Telefonica mediante el proyecto Aulas Fundacion Telefonica en Hospitales
(AFTH) creada en el afio 2000, promueve la educacion en nifos y adolescentes que se encuentren
hospitalizados por periodos indeterminados. El proyecto tiene como objetivo “solucionar desde
un enfoque ludico, con el uso de las Tecnologias de la Informaciéon y Comunicacion (TIC), las
necesidades de informaciéon y educacion” (AFTH, 2015, p. 13) de los nifios y adolescentes
hospitalizados. Asimismo, AFTH busca sensibilizar a las autoridades nacionales a fin de que se
generen politicas publicas para la educacion hospitalaria en Pert. Actualmente, tiene presencia
en 11 hospitales a nivel nacional, y ha ganado el Premio Creatividad Empresarial el 2008 y el

Reconocimiento de la Direccion de Educacion Basica Especial (AFTH, 2017).



La Compaiiia se fundo a finales del 2013. Es el actor mas reciente en el sector pedagogia
hospitalaria en el Pert. Esta organizacion “tiene como objetivo central brindar acompafiamiento
educativo a la persona hospitalizada, con el fin de contribuir al ejercicio fundamental del derecho
de todo ciudadano a la educacion” (La Compaiia, 2017). La organizacién desarrolla sus
actividades en un aula hospitalaria del Instituto Nacional del Nifio (INSN) y cuenta con el apoyo

de 60 voluntarios (La Compaiia, 2017).

Aprendo Contigo fundada en el afio 2000 es una organizacion sin fines de lucro que tiene
la finalidad de “acompafar al paciente durante su hospitalizacion y/o tratamiento médico a través
de las tareas de la nifiez: estudio y juego” (Aprendo Contigo, 2017a). La organizacion se enfoca
en nifios y adolescentes de 3 a 18 afos. Aprendo Contigo cuenta, aproximadamente, con 250
voluntarios distribuidos en el Instituto Nacional de Nifio y el Instituto Nacional de Enfermedades
Neoplasicas (INEN). Esta organizacion atiende a 2421 nifios en promedio por afio, que reciben

aproximadamente 26,039 atenciones' anuales en ambos hospitales (Aprendo Contigo, 2017b).

Aprendo Contigo ha obtenido reconocimiento de parte del Ministerio de Salud en febrero
de 2016. En esa ocasion se resalto la labor que viene realizando con los nifios pacientes con cancer
y sus familiares directos. Asimismo, el Ministerio de Educacion en el “I Encuentro Internacional
de Pedagogia Hospitalaria” destacd su metodologia de ensefianza, la cual replica y adecua el
curriculo nacional a las clases que imparten en los hospitales. Por esta razon, mediante una
resolucion ministerial, solicitd el modelo pedagogico y de gestion de la organizacion (Aprendo
Contigo, 2016). Es decir, de los 200,000 nifios y adolescentes que requieren de educacion

mientras se encuentran hospitalizados, Aprendo Contigo atiende solo al 1.2% de esta poblacion.

Las tres ultimas organizaciones atienden aproximadamente a 20 mil nifios y adolescentes
hospitalizados; es decir, el 10% de la poblacién objetivo total (R.M. 241, 2017). Esta
investigacion tiene como sujeto de estudio a Aprendo Contigo debido a que esta organizacion es
un referente de la pedagogia hospitalaria a nivel nacional. Una segunda razén es que, a pesar de

iniciar sus actividades hace 17 afios, tiene tan solo una cobertura del 1.2 % del total afectado.

El poco avance obtenido de Aprendo Contigo podria explicarse por dos razones: la

carencia de recursos econdomicos y la escasez voluntarios.

Con los ingresos que recaudan en la actualidad, se pueden atender aproximadamente a un

maximo de 2421 nifios, pese a los esfuerzos realizados por la organizacion para incrementar y

! Se considera atencién cada vez que el nifio es asistido por un Asistente Educativo durante un turno.
(Aprendo Contigo, 2016, p.1)



diversificar sus fuentes de financiamiento. Asimismo, en los ltimos afios sus ingresos vienen

disminuyendo lo que ha provocado un déficit en la cobertura del monto total de sus gastos.

Por otro lado, los 250 voluntarios que integran la organizacion brindan un total de 26 039
atenciones. Estas se imparten en turnos de mafana y tarde en el INEN y por las mafianas en el
INSN. Al igual que en el caso de financiamiento, si bien Aprendo Contigo denota esfuerzos por
atraer a una mayor cantidad de voluntarios, no ha podido aumentar su alcance de atenciones a

otros hospitales.

Segiin las coordinadoras de AC, Pamela Vargas e Yvette Mufoz (2017) la falta de
recursos ha obligado a que los propios voluntarios donen mas de su tiempo, y dinero en ocasiones

(comunicacion personal, 16 de febrero, 2017).

Es una poblacién vulnerable, de la cual solo se atiende al 10%. De este porcentaje,
Aprendo Contigo, el referente de pedagogia hospitalaria en el Pert, cubre el 1.2% de atenciones

a pesar de haber iniciado sus operaciones hace 17 afios.

Por lo tanto, el objetivo de investigacion es diagnosticar la situacion actual de Aprendo
Contigo y elaborar una propuesta estratégica para que la organizacion tenga un mayor alcance y

sea sostenible.

2. Preguntas de investigacion
Pregunta General

(Cual seria la propuesta estratégica que impulse la sostenibilidad en la organizacion sin

fines de lucro Aprendo Contigo?

Preguntas especificas

e Cudl seria el marco analitico que permita realizar un andlisis estratégico en

organizaciones sin fines de lucro de las caracteristicas de Aprendo Contigo?

e ;Cuales son los problemas estratégicos que afectan la sostenibilidad de la organizacion

Aprendo Contigo?

e ;Qué propuesta estratégica se formularia en funcion del andlisis previo que impulse la

sostenibilidad en la organizacion Aprendo Contigo?

3. Objetivos de investigacion
Objetivo General:

Desarrollar una propuesta estratégica que impulse la sostenibilidad en la organizacién sin

fines de lucro Aprendo Contigo.



Objetivos especificos:

e Desarrollar un marco analitico que permita realizar el analisis estratégico en

organizaciones sin fines de lucro de las caracteristicas de Aprendo Contigo

e Identificar los problemas estratégicos que afectan la sostenibilidad de la organizacion

Aprendo Contigo

e Desarrollar una propuesta estratégica en funcion del andlisis previo que impulse la

sostenibilidad en la organizacion Aprendo Contigo.

4. Justificacion

“La educacion promueve la libertad, la autonomia personal y genera importantes
beneficios para el desarrollo de la persona y la sociedad” (Lizasoain, 2005 citado en Chaves,
2012, p. 60). Por ello, las etapas escolares son necesarias para la mejora de la sociedad, pues son
en estos afios, donde el niflo aprende a interactuar con su entorno y se le ensefia las pautas de
comportamiento. La alteracion del proceso de aprendizaje podria derivar en importantes cambios

a largo plazo afectando el desarrollo educativo y psicologico de la persona (AFTH, 2015).

En el Pert, tal como se menciond anteriormente, son 200 mil nifios los que faltan a clases
por estar hospitalizados, aproximadamente un 2% del total de alumnos matriculados (INEIL, 2015).
A esto se suma que no se cuenta con una politica consolidada que contemple el derecho a la
educacion del nifio o adolescente hospitalizado, como si sucede en Europa, Estados Unidos e
inclusive en paises vecinos como Argentina y Chile (Chaves, 2012). Ante este contexto

presentado, son pocas las organizaciones sociales quienes se dedican a la pedagogia hospitalaria.

En este sentido, Aprendo Contigo es una organizacion que viene transformando, hace ya
17 afios la realidad de muchos nifios y adolescentes en los centros médicos del INEN y el INSN.
El programa cumple un rol esencial en la atencion de los derechos fundamentales de la educacion
y la salud, pues continfian con su aprendizaje a través de actividades recreativas y educativas. A
pesar de su importante labor, Aprendo Contigo atiende al 1.2% de los nifios hospitalizados a nivel
nacional. Esta cifra deberia ser mayor, pues la organizacion es el maximo exponente de pedagogia

hospitalaria en el pais.

La presente investigacion pretende colaborar con la sostenibilidad de una organizacion a
partir de un analisis estratégico propio del sector social. Aprendo Contigo ha beneficiado a los
nifios y adolescentes hospitalizados, y a sus padres. Asimismo, ha visibilizado la importancia de

la pedagogia hospitalaria en el Pert.

La generacion de una propuesta estratégica para la organizacion influira, positivamente,

en el servicio que brindan; y facilitara el proceso de expansion a otros centros hospitalarios.



5. Limitaciones y alcance de investigacion

Limitaciones de la investigacion: A pesar de que los investigadores y Aprendo Contigo
tienen una relacion muy cercana y cordial, fue complicado acceder a informacion organizacional,
debido a que esta no se encuentra correctamente documentada. Por ello, es que los principales
documentos institucionales usados para la investigacion fueron los Informes Anuales del 2015 y

2016; los Planes Operativos del 2016 y 2017; y los Convenios Institucionales.

Por otro lado, a pesar de coordinar y gestionar diferentes reuniones, desde el mes de
setiembre de 2017 hasta finalizar el afio, no se pudo entrevistar a ninguno de los directores de
ambos hospitales, donde la organizacion desarrolla su programa educativo; ni a miembros de
Fundacién Telefonica y La Compatiia, organizaciones afines a Aprendo Contigo. Por esta razon,
se recurrid a la informacion obtenida de los voluntarios, la Coordinadora General y la

Coordinadora de Imagen y Recursos para conocer la relacion con estos grupos de interés.

Finalmente, no se realizaron entrevistas a profundidad o encuestas con padres de familia
y los pacientes pediatricos, por recomendacion del psicologo de la organizacion, pues, este grupo
de personas esta atravesando una experiencia complicada en el hospital y dialogar con ellos podria

significar una carga emocional negativa.

Alcance de la investigacion: Las estrategias formuladas se deben implementar y evaluar
para finalizar el proceso estratégico. La investigacion solo se enfocé en la etapa de formulacion;
mas no en la implementacion y evaluacion de las estrategias, debido a la delimitacion temporal
de un afio. Sin embargo, se establecieron las bases para una futura implementacion de la propuesta

estratégica.

De esta manera, estudios posteriores de organizaciones no lucrativas pueden guiarse de la
propuesta estratégica formulada en esta investigacion, para a partir de ello proceder con

implementacién y evaluacion de la estrategia.



CAPITULO II: MARCO TEORICO

El marco tedrico propuesto se basa principalmente en los siguientes conceptos: la
pedagogia hospitalaria como una ciencia nueva, el analisis estratégico en organizaciones sin fines

de lucro y el concepto de sostenibilidad en organizaciones no lucrativas.

1. Pedagogia hospitalaria

La Organizacién Mundial de la Salud tiene como primer principio dentro su constitucion
la siguiente definicion: “La salud es un estado de completo bienestar fisico, mental y social, y no
solamente la ausencia de afecciones o enfermedades” (OMS, 2017). Partiendo de este concepto,
los efectos de la enfermedad adquieren un impacto mayor al biolégico, pues influye también en
el aspecto psicologico y social del paciente, y el de su familia. Entonces, la salud es un “estado
que debe ser entendido desde una perspectiva multidisciplinar, integrando dimensiones de
bienestar, calidad de vida, desarrollo personal y social, entre otras” (Teijeiro, 2008, p. 68). De
esta manera, la sensacion de bienestar sufre un quiebre a partir del diagnéstico de la dolencia y se

incrementa a lo largo del tratamiento, desencadenando en posibles repercusiones a futuro.

La hospitalizacion como parte de la cura puede significar mas una experiencia negativa
que un bien para el nifio. Este se ve enfrentado a un importante cambio de su rutina, normas y
pautas de comportamiento. Ademas, supone una ruptura y desvinculacion con el contexto familiar
y social cotidiano (Teijeiro, 2008), incluyendo el escolar. Segun el psicologo clinico Luis
Velasquez (2014) las principales reacciones emocionales que experimentan los nifios son el temor
a ser abandonados, alteraciones en el suefio, pérdida de apetito y cambios negativos en la
conducta. Asimismo, aumenta su nivel de estrés, pues afrontan el miedo o dolor de los
procedimientos médicos y la posibilidad de muerte en muchos casos. Estos comportamientos, de
no ser atendidos, podrian alargar el periodo de estancia y perjudicar aun mas el desarrollo normal

del paciente.

Por estos motivos, el rol que ejerce la familia y demas personal del ambiente hospitalario
adquiere mayor relevancia durante el tiempo del tratamiento. En base a lo expuesto por Ochoa y
Polaino-Lorente (1999), las actitudes y expectativas de los padres pueden mediar en la percepcion
infantil y en las reacciones del nifio ante los eventos médicos. Sin embargo, las reacciones de la
familia que se pueden observar en el momento en que se conoce el diagnostico se manifiestan por
lo general a través de sentimientos muy intensos de incredulidad, rabia, temor, culpa y dolor,
pudiendo marcar una tendencia al aislamiento (Serradas, 2003). Asimismo, “en la mayoria de los
casos, la urgencia impuesta por la gravedad desvia la atencion de los padres y la concentra
solamente en el tratamiento médico, haciendo que se descuiden las dimensiones psicologica,

intelectual y emotiva de los hijos” (Cardone & Monsalve, 2010, p. 68). Tal como se indica, los



acompanantes de los pacientes pediatricos, dejan de lado otros aspectos que complementan la
formacion del infante, como lo es el educativo. Esto se debe a que en el entorno familiar surgen

diversas respuestas que afectan las relaciones afectivas.

No obstante, Ochoa y Lizasoain (2003) mencionan que la ensefianza escolar y las
actividades ludicas en los hospitales humanizan mas la estancia del nifio, contribuyendo a su
estabilidad emocional, felicidad y a una pronta recuperacion. Esto deriva en que la educacion, por
el desarrollo integral que persigue, favorezca que el paciente se sienta sano y repercuta en su
estado. Por otra parte, los nifios hospitalizados pierden el contacto cercano que tenian con su
circulo social y padres (Ochoa & Lizasoain, 2003) Al respecto, Cardone y Monsalve (2010)
resaltan que la importancia de la continuidad escolar recae igualmente en la participacion que
tiene el nifio durante la formacion de la personalidad y la socializacion, pues supone el contacto
que el nifio tiene con sus pares. La participacion en las aulas hospitalarias genera el sentimiento
de pertenencia a un grupo, lo que influye positivamente en su autoestima (Cardenas & Lopez,

2005).

Siendo estas las causas que justifican el surgimiento de la nueva metodologia, se puede

entender la pedagogia hospitalaria como:

La rama diferencial de la pedagogia que se encarga de la educacion del nifio enfermo y
hospitalizado, de manera que no se retrase en su desarrollo personal ni en sus
aprendizajes, a la vez que procura atender a las necesidades psicoldgicas y sociales
generadas como consecuencia de la hospitalizacion y de la concreta enfermedad que

padece (Lizasoain, 2000 citado en Cardone & Monsalve, 2010, p. 55).

Desde la perspectiva pedagogica, este método representa el conjunto de medios
necesarios para concretar el proceso de ensefianza; sin embargo, se le adjudica hospitalaria y se
diferencia de otras, porque se efectia dentro de un contexto médico (Polaino-Lorente &

Lizasoain, 1992).

Esta innovadora modalidad académica proviene de las bases de la Medicina Social y la
Educacion Especial. La primera ciencia se basa en la investigacion epidemioldgica que tiene
como proposito la formacion de profesionales con una vision de proceso salud-enfermedad.
Estudia la realidad social desde diversos aspectos sociales, pues los bioldgicos ya son conocidos
(Ortega, 1990). En segundo lugar, la Educacion Especial es una variante escolar que se realiza de
forma especializada por las condiciones particulares que caracterizan al alumno (Cardone &
Monsalve, 2010). Como se puede apreciar, ambos términos coinciden en los pilares de la
pedagogia hospitalaria; no obstante, esta joven rama de la ciencia representa la conexién entre

estas dos.



Los principales objetivos de la pedagogia hospitalaria son los siguientes: “a) continuar
con el proceso normal de ensefianza y aprendizaje del paciente, b) conseguir que el nifio
hospitalizado sea un sujeto activo, c) desarrollar la individualidad de cada paciente, y d) tratar las
necesidades, problemas y temores especificos que el nifio sufre" (Polaino-Lorente & Lizasoain,

1992, p. 50).

Para llevarlos a cabo, la pedagogia hospitalaria cuenta con dos recursos trascendentales

que son el profesor y el aula de ensefanza.

“La figura del educador o pedagogo hospitalario se convierte en un elemento decisivo
para el ajuste psicoldgico, social y educativo del nifio enfermo, actuando también de intermediario

entre el personal médico-sanitario, la familia y su colegio” (Fernandez, 2000, p. 148).

Las funciones que desempefia adquieren mayor complejidad dadas las barreras que el
contexto muestra. Esta ciencia debe afrontar dos aspectos del paciente alumno: el emocional y
mental, por lo que el profesor interpretara roles distintos dependiendo de las situaciones que deba
enfrentar cada dia. Cardone y Monsalve (2010) argumentan que el docente hospitalario debe partir
de la premisa de la cura del nifio e innovar en la forma de ensefar, pues sera un personaje que
apoye al nifio y a su familia, pero que, a la vez, buscara aportar en su desarrollo integral. De esta
manera, “son muchos los profesionales involucrados en la pedagogia hospitalaria,
fundamentalmente maestros, pedagogos, psicologos, trabajadores sociales, reclamando la

presencia del educador social en los contextos hospitalarios” (Cardenas & Lopez, 2005, p. 65)

Por otro lado, las aulas hospitalarias “representan un espacio, dentro los servicios
pediatricos de los hospitales, para la accién e intervencion socioeducativo con los nifios
hospitalizados. Su puesta en marcha pretende prevenir y evitar la marginacion del proceso

educativo de los alumnos en edad escolar ingresados” (Teijeiro, 2008, p.78).

A manera de sintesis, la pedagogia hospitalaria representa para el nifio una via para
expresar sus sentimientos, emociones y preocupaciones mediante actividades recreativas y la
interaccidon con los involucrados en la ensefianza (Alonso, Garcia & Romero, 2005). Esto se
consigue a partir de la intervencion del educador hospitalario que se convierte en un intermediario

entre su antigua rutina escolar y su proceso de recuperacion.

2. Analisis estratégico en organizaciones sin fines de lucro
En esta seccion se abordard los siguientes temas: la gestion estratégica, el proceso
estratégico, el planeamiento estratégico y las herramientas para el andlisis estratégico en

organizaciones no lucrativas.
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2.1. Gestion estratégica
El entorno en el que operan las organizaciones es complejo en términos de naturaleza y
magnitud de las oportunidades y amenazas que emergen constantemente. Ante ello, las
organizaciones deben desarrollar capacidades que les permitan aprovechar las oportunidades y
afrontar los desafios que se presenten (Ogonji, 2014). Ademas, para asegurar su permanencia a
largo plazo, resulta fundamental que se analice la forma como operan, su desempefio y las

condiciones de su entorno.

En este contexto surge la gestion estratégica que se define como el “proceso continuo e
iterativo que estd orientado a mantener a la organizacion como un conjunto adecuadamente
relacionado con su entorno” (Certo & Peter, 1991, p.5). Ello se ve reforzado por De Gregorio
(2003) quien afirma que las organizaciones deben adaptarse a su ambiente externo y, a la vez,
influir en este para asegurar su supervivencia y que sus objetivos se cumplan de manera eficiente.
En relacion a esto, Fred David (2003) plantea que la gestion estratégica es el “arte y la ciencia de
formular, implementar y evaluar las decisiones interfuncionales que permitan a la organizacion
alcanzar sus objetivos” (David, 2003, p.5). Asi, la meta que se desea lograr definira el proceso

mediante el cual la organizacion guiara sus acciones teniendo en cuenta el impacto del entorno.

2.2. Proceso Estratégico
Las estrategias se formulan ¢ implementan mediante el proceso estratégico; el cual es
definido como “un conjunto de actividades que se desarrollan de manera secuencial con la
finalidad de que una organizacion pueda proyectarse al futuro y alcance su vision deseada” (D’
Alessio, 2013, p. 3). Es importante resaltar que el proceso estratégico es aplicado y estructurado

segun las necesidades de las organizaciones.

El autor Fred David (2003) presenta un modelo que divide en tres etapas el proceso

estratégico: formulacion, implantacion y evaluacion (Ver Figura 1).

Figura 1: Proceso de gestidn estratégica de Fred David
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t 1 | |

—— Formulacion Implantacién ——— Evaluacion——
dela dela dela
estrategia estrategia estrategia

Adaptado de: David (2003)

Asimismo, D’Alessio (2008) propone que el proceso estratégico esta conformado por las
mismas etapas que determina David (2003). En primer lugar, la formulacion o planeamiento
refiere a la elaboracion de las estrategias guiadas por la mision, vision y valores de la
organizacion. Ademas, implica un analisis externo e interno previo que exponga la situacion

actual organizacional (D’ Alessio, 2008).

En segundo lugar, “es importante sefialar que una formulacion exitosa de la estrategia no
garantiza una implementacion exitosa de la misma, puesto que esta ultima es la mas dificil de
llevarse a cabo y conlleva el riesgo de no llegar a ejecutarse” (D’ Alessio, 2008, p. 373). Esto se
debe a que la implementacion es la parte aplicativa del proceso, en el cual se ejecutaran las
estrategias identificadas en el paso previo, teniendo en cuenta la estructura organizacional, las

politicas, actividades y recursos (David, 2003).

3

Finalmente, la evaluacion se debe entender como “un proceso que se manifiesta
permanentemente, especialmente porque la intensidad y frecuencia de los cambios del entorno, la
competencia, y la demanda provocan la necesidad de un planeamiento estratégico dindmico”
(D’ Alessio, 2008, p. 414). Este se aplica a lo largo de todo el proceso de manera iterativa, pues
“las estrategias estan sujetas a modificaciones futuras, porque los factores externos e internos

cambian constantemente” (David, 2003, p. 6).
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Por otro lado, Oster (1995) plantea el siguiente modelo que describe las siguientes fases

en la gestion estratégica para organizaciones sin fines de lucro (Ver Figura 2).

Figura 2: Proceso de gestion estratégica de Oster

Mision
Determinar los Identificar
Analisis recursos brecha
1 . > . Evaluar los
Genera Objetivos P necesarios para | €
. recursos actuales
Industria alcanzar los
Ambiente obietivos
Externo
Estrategia para cerrar la
., brecha:
Evaluacion s
-Planeas de acciéon
Medir éxi -Asignacion de recursos
edir exito ly -Control de gestion
recompensar 10s -Sistema de incentivos
objetivos

Adaptado de: Oster (1995)

La gestion estratégica en estas organizaciones inicia con el analisis de la mision, del
entorno y de la industria’ que determinan las metas. Luego, se establecen los recursos necesarios
para lograrlas y se evalia el estado actual de cada uno. A partir de ellos, se formulan los planes
de accion que se acerquen a los objetivos planteados. Finalmente, se ejerce control sobre todo el

proceso (Oster, 1995).

Como se observa los modelos presentados para organizaciones empresariales y sin fines

de lucro muestran similitudes en las etapas del desarrollo de la gestion estratégica.

2.3. Planeamiento estratégico
La primera etapa del proceso estratégico es la formulacion que constituye el llamado

planeamiento estratégico® (D’Alessio, 2013).

2.3.1. Planeamiento estratégico para organizaciones sin fines de lucro
John M. Bryson (2004) define este proceso como un esfuerzo disciplinado y deliberativo
para producir acciones y decisiones que modelen y guien lo que una organizacion es, hace y por

qué lo hace. El autor presenta un cuadro ABC que resume el planeamiento estratégico (Ver Figura
3).

Figura 3: Planeamiento estratégico (Cuadro ABC)

2 Entiéndase como otras organizaciones sociales que atienden las mismas necesidades (Oster, 1995)
3 Planeamiento, planificacion y planeacién se empleardn como términos similares a lo largo de la
investigacion.
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Dénde estas:
- Mision y principios
- Estructura y sistema
- Comunicacion
- Programas y servicios
- Personas y habilidades

&

- Presupuesto soporte

»

A dénde quiero llegar:
- Mision y principios
- Estructura y sistema
- Comunicacién
- Programas y servicios
- Personas y habilidades
- Presupuesto soporte

g

Cémo llegar:
- Plan estratégico
- IT y planes de RRHH
- Comunicaciones
- Séleccion e induccion
- Reestructuracion y reingenieria
- Asignacion de presupuesto

Adaptado de: Bryson (2004)

En la seccion A, se busca reflexionar sobre lo qué es y hace la organizacion; en la B, se
proyecta el futuro; es decir, hacia donde quiere llegar, y en la ultima etapa, se determina el como.
Tanto en la parte A como en la B, se analizan mision y directrices, estructura y sistemas,
comunicacidn, programas y servicios, personal y habilidades, presupuesto y soporte. Mientras

que en la seccion C, el contenido involucra los planes estratégicos y medios para el cumplimiento

de los objetivos (Bryson, 2004).

Debido a que el planeamiento estratégico es parte del proceso estratégico, diferentes

autores han desarrollado diferentes modelos aplicados a organizaciones no lucrativas (Ver Tabla

).

Tabla 1: Modelos de planificacion estratégica en OSFL

Espy (1993)

Allison y Kaye (2015)

e Analisis y Sintesis
- Identificacion de la estrategia actual
- Analisis interno
- Analisis externo
- Analisis FODA
e Desarrollo de la estrategia
- Desarrollo de una mision organizacional
- Identificacion de estrategias alternativas
- Determinacion de estrategias a corto y
largo plazo
- Desarrollo de planes de accion
e Implementacion y revision
- Monitoreo y plan de implementacion
- Actualizacion y revision de los planes

Primeros pasos

- Prepararse para el éxito

- Participacion de los grupos de interés

- Misidn, vision y valores

Analisis estratégico

- Escaneo del ambiente

- Teoria del cambio y portafolio de los
programas

- Modelo de negocio

- Capacidad organizacional

- Liderazgo

Determinar un curso

- Completar el plan estratégico

- Utilizar el plan estratégico exitosamente

Adaptado de Espy (1993) citado en Gomes & Knowless (1999); Allison & Kaye (2015)
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En estos modelos presentados se puede observar que el proceso de planificacion
estratégica esta dividido principalmente en tres etapas principales: el analisis de la situacion actual
de la organizacion, que enfatiza la revision de los principios organizacionales; la formulacion de

la estrategia; y la implementacion y control de los planes.

Asimismo, John Bryson (2004) propone un modelo de planeamiento estratégico aplicado
a organizaciones sin fines de lucro, cuyo enfoque abarca de manera mas detallada los pasos que
los autores mencionados anteriormente. Bryson (2004) establece el modelo del Ciclo de Cambio
de Estrategia que “esta disefiado para organizar la participacion, crear ideas para intervenciones
estratégicas, construir una coalicién ganadora e implementar estrategias” (Bryson, 2004, p. 32).

A continuacion se presentan los diez pasos del modelo (Ver Figura 4
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Figura 4: El Ciclo de cambio estratégico de Bryson
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Adaptado de: Bryon (2004)
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a. Iniciar y acordar en desarrollar un proceso de planeamiento estratégico:

Este paso empieza con el acuerdo entre los investigadores y los lideres (o tomadores de
decisiones) de la organizacion para realizar el estudio y establecer los objetivos del proceso
estratégico. Asimismo, implica identificar los actores clave en el proceso como beneficiarios,
patrocinadores, donadores, empleados, los directores de la organizacion, voluntarios, otras

organizaciones sin fines de lucro, entre otros (Bryson, 2004).

b. Identificar los mandatos de la organizacion:
Se entiende por mandatos a las obligaciones, restricciones y expectativas que la
organizacion afronta de sus grupos de interés; ya que deben tenerse en cuenta al momento de

generar los planes estratégicos (Bryson, 2004).

c. Clarificar la mision y valores de la organizacion:

Es importante que la organizacion tenga una mision y valores establecidos pues estos
definen su existencia. Deben complementarse con los mandatos identificados en el paso previo,
de manera que se atienda al ptblico objetivo de acuerdo a sus necesidades y cumpliendo los
requerimientos de otros grupos de interés. Asimismo, la mision debe ser inspiradora y orientar a

sus miembros a alcanzarla (Bryson, 2004).

d. Estudiar el ambiente interno y externo para identificar las fortalezas,
debilidades, oportunidades y amenazas:

En esta seccion, se debe evaluar todos los factores que afectan la gestion interna de la

organizacion y aquellos que la afectan desde el exterior. Los factores internos a tener en cuenta

son los recursos, la estrategia presente y los resultados, mientras que los factores externos abarcan

las tendencias politicas, econdmicas, sociales y educacionales (Bryson, 2004).

e. Identificar los problemas estratégicos que afronta la organizacion:

“Los problemas estratégicos son preguntas fundamentales de desafios criticos que afectan
los mandatos, la mision y los valores de la organizacidn, el nivel de producto, servicio o ambos,
los clientes, usuarios o contribuyentes, costos, financiamiento, estructura, procesos Yy

administracion” (Bryson 2004, p. 42).

Los problemas estratégicos se pueden clasificar en 4 rubros: los problemas que alteran el
giro del negocio de la organizacion, problemas que no requieren una accion organizacional pero
son controlados continuamente, problemas que requieren una acciéon futura y problemas que

necesitan una rapida accion (Bryson, 2004).
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El autor propone siete tipos de enfoque para identificar los problemas estratégicos:
enfoque directo, enfoque de metas, vision de éxito, enfoque indirecto, mapeo oval, tensiones

estratégicas y analisis de sistemas.

f. Formular estrategias para manejar los problemas:
Se da inicio al proceso de elaboracion de estrategias para hacer frente a los problemas
identificados y poder alcanzar el futuro que la organizacion desea. Una estrategia efectiva es

factible, aceptada por los principales grupos de interés y orientada a resultados (Bryson, 2004).

g.  Revisary adoptar las estrategias o plan estratégico:

En esta seccion, se discuten acerca de las posibles estrategias a implementar. Este paso
puede realizarse junto al anterior si el objeto de estudio es una sola organizacion, pero si se estudia
una red de asociaciones o una comunidad se debe desarrollar por separado. Es importante que la
estrategia sea aprobada por los tomadores de decisiones y los grupos de interés involucrados en

el proceso (Bryson, 2004).

h. Establecer una vision organizacional efectiva:
En esta etapa se define como se ve la organizacion en el futuro, desarrollando

exitosamente sus estrategias (Bryson, 2004).

i. Desarrollar un proceso de implementacion efectivo.
Se debe tener en cuenta que no es suficiente contar con un plan estratégico. Es importante
que las estrategias formuladas sean implementadas para generar valor para la misma organizacion

y sus diferentes grupos de interés (Bryson, 2004).

j. Evaluar nuevamente las estrategias y el proceso de planeamiento
estratégico:

Es importante revisar las estrategias y el proceso de planeamiento estratégico. En el

ultimo paso, se evalta el éxito de la estrategia implementada, si estas no fueron exitosas son

remplazadas por otras. De igual forma, se analiza el proceso llevado a cabo, con el fin de aplicar

mejoras en los futuros procesos de planificacion estratégica. (Bryson, 2004).

Seguin todos los modelos presentados, los outputs del planeamiento estratégico son los
planes de accion o estrategias orientados a cumplir los objetivos trazados. “La estrategia es [...]
la manera en que una organizacion se relaciona con su entorno, adaptandose al mismo, tratando
de anticipar como sera en el futuro y tratando también, en la medida de lo posible, de influir en
¢l” (Social Enterprise Knowledge Network [SEKN], 2006, p. 53). Segun Vernis et al. (2004), las
estrategias son un conjunto de acciones coherentes con el ideario de la organizacion, en las que

se encuadran las decisiones cotidianas y gracias a las cuales se establece, en un momento
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determinado, la posicion respecto al entorno que lo rodea. Asimismo, las estrategias se guian de
los objetivos y metas de la organizacion, que tienen que estar alineados con la mision de la misma.
Una organizacion con una estrategia bien definida reconoce a su publico objetivo, se preocupa
por el servicio que brinda y como lo realiza, y se diferencia de las demas instituciones (SEKN,

2006).

En el caso de las organizaciones sin fines de lucro, al no contar con un flujo de ingresos
por sus operaciones, deben recurrir a otras actividades que aseguren la recaudacion de fondos. Al
respecto, estas organizaciones deben considerar a los potenciales colaboradores de la
organizacion y diferentes fuerzas del mercado para el desarrollo de recursos (Brown & Iverson,
2004). Asi, los principales desafios a los que se enfrentan y los planes de accion que desarrollen

seran distintos a los del sector lucrativo.

2.4. Herramientas para el analisis estratégico en organizaciones sin fines de
lucro
Las herramientas para el analisis estratégico en organizaciones sin fines de lucro se
pueden dividir en dos partes: herramientas adaptadas de la gestion estratégica empresarial al

ambito social y herramientas propias cuyo unico alcance es el sector no lucrativo.

2.4.1. Herramientas del sector empresarial adaptadas a la gestion social
Las herramientas que se presentardn en esta seccidn son las siguientes: “las seis fuerzas
por las organizaciones sin fines de lucro” de Oster, la adaptacion del modelo CANVAS de
Sanderse (2014), el mapa estratégico y el Balanced Score Card. Ademas, se presentaran la Matriz
de Evaluacion de Factores Externas (MEFE), la Matriz de Evaluacion de Factores Internos
(MEFI) y la Matriz Fortalezas, Oportunidades, Debilidades y Amenazas (FODA). Estas tres

ultimas son herramientas que funcionan indistintamente en el sector privado, social y publico.

Respecto a la primera herramienta, todo proceso estratégico implica realizar un andlisis
del entorno, en el cual desarrollan sus actividades. En el sector social, Oster (1995) ha

desarrollado “las seis fuerzas para las organizaciones sin fines de lucro” (Ver Figura 5).
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Figura 5: Las seis fuerzas para las OSFL
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beneficiarios
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Poder de negociacion
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Poder de donadores ]

[ Amenaza de sustitutos ]

Adaptado de: Oster (1995)

La primera fuerza abarca las relaciones existentes entre organizaciones sociales para
determinar lo siguiente: la cantidad de entidades sin fines de lucro que actuan por la misma
necesidad, la capacidad de respuesta que tienen frente a estas y la rivalidad que puede surgir al
interactuar en determinados escenarios. La segunda fuerza es la amenaza de nuevos entrantes, en
la cual se evalua la posibilidad de que nuevas organizaciones estén interesadas en satisfacer la
misma necesidad y la probabilidad de que estas funcionen. La tercera fuerza es la amenaza de
nuevos sustitutos que refiere a la probabilidad que el pblico meta opte por satisfacer su necesidad
principal mediante otra organizacion. La cuarta y quinta fuerza son “el poder de los beneficiarios
y donadores”. Ambos actores son piezas claves de las entidades sin fines de lucro. Los usuarios
o publico meta son los consumidores del bien o servicio. Su influencia radica en la satisfaccion
frente al servicio actual, lo que provocara cambios en la gestion de la organizacion. Por otro lado,
los donantes son los que financian la organizacion, por lo cual su influencia se evidencia en los
montos donados, la cantidad de donadores y el riesgo de dependencia de estos. La ultima fuerza
es el poder de negociacion que tiene la organizacidon con sus respectivos proveedores. La
institucion tiene que evaluar el impacto que tienen sus proveedores en su operacion y desarrollar

vinculos que mitiguen la salida de estos (Oster, 1995).

En segundo lugar, el modelo CANVAS es una herramienta muy util para sintetizar como
debe ser el optimo funcionamiento de la organizacion. Es decir, establece las relaciones de los
elementos que presenta, y la forma en que se genera valor para dar pie a la implementacion de la
estrategia. Fue desarrollado por Osterwalder y consta de nueve elementos: Segmento de clientes,
proposicion de valor, canales de distribucion, relaciones con los clientes, fuentes de ingreso,
recursos clave, actividades clave, asociaciones clave y estructura de costos (Alvarez, 2014).
Mediante el desarrollo de los elementos indicados, el modelo CANVAS “facilita el comprender
y trabajar de una manera integrada y permite analizar la organizacion como un todo” (Alvarez,

2014, p.39).

20



El modelo CANVAS ha sido adaptado a organizaciones sin fines de lucro (Ver Anexo A)
como el desarrollado por Judith Sanderse (2014).

Primero, se presenta a la “creacion de valor” que se divide en actividades claves y recursos
claves. El primer concepto establece lo que debe realizar la organizacion para cumplir su
propuesta de valor. El segundo son los activos fisicos, financieros, intelectuales o humanos
necesarios para llevar a cabo las actividades que generaran valor para la organizacion (Sanderse,

2014).

Segundo, la “propuesta de valor”, la conforman la mision de la organizacién y sus
programas que integran los productos y servicios (que crean valor para sus clientes, partes
interesadas y socios), asi como su marca. La mision se basa en la creacion de valor de las
actividades. Los productos y servicios ofrecidos pueden ser diferentes para donantes y receptores
de los mismos, ya no solo se trata con el cliente final. La marca debe transmitir un mensaje claro
para los agentes externos e internos de la organizacion, de manera que la mision sea cercana a

todos los involucrados y sea tangible (Sanderse, 2014).

Tercero, los clientes son el grupo objetivo de la empresa. En el caso de las organizaciones
sin fines de lucro se dividen en beneficiarios y donantes. Los primeros incluyen a los usuarios
finales del servicio o quienes reciben el servicio. Los donantes son los proveedores que financian
las actividades de la organizacion. Por esta razon, es relevante que el enfoque que se les dé a
ambos actores no sea el mismo, pues cumplen funciones distintas dentro de las actividades de la

asociacion (Sanderse, 2014).

Los canales son los medios de comunicacion, que utiliza la organizacion para transmitir
un mensaje que dependera del receptor. Esto tltimo nos deriva al segmento de establecimiento
de relaciones, las cuales deben ser sostenibles a largo plazo y varian cuando se trata con usuario

final, socios o donantes (Sanderse, 2014).

Por otro lado, las caracteristicas econémicas se dividen en ingresos y costos. Los primeros
son los flujos que surgen de las donaciones, ventas u otras inversiones de la organizacion sin fines
de lucro; y los costos son los egresos producto de sus propias actividades. Es importante lograr
un equilibrio o un beneficio de operacion, ya que uno de los mayores problemas de las

asociaciones es el financiamiento escaso (Sanderse, 2014).

Por tltimo, se tienen a los socios que forman parte de la gestion de valor de una
organizacion. Es importante entablar relaciones con socios estratégicos que garanticen la
sostenibilidad de las operaciones, de manera que se distribuya eficazmente el valor generado

(Sanderse, 2014).
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En relacion al Mapa Estratégico, es una herramienta que permite observar la estrategia
general de la organizacion a partir del reconocimiento de las principales variables que la
conforman y la relacion causal de las mismas. Este modelo estructura las variables identificadas
en cuatro perspectivas: la financiera, la de aprendizaje, la de procesos y la del cliente (Ver Anexo
B). En el ambito empresarial, la dimension mas importante sera la financiera, mientras que en las
organizaciones no lucrativas sera la del cliente. Sin embargo, la relevancia que se le asigna a cada
una de ellas puede variar de acuerdo a como se presenten los objetivos estratégicos (Retolaza,

Torres & San-José, 2012).

El mapa estratégico es el principal insumo para el Cuadro de Mando Integral o el Balance
Scorecard (Ver Anexo C) que “es un modelo de gestion que traduce la estrategia en objetivos
relacionados, medidos a través de indicadores y ligados a unos planes de accion que permiten
alinear el comportamiento de los miembros de la organizacion” (Fernandez, 2001 p. 32). Kaplan
y Norton (2009) sefialan que el Cuadro de Mando Integral conserva la medicion financiera como
un resumen critico de la actuacion gerencial, pero realza un conjunto de mediciones mas generales
¢ integradas, que vinculan al cliente actual, los procesos internos, los empleados y la actuacion de
los sistemas con éxito financiero a largo plazo. A continuacién, se explicara cada una de las

dimensiones mencionadas.

La perspectiva de cliente debe responder a cdmo la organizacion deberia generar impacto
en sus clientes; los cuales son los beneficiarios y donantes. La perspectiva de procesos se centra
en identificar las actividades claves y potenciarlas, a fin de generar mayor valor para los
beneficiarios. La perspectiva de aprendizaje debe responder a como se deberian alinear los activos
intangibles para dar soporte a la estrategia organizacional. Finalmente, la perspectiva financiera
responde a la gestion y asignacion eficiente de recursos para el cumplimiento de los objetivos,

minimizando al maximo los costos (Niven, 2008).

Para el desarrollo del Cuadro de Mando Integral es importante tener establecidos,
también, la mision, vision y valores a partir de los cuales se generara la estrategia (Fernandez,
2001). Asimismo, se necesita establecer los objetivos siguiendo los requisitos SMART, y

establecer metas e indicadores para cada uno de estos (Retolaza, et al., 2012).

Es importante sefalar que las organizaciones sin animo de lucro “necesitan un sistema
global de indicadores financieros y no financieros para motivar y evaluar su actuacion” (Kaplan
& Norton, 2004, p. 489). En este sentido, el enfoque del Balanced Score Card es distinta en el
sector empresarial y en el sector no lucrativo. En el primero de ellos, la perspectiva mas
importante es la financiera, ya que el objetivo principal es generar valor econdmico para los

accionistas. En cambio, desde el punto de vista social, la meta es la realizacion de la mision en el
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publico objetivo. En tal sentido, la perspectiva de cliente es la mas importante, la cual es seguida,
generalmente, por la dimension de procesos, la de aprendizaje y la financiera. Esta tltima cumple
la funcién de ser un medio indispensable para la consecucion de los objetivos centrales de la

organizacion social (Retolaza, et al., 2012).

Por otro lado, 1a matriz EFE, matriz EFI y Matriz FODA son herramientas que se pueden
aplicar indistintamente al sector empresarial, publico o social. Estas son muy utiles al momento
de realizar el diagnodstico de una organizacion y la formulacion de las estrategias. Estas se

presentaran a continuacion.

La matriz EFE (Ver Anexo D) permite evaluar el ambiente externo de la organizacion,
pues identifica y cuantifica la oportunidades y amenazas de la organizacion (D’ Alessio, 2013 p.
113). Por otro lado, la Matriz EFI (Ver Anexo E) “permite, por un lado, resumir y evaluar las
principales fortalezas y debilidades en las areas funcionales de un negocio, y por otro lado, ofrece

una base para identificar y evaluar las relaciones entre esas areas” (D’ Alessio 2013 p. 187).

Para elaborar las matrices EFE Y EFI, se debe enumerar como minimo 10 y como
maximo 20 factores entre oportunidades y amenazas, y fortalezas y debilidades, respectivamente,
que influyan directamente en la organizacion. Luego, se le un asigna un peso, entre 0 (menos
importante) y 1 (el mas importante), a cada factor identificado segin la relevancia que tengan.
Ademas, se asigna una valoracion del 1 (respuesta débil) al 4 (respuesta fuerte) con la finalidad
de evaluar las estrategias presentes utilizadas para responder a cada factor. Finalmente, se
multiplican el peso y la valoracion obtenidos para determinar el peso ponderado de cada uno, los
cuales son sumados para obtener la ponderacion total. El puntaje total maximo y minimo que se
pueden obtener son 4 y 1, respectivamente. Es importante enfocarse en aquellos elementos que
obtuvieron una valoracion de 1 o 2, pues esto refleja que la entidad no estd respondiendo de

manera optima a los distintos estimulos del entorno (D’ Alessio, 2013).

Finalmente, las oportunidades y amenazas; y las fortalezas y debilidades identificadas
sirven de insumo para la construccion de la matriz FODA (Ver Tabla 2). Estos 4 elementos
permitiran la elaboracion de estrategias a partir de una matriz FO, FA, DA, DO, la cual presenta
cuatro cuadrantes que son divididos de la siguiente manera: fortalezas y oportunidades (FO),

fortalezas y amenazas (FA), debilidades y oportunidades (DO), y debilidades y amenazas (DA).
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Tabla 2: Matriz FODA

Fortalezas:

Debilidades:

Lista de amenazas

fortalezas para minimizar las

MATRIZFODA | Lista de fortalezas Lista de debilidades identificadas
identificadas

FO DO
Oportunidades: Estrategias que utilizan las | Estrategias para minimizar las
Lista de oportunidades fortalezas para maximizar las | debilidades aprovechando las
identificadas oportunidades oportunidades

FA DA
Amenazas: Estrategias que utilizan las | Estrategias para minimizar las

debilidades evitando las amenazas

identificadas amenazas

Fuente: D’ Alessio (2013)

En conclusion, se han mostrado herramientas aplicables en las fases del proceso
estratégico adaptadas a las organizaciones sin fines de lucro. Estas tienen la finalidad de entender
como se desarrollan y aplican sus estrategias, a la vez que se reconocen prioridades teoricas
distintas a las organizaciones lucrativas. Asimismo, se muestra la importancia de las matrices

generales y se muestra el proceso para aplicarlas adecuadamente.

2.4.2.Herramientas propias del sector sin fines de lucro:

En esta seccion, se explicaran aquellas herramientas especificas para el analisis
estratégico en organizaciones sin fines de lucro que son innovadoras y generan un gran impacto
en las organizaciones no lucrativas. Las herramientas escogidas son las siguientes: la matriz de
Ackerman y Eden (2011), el Octagono organizacional de la Agencia Sueca de Cooperacion

Internacional para el Desarrollo ASDI (2003) y la Matrix Map de Zimmerman y Bell (2014).

Para toda organizacion sin fines de lucro, es importante identificar los grupos de interés
de su entorno y analizar el impacto que tienen, ya que estos deben ser considerados en el proceso
estratégico. Un stakeholder es cualquier persona o grupo que puede realizar un reclamo sobre los
recursos, la atencion o el producto de la organizacion o se ve afectado por sus resultados (Bryson
& Alston, 2005). Ackerman y Eden (2011) desarrollan para ello una matriz que permite
determinar, mediante los ejes de poder e interés, la relevancia del stakeholder en la toma de

decisiones. Asi se observan los cuadrantes que forman la matriz (Ver Figura 6).
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Figura 6: Matriz de Stakeholders de Ackermanny Eden
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Adaptado de: Ackermann y Eden (2011).

El propdsito principal de este modelo resulta en identificar a los “Players” o “Jugadores”,
quienes son los stakeholders que necesariamente deben ser considerados en la toma de decisiones.
Ademas, facilita el reconocimiento de potenciales alianzas estratégicas (Ackerman y Eden

2011:5-6)

Por otro lado, la Agencia Sueca de Cooperacion Internacional para el Desarrollo (ASDI)
elaboro el Octagono Organizacional que es una herramienta que evalua fortalezas y debilidades,
¢ identifica las medidas necesarias para hacer mas eficiente el trabajo en organizaciones sin fines
de lucro a partir de una evaluacion sistémica (Ver figura 7). Se estructura a partir de 8 variables

dividida en 4 areas (ASDI, 2003).

La primera area es la base organizacional que estd formada por dos elementos: la
identidad y principios basicos de la organizacion, y la estructura y distribucion del trabajo. El
primero evalta los valores, la mision y vision; es decir, el conocimiento y la interiorizacion de
los mismos. Por otro lado, verifica el alineamiento de las estrategias con estas. La segunda analiza
la distribucién de tareas en un organigrama y el reflejo en la practica de las distintas funciones.
Asimismo, evalta las reglas democraticas establecidas en el estatuto y la eleccion de lideres de la

organizacion (ASDI, 2003).

La segunda se denomina actividad-resultado, la cual se divide en produccion de
actividades y relevancia. La primera valora la planificacion de las actividades en planes operativos
anuales y la implementacion de las mismas. Por otro lado, es importante realizar seguimiento a
los eventos planificados para que se evalien a partir de los resultados obtenidos. La segunda
evalia si el contenido de las actividades es consecuente con la vision y la metodologia de trabajo

de la organizacion (ASDI, 2003).
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La tercera area es la capacidad, cuya evaluacion se divide en la competencia adecuada a
las actividades de la organizacion, y sistema y finanzas. La primera califica la competencia del
personal y sus colaboradores en las tareas que realizan; es decir, si cuentan con estudios superiores
adecuados para el puesto o si estas capacidades son aprendidas en la practica. Por otro lado, evalua
la competencia de la direccion a partir del liderazgo, su legitimidad y la gestion del desempefio
de su personal. La segunda se centra en la economia de la organizacion; es decir, sus fuentes de
financiamiento, la diversificacion de sus ingresos y planes de recaudacion de fondos. Asimismo,
valora la administracion de la organizacion a partir del grado de sistematizacion de la informacion,

que promueva el aprendizaje y una documentacion ordenada (ASDI, 2003).

El ultimo elemento se denomina relaciones, la cual se centra en el vinculo que se establece
con los beneficiarios de la organizacion y el entorno. El primero estudia la insercion en los grupos
beneficiarios segiin el conocimiento del publico atendido y el grado de legitimidad dentro de este
grupo. Por otro lado, es relevante una relacion cercana con los destinatarios del servicio para que
se reconozcan sus necesidades y estas sirvan de insumo para la realizacion de las actividades. El
segundo evalua la legitimidad de la organizacion en su entorno, para lo cual es necesaria una
estrategia de comunicacion efectiva. Asimismo, se califica su participacion en redes; es decir, su
interaccion con organizaciones afines para la realizacion de actividades conjuntas y la formacion

de alianzas estratégicas (ASDI, 2003).

Figura 7: Octagono organizacional

Identidad
7

Entorno Estructura

Produccion

Beneficiarios

Sistema y finanzas Relevancia

Competencia

Adaptado de: ASDI (2003)

Los ocho elementos ilustrados se califican en una escala del 1 al 7 a partir de dos variables,
las cuales se organizan en un cuadro descriptivo para determinar el grado de desarrollo en cada
una. A partir del resultado obtenido, se identificaran las fortalezas y debilidades, que serviran

como base para establecer las oportunidades de mejora de la organizacion (ASDI, 2003).
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Finalmente, la Matrix Map es una herramienta visual creada por Zimmerman y Bell
(2014) que muestra todas las actividades de la organizacion en una matriz medida verticalmente
por el impacto en la mision y, de forma horizontal, por el impacto en la rentabilidad. Son cuatros
pasos para el desarrollo de la matriz: Primero, se identifica las “lineas de negocio”, que son
actividades programadas por la organizacion para la recaudacion de fondos. Luego, se evalua el
impacto relativo en la mision, siguiendo los parametros como alineacion con la mision, excelencia
en la ejecucion de actividades, la profundidad de cada linea de negocio y como seria la
organizacion sin una de estas. Seguido de ello, se determina la rentabilidad de cada linea; es decir,
si genera ganancias o pérdidas producto de su realizacion. Finalmente, se analizan los resultados;
de acuerdo al impacto en la mision y la rentabilidad y se le asigna una casilla a cada actividad.
Los resultados del cuadro ayudaran a fortalecer la organizacion, pues se elegira la estrategia en

funcion de la actividad que genere mayor impacto (Ver Figura 8).

Figura 8: Matrix Map

Impacto

Alto impacto en Alto impacto en
la mision, baja la misidn, alta

rentabilidad rentabilidad

Poder

Bajo impacto en Alto impacto en
la misién, baja la misién, baja

rentabilidad rentabilidad

Adaptado de: Zimmerman y Bell (2014)

Una vez ubicadas las actividades se procede a analizar la posicién de cada una bajo el

siguiente esquema (Ver Figura 9).

Figura 9: Cuadrantes de la Matrix Map

Alto impacto en la mision Alto impacto en la mision
Baja rentabilidad Alta rentabilidad
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Bajo impacto en la mision Bajo impacto en la mision
Baja rentabilidad Alta rentabilidad
Adaptado de: Zimmerman y Bell (2014)

e Cuadrante de la estrella: Si bien los programas o actividades que se hallan aqui parecen
tener tal éxito que no necesitan mejora, la estrategia empleada para estos casos resulta
todo lo contrario. La alta direccidon debe invertir en su crecimiento y potenciarlas, puesto

que son las fuentes de ingresos con mayores entradas (Zimmerman y Bell, 2014).

e Cuadrante del corazon: Se tratan de las actividades que contribuyen al cumplimiento de
la mision, pero que no generan ingresos. La estrategia para estos casos se basa en el
control de los gastos, ya sea mediante la restriccion de las personas a las que se brinda el

servicio o limitando el nivel del mismo (Zimmerman y Bell, 2014).

e Cuadrante del arbol de dinero: Representan a las actividades opuestas al cuadrante
Corazon; no generan mucho impacto en la mision, pero contribuyen a sostener a las
demas. La estrategia asociada consiste en fortalecer y cuidar de estas fuentes, tomando
en cuenta, que se debe mejorar el impacto que tiene respecto a la mision. Son a través de
estas actividades que se genera conciencia en el publico y brinda una oportunidad para el
reconocimiento de la problematica con la que lucha la organizacién (Zimmerman y Bell,

2014).

e Cuadrante de la sefial de alto: Finalmente, se tienen las actividades que no producen el
impacto deseado y requieren de trabajo, tiempo y costo. La estrategia recomendada para
estos casos, consiste en delegar las funciones a otra organizacion o ya no ejecutarlas de
ser factible. Las decisiones a tomar deben considerar el analisis de costo oportunidad

frente a otras iniciativas (Zimmerman y Bell, 2014).

De esta manera, definir la rentabilidad de cada actividad o linea de negocio y cuanto
aportan a la organizacion contribuyen en la toma de decisiones estratégicas. Por eso, la
sostenibilidad dependera del énfasis dado en cada actividad de la organizacion y el analisis

continuo de cada una de ellas dentro de un entorno cambiante (Zimmerman y Bell, 2014).

Se han presentado herramientas propias de organizaciones sin fines de lucro, las cuales
identifican a los actores claves en el proceso, el andlisis interno y el analisis de actividades. Estas
seran utiles para establecer los criterios a seguir al momento de formular una estrategia que genere

valor en la asociacion.
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En general, los conceptos de analisis estratégicos orientados al sector no lucrativo

presentan similitudes con las herramientas y modelos desarrollados para el sector empresarial.

3. Sostenibilidad

El concepto de sostenibilidad tiene su origen en el Informe de Brundtland elaborado por
la Comision Mundial para el Medio Ambiente y el Desarrollo de la ONU de 1987. En ella se
define como el desarrollo que satisface las necesidades de la generacion presente sin comprometer
la capacidad de las generaciones futuras para satisfacer sus propias necesidades (Bermejo, 2014).
Esta definicion ha ido escalando hasta establecerse bajo diferentes enfoques. Para los autores
Kuhlman y Farrington (2010) la sostenibilidad es entendida como la capacidad de mantenerse en

un estado de bienestar durante un largo periodo e incluso de forma indefinida.

Del mismo modo, Garzon, Amaya y Castellanos (2004) proponen un concepto mas

completo:

La sostenibilidad puede interpretarse como el producto de una serie de esfuerzos
mancomunados que conllevan a que la organizacion permanezca productiva en el tiempo,
contemplando todos los aspectos que involucra su realidad como sistema social, en el que
las personas, sus relaciones, sus valores compartidos son el verdadero motor del proceso

de desarrollo (Garzon, et al., 2004, p. 9).

Es importante que las organizaciones sin fines de lucro desarrollen capacidades propias
que les permitan ser sostenibles en el tiempo. En este sentido, Bell, Masaoka y Zimmerman (2010)
definen la sostenibilidad en organizaciones sin fines de lucro como un plan que se basa en generar

ingresos y no en las donaciones, de manera que se diversifique las entradas de recursos.

El modelo adaptado de Moore (2000), Johnson y Scholes (2001) denominado el
“triangulo estratégico” analiza el valor que genera una organizacion sin fines de lucro a partir de
la mision. Este modelo consta de tres elementos: proposicion de valor (mision y valores);
legitimidad y apoyo (ajuste con el entorno, definiciéon del alcance del foco estratégico); y
capacidad operacional (dimension estratégica y ventaja competitiva) (Moore (2000), Johnson y

Scholes (2001), citado en SEKN, 20006).

La proposicién de valor busca la congruencia entre la mision, valores y estrategias con la
finalidad de responder a una necesidad insatisfecha que estd presente en una organizacion o
comunidad. Debido a que las organizaciones sin fines de lucro no tienen como objetivo final la
generacion de ganancias, estas deben buscar equilibrio entre influir en la sociedad en la que se
desarrolla y subsistir como organizacion. De esta manera, el desafio de las organizaciones no

lucrativas es como financiarse sin incumplir la misiéon de la organizacion y los valores de la
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misma. Solo asi, se genera tanto valor social * como valor econémico ° para la institucion (SEKN,

2006).

La legitimidad y apoyo refiere a la coherencia de sus actividades con la mision de la
organizacion no solo para su publico objetivo, sino para la sociedad en general. Se debe definir el
alcance de la organizacion: evitar la diversificacion y creacion de actividades que no aportan al
cumplimiento de la mision. Solo asi se legitima la mision, los valores y estrategia, a la vez que
consigue apoyo y reconocimiento, para lo cual se debe satisfacer a los grupos de interés (SEKN,

2006).

La creacion de la capacidad operacional se logra a partir de la planificacion estratégica,
para lo cual se evalaa el entorno en el que desarrolla y las posibilidades de accion que se pueden
emprender, con la finalidad de elegir la mas adecuada. Para llevarla a cabo, se generan
lineamientos; se toma en cuenta los aspectos clave y toma de decisiones para su implementacion
y evaluacion. Por otro lado, un elemento clave para la generacion de capacidad operacional es la
creacion de una ventaja competitiva, que puede darse a partir de la implementacion de servicios

innovadores o la diversificacion de las fuentes de financiamiento (SEKN 2006).

Martin Beaumont (2016) presenta su modelo de gestion estratégica, el cual parte del
supuesto que “la sostenibilidad de una organizacion se logra como consecuencia de una gestion
estratégica exitosa orientada al cumplimiento de la misién” (Beaumont, 2016, p. 34). Las
capacidades que una OSFL deberia desarrollar para alcanzar la sostenibilidad se fundamenta en

tres pilares: vision, recursos y operaciones (Ver Figura 10).

4 El valor social “consiste en esencialmente en cambiar para bien la vida de los individuos, mediante la
consecucion de objetivos socialmente deseables (SEKN, 2006, p. 286).

5 El valor economico “consiste en la identificacion de oportunidades, en donde los beneficiarios del valor
creado estan dispuestos a pagar un precio por el que es superior al costo de producirlo, por lo que se genera
riqueza material (SEKN, 2006, p. 286).

30



Figura 10: Modelo de gestion estratégica

Vision:

* Propuesta de valor

» Conocimiento de la
realidad

* Prospectiva

* Gobernanza

Operaciones: Recursos:
* Gestion segun la * Capital Social
estrategia * Movilizacion de
* Gestion del recursos
conocimiento » Comunicacion
* Gestion del talento estratégica

* Gestion financiera * Gestion de riesgos

Adaptado de: Beaumont (2016)

La Vision se entiende como la propuesta de valor de la organizacion a través del
cumplimiento de la mision. Se generara valor social a partir de tres estrategias: ofrecer un bien o
servicio, desarrollo de capacidades locales o incidencia en politicas publicas. Los Recursos
refieren a la capacidad de conseguir apoyo monetario; asi como el soporte de los lideres de la
organizacion para el cumplimiento de la vision. La Operacion es la capacidad de convertir los

recursos recaudados en el bien o servicio final de la organizacion (Beaumont, 2016).

Estos tres ejes deben desarrollarse de forma equilibrada. Como menciona Harold Brown
(citado en Beaumont 2016), es correcto que la Vision exceda ligeramente a los Recursos y a la

Operacion, de modo que las empuje a crecer.

“Los tres pilares constituyen el nicleo de la gestion estratégica, pero, si queremos ser
capaces de transformar recursos en acciones que nos lleven a cumplir nuestros objetivos,
necesitaremos capacidades puntuales para cada uno de ellos” (Beaumont, 2016, p. 43). Por ello,
las capacidades que presentan la vision, los recursos y las operaciones son las siguientes (Ver

Tabla 3):

Tabla 3: Capacidades segiin Beaumont

Pilares Capacidades

e Propuesta de valor: La estrategia de una organizacion consiste en declarar qué
espera lograr y como lo lograrad de modo especifico (SEKN 2006, citado en
Beaumont 2016).

e Conocimiento de la realidad: Conocer la situacion del diagnostico social del

Vision entorno a partir del dialogo entre el ptiblico meta y la organizacion.

e Prospectiva: Se debe generar estrategias que anticipen tendencias y creen las
bases para una mejor posicion de la organizacion en el futuro.
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o Gobernanzas: La gestion de la organizacion debe reflejar los valores y principios
en las actividades que desarrolla.

e Capital social: Son los recursos minimos requeridos para que la organizacion
continuie con sus actividades, asi como sus relaciones ¢ informaciéon que maneja.

e Movilizacion de recursos: La recaudacion de fondos que realiza la organizacion
de las donaciones de personas individuales, organizaciones publicas, empresas y
otras OSFL.

Recursos e Comunicacion estratégica: La recaudacion de fondos y la construccion del
capital social deben apoyarse en herramientas de comunicacion actuales (TIC).
Asi, la reputacion de la organizacion se lograra a partir de logros conseguidos
con los fondos recaudados y la comunicacion de los mismos a través de las TIC.

o La gestion de riesgos: Su funcidn es evitar la pérdida de personas, propiedades,
dinero y reputacion al momento de gestionar la organizacion.

o Gestion del conocimiento: Permite que la organizacion pueda reconocer y
sistematizar el aprendizaje organizacional producto de su trayectoria.

o Gestion financiera: Garantiza que el uso de los recursos recaudados se dirija al
cumplimiento de los objetivos organizacionales.

Operaciones o Gestion del talento: Su funcidn es mantener y atraer al personal que ayude al
cumplimiento de los objetivos organizacionales a través del desarrollo de
capacidades y evaluacion del desempeiio.

o Gestion segln la estrategia: Las estrategias que se formularon en el pilar Vision
deben llevarse a cabo e influenciar en la toma de decisiones organizacionales.

Fuente: Beaumont (2016)

En tal sentido una buena mision, vision o propuesta de valor, se complementara con la

obtencion de recursos y gestion operacional.

Por otro lado, Peter York (2010) presenta la Férmula de la sostenibilidad para
organizaciones sociales, que sugiere comportamientos a seguir para alcanzar la sostenibilidad en

tres capacidades: liderazgo, adaptabilidad y capacidad de los programas (Ver Figura 11).

Figura 11: Férmula de sostenibilidad

Liderazgo Adaptabilidad Capacidad de los
programas

Adaptado de: York (2010)

El liderazgo lo define como “la habilidad de crear y sustentar una vision, inspirar, de
modelar, priorizar, tomar decisiones, de dar una direcciéon e innovar para lograr la mision de la
organizacion” (York, 2010, p.2). El liderazgo en la organizacion se medira por el conocimiento y
la actitud de los miembros de la organizacion acerca de la mision y vision. La motivacion que se
genere, movera a los miembros a cumplir nuevos desafios. Por otro lado, es importante que los

grupos de interés se comprometan con el proceso estratégico de la organizacion. Esto va
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acompafado de la rendicion de cuentas de las actividades realizadas al momento de generar la

estrategia (York, 2010).

La adaptabilidad es “la capacidad de controlar, asesorar, responder y crear retos internos
y externos” (York, 2010, p.2). Se divide en dos variantes: adaptabilidad financiera y adaptabilidad
programatica. La primera se enfoca en la generacion de relaciones a largo plazo con los lideres
comunitarios, los financiadores institucionales y los donantes para la recaudacion de recursos. Por
otro lado, se centra en la evaluacion de tendencias de financiacion a nivel local o regional para
elegir la mejor estrategia. La segunda refiere a la capacidad de evaluacion y las acciones dirigidas

a la eficacia (York, 2010).

La capacidad de los programas es la habilidad de usar los recursos eficiente y eficazmente,
asi como poseer los recursos necesarios para implementar la estrategia. Asi, se debe contar con
instalaciones adecuadas para que los programas se ejecuten eficientemente y se debe ensefar a
los miembros de la organizacion las habilidades y conocimientos necesarios para que puedan

desempeniarse en el puesto asignado (York, 2010).

Los modelos de sostenibilidad para organizaciones sin fines de lucro presentados
comparten similitudes en cuanto a la importancia de los principios organizacionales y la

consecucion de recursos que aseguren la generacion de valor social en el publico beneficiario.

3.1. Importancia de las fuentes de financiamiento
Beaumont (2016) define el concepto de recursos como la capacidad de conseguir apoyo
monetario; asi como el soporte de los lideres de la organizacion para el cumplimiento de la vision.
A continuacioén, se explicardn los medios y fuentes de financiamiento con las que cuentan las

OSFL para alcanzar un nivel éptimo de recursos.

Las necesidades de financiamiento pueden cubrirse desde fondos procedentes de

particulares, administracion ptblica y empresas. (Vernis, et al. 2004).

La obtencion de fondos procedentes de particulares se realiza por medio de tres
modalidades: las cuotas de asociados, donaciones y la venta de elementos de merchandising.
Respecto al primero, las contribuciones provienen como pago por el servicio ofrecido por la
organizacion o aquellas que provienen de la voluntad propia de cada persona. Por otro lado, las
donaciones se obtienen cuando se llevan a cabo eventos de recaudacion de fondos como fiestas y
colectas que se realizan una vez al afio. Por ultimo, algunas asociaciones recurren a la venta de
productos. Esta debe entenderse como una estrategia de captacion de fondos que no estd

relacionada con la mision de la organizacion (Vernis, et al., 2004).
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La financiacion mediante el sector publico se obtiene de subvenciones y contratos. Las
primeras se ofrecen en forma de capital o se destinan a financiar proyectos especificos de la
organizacion. Ademas, las subvenciones, también, pueden destinarse a los clientes para que
puedan acceder al servicio. Por otro lado, los contratos se dan bajo tres modalidades: cesiones de
uso, prestacion de servicios y convenios de colaboracion. En la primera, se da la potestad a las
organizaciones que gestionen espacios publicos para la realizacion de eventos. La prestacion de
servicios refiere a la eleccion de una asociacion para que brinde un servicio en nombre de una
entidad estatal. Por tltimo, los convenios se dan cuando una organizacion brinda un servicio que

el Estado deberia cubrir, pero no esta en capacidad de atender (Vernis, et al., 2004).

Para la captacion de fondos empresariales, las asociaciones deben gestionar,
adecuadamente, su organizacion, pues las oportunidades de crecimiento y el desarrollo de
proyectos bien estructurados atraen a las empresas. Asimismo, el apoyo de los medios de
comunicacion para inculcar valores sociales en la comunidad y las leyes que se aplican en esta
son importantes para captar el interés empresarial. En este sentido, para obtener la colaboracion
empresarial las asociaciones deben “invertir recursos y tiempo” para la formulaciéon de un
proyecto atractivo. Ademas, es importante identificar las actividades de las empresas, de manera
que se busque aquellas que tengan una relacion mas cercana con su mision. En otros casos, tienen
cabida el mecenazgo y el patrocinio, en los cuales la misma empresa busca apoyar a la asociacion.
El mecenazgo es comiun cuando una empresa busca el reconocimiento social al apoyar una
organizacion sin fines de lucro. El patrocinio refiere a la asociacion de una marca con eventos
deportivos, culturales, cientificos o sociales. Cabe mencionar que es muy importante la

colaboracién mutua entre empresa y organizacion social (Vernis, et al., 2004).

Asimismo, Foster, Kim, y Christiansen (2009) en un articulo para Stanford Social
Innovation Review profundizan en el financiamiento en organizaciones no lucrativas, para lo cual
propone modelos en base a las actividades que realizan (Ver Tabla 4). Para la evaluacion de estos,
se debe considerar que los beneficiarios no son los clientes, como si sucede en las organizaciones
lucrativas, sino que existe la propuesta de valor del donante (financiador) y del receptor

(beneficiario).

Tabla 4: Modelos de financiamiento para OSFL

Tipos de financiamiento Modelos

e Conector corazén
Donaciones individuales e Beneficiario constructor

e  Miembro motivador

Financiamiento de individuos o fundaciones e  Gran apostador
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e Proveedor publico
Financiamiento del gobierno e Innovador de politicas

e  Corredor beneficiario

Financiamiento corporativo e Reciclador de recursos

Fabricante de mercado
Financiamiento mixto e Nacionalizador local

Adaptado de Foster, Kim & Christiansen (2009)

En un primer grupo tenemos a aquellos que son financiadas por donaciones individuales:
Conector Corazén, Beneficiario Constructor y el Miembro Motivador. El primero de ellos se
denomina “Conector Corazon”, donde la organizacion se enfoca en las causas que se vinculan
con las preocupaciones existentes de un gran nimero de personas. El modelo de financiamiento
se sostiene principalmente en el alcance de la necesidad a la cual estan dedicados (Foster, et al.,

2009).

La segunda es el “Beneficiario Constructor”, que se enfoca en el reembolso que reciben
por satisfacer a su publico objetivo. La gran mayoria de estos fondos provienen de los honorarios
que los beneficiarios pagan por los servicios que brindan. Adicionalmente, esta construye
relaciones a largo plazo con los beneficiarios, de los cuales recibe donaciones (Foster, et al.,

2009).

El tercero es el “Miembro Motivador”, que refiere a personas pertenecientes a la
organizacion que realizan donaciones monetarias, porque la mision de la asociacion es parte de
su quehacer diario y este se beneficia de sus actividades. En general, se observa en organizaciones

ambientalistas, religiosas o culturales (Foster, et al., 2009).

Luego, el siguiente grupo lo conforma el modelo “Gran Apostador” que recurre a una
sola fuente de financiamiento, o a unas pocas personas o fundaciones. Esto es posible, debido a
que el problema o proyecto realizado puede solo depender de un solo donador y se guia de una
estrategia preestablecida. Este modelo es comun en organizaciones que desarrollan investigacion

médica (Foster, et al., 2009).

En el siguiente grupo, se encuentran las organizaciones sin fines de lucro financiadas por
el gobierno: Proveedor Publico, Innovador de Politicas y Broker Beneficiario. En el primero, las
asociaciones son subcontratadas por el mismo Estado o reciben un nuevo financiamiento
destinado a la satisfaccion de los servicios primarios: vivienda, servicios humanos y educacion.
El segundo modelo promueve que las donaciones estatales no se limiten a los programas
existentes, sino que apoyen en los métodos que ellos utilizan. Esto se lograra solo si las
organizaciones presentan sus propuestas como mas atractivas y efectivas que los programas

existentes. En el ultimo modelo, las organizaciones sin fines de lucro que ofrecen el mismo
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servicio compiten para recibir financiamiento del Estado; a la vez que, el beneficiario es libre de

elegir de qué asociacion desea recibir el servicio (Foster, et al., 2009).

Las organizaciones que obtienen sus recursos por financiamiento corporativo siguen el
modelo “Reciclador de recursos”. En este modelo se recurre a las donaciones en especie de
individuos o empresas de alimentos, agricultura, medicina y nutricion. Lo recaudado es donado a
sus beneficiarios. Si bien esto representa su mayor fuente de ingresos, deben recaudar fondos para

cubrir sus costos operativos (Foster, et al., 2009).

El Gltimo grupo estd conformado por organizaciones que pueden recibir donaciones
estatales, empresariales o de otras asociaciones: ‘“Fabricante de mercado” y “Nacionalizador
local”. El primero se observa en asociaciones de salud y tratamiento de enfermedades, y cuidado
ambiental. Estas reciben donaciones o comisiones por la actividad que realizan, que forman parte
de su fuente de ingresos. En el segundo modelo las organizaciones obtienen efectivo de las
donaciones locales (individuales o corporativas). Se observa en organizaciones que atienden
necesidades que el Estado no puede atender como la educacion de nifios pobres (Foster, et al.,

2009).

Las distintas alternativas proveen oportunidades para la generacion de ingresos en las
organizaciones sin fines de lucro. Por otro lado, los ingresos recibidos compensan los costos

operacionales derivados de la misma actividad que realizan (Foster, et al., 2009).

Segiin lo presentado, las organizaciones sociales cuentan con diferentes fuentes de
financiamiento. Es por ello que los esfuerzos organizacionales también deben estar orientados a

la obtencion de fondos que permitan cubrir las necesidades de financiamiento.

3.2. Desafios y determinantes de la sostenibilidad

La consecucioén de fondos, al ser una actividad clave en las organizaciones sociales,
implica una serie de retos que debe afrontar. En tal sentido los autores Sontag-Padilla, Staplefoote
y Gonzalez (2012) describen cuatro desafios que afrontan las organizaciones no lucrativas: riesgo
de dependencia de fuentes y flujos externos de financiamiento, creacion de una marca para la
organizacion sin fines de lucro, presion de las expectativas externas de las alianzas y de las

expectativas de valor y rendicion de cuentas; y compromiso de la comunidad y liderazgo.

Respecto al primero, las organizaciones sin fines de lucro reciben financiamiento en
forma de donaciones de distintas entidades: empresas, el Gobierno, y personas naturales. A fin de
manejar de manera efectiva la recaudacion de fondos, se debe desarrollar prioritariamente, un
plan coherente de financiamiento. Para ello, los autores proponen los siguientes pasos a seguir: a)

determinar una meta razonable de dinero a seguir, b) Evaluar los recursos de recaudacion de
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fondos mas relevantes de su organizacion, ¢) Crear una estrategia que utilice estos recursos para
llegar mas eficazmente a las fuentes potenciales de donaciones, d) Escribir su estrategia en un
documento corto y facil de entender para que todos vayan acorde al plan (Sontag-Padilla, et al.,

2012)

Ademas del plan, se deben incorporar novedosas técnicas de recaudacion y establecer
relaciones a largo plazo con los contribuyentes, ya que esperan ver el impacto que han tenido sus
donaciones; para ello se debe proporcionar la informaciéon de manera clara y consistente,
manteniendo en todo momento lineas de comunicacion abiertas que permitan el fortalecimiento

de la confianza y credibilidad (Sontag-Padilla, et al., 2012).

El segundo desafio estudiado se relaciona con la “marca” de la organizacion sin fines de
lucro. Para estas entidades, el marketing resulta una herramienta que contribuye en la obtencion
de recursos y que ayuda a promover sus actividades. Para ello, se debe desarrollar un plan de
marketing en base a la mision, que lo distinga a la entidad de las demas organizaciones sin fines

de lucro (Sontag-Padilla, et al., 2012).

El tercero hace referencia a las expectativas que poseen los colaboradores externos. En
estos tiempos donde los recursos econdmicos son escasos y la competitividad incrementa, el
construir relaciones de alto impacto se torna fundamental para contrarrestar la competencia. Del
mismo modo, mediante las alianzas se puede alcanzar una mejor estructura de financiamiento, ya
sea por eficiencia en costos o mediante el aseguramiento de provision de recursos en tiempos
criticos. Estos vinculos repercutiran en mejoras del servicio a los beneficiarios (Sontag-Padilla,

et al., 2012).

El cuarto desafio corresponde a las expectativas de valor generado y la rendicion de
cuentas a los donadores. En este proceso se consolida la confianza del contribuyente y se busca
asegurar las proximas donaciones. A fin de obtener el mejor resultado, se debe utilizar un
programa de evaluacion que demuestre el valor logrado. Los autores recurren a Bell et al. (2010)
para presentar un modelo de evaluacion dual de la sostenibilidad en organizaciones sin fines de
lucro: la rentabilidad financiera, y el impacto de la mision de los programas y servicios ofrecidos
actualmente. La rentabilidad se basa en los costos directos del programa, un porcentaje de costos
comunes o compartidos y un porcentaje de los costes administrativos. No obstante, en cuanto al
segundo, no es posible determinar con claridad qué actividad genera mayor valor. Se proponen
sietes criterios para medir el impacto relativo: (1) alineamiento con la mision, (2) excelencia en
la ejecucion, (3) escala o volumen, (4) profundidad, (5) qué brecha cubre, (6) construccion de
comunidad y (7) apalancamiento (2010). Los resultados obtenidos deben ser presentados

anualmente (Sontag-Padilla, et al., 2012).
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Por ultimo, para llevar a cabo todo lo mencionado, es importante mantener el compromiso
con la comunidad atendida (Sontag-Padilla, et al., 2012); de lo contrario todo esfuerzo por generar

valor no logrard los resultados deseados.

Asi como se presentan diferentes desafios que influyen en las organizaciones sin fines de
lucro, Jennifer Castafieda (2012) establece los siguientes determinantes de la sostenibilidad en

organizaciones sociales:

El marco institucional, el entorno econdmico, la planeacion de sus procesos de
financiamiento, la formalizacion de las relaciones de colaboracion, la comunicacion con
la sociedad y las instituciones donantes, la disponibilidad de recursos suficientes para los
gastos de administracion y operacion, la administracion del voluntariado y la realizacion
de evaluaciones de impacto que relacionen el uso de recursos con el cumplimiento de la

mision de la organizacion (Castafieda, 2012, pp. 73-74).

Los desafios y determinantes de la sostenibilidad son conceptos que las organizaciones
sin fines de lucro deben considerar y analizar para cumplir con su vision. Asimismo, como se
presentd existen modelos para garantizar la sostenibilidad organizacional y la consecucion de
recursos. Al respecto, se puede concluir que “la sostenibilidad de una organizacion se logra como
consecuencia de una gestion estratégica exitosa orientada al cumplimiento de la mision”

(Beaumont, 2016, p.34).
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CAPITULO I1l: MARCO CONTEXTUAL

Para poder entender mejor los pilares que fundamentan la pedagogia hospitalaria sera
necesario explicar el contexto internacional, la historia que propicid su surgimiento en Europa y
su desarrollo en el contexto Latinoamericano. Asimismo, se ahondara en el contexto peruano, la

labor del Estado y las organizaciones sin fines de lucro en pedagogia hospitalaria.

1. Pedagogia Hospitalaria a nivel internacional:

Los inicios de la pedagogia hospitalaria datan a finales de la Segunda Guerra Mundial.
Esta disciplina surgio del trabajo de pediatras y psicologos que observaron en los nifios los efectos
del alejamiento de sus padres y del espacio escolar tras permanecer internados, incluso con cortos

periodos (Polaino-Lorente & Lizasoain, 1992).

Posteriormente, en el afio de 1961 se funda en Inglaterra la National Association for the
Welfare of Children in Hospital (NAWCH), que tiene como finalidad el cuidado de todas las
nifias y los nifios hospitalizados. Esta institucion envio en 1984 una carta sobre los derechos de
los niflos hospitalizados al Parlamento Europeo, la cual se aprobd dos afos después (Teijeiro,
2008). Dentro de los diez derechos pronunciados, son dos los que resaltan por los cambios que
lograrian en la sociedad. Primero, el nifio debe ser hospitalizado en un ambiente donde solo
permanezcan nifios. Segundo, es fundamental que el nifio reciba formacion académica durante su
hospitalizacion siempre y cuando esta actividad no perjudique el bienestar y el tratamiento del

paciente pediatrico (Teijeiro, 2008).

De igual manera, en 1988, se fundo la Asociacion Europea de pedagogos hospitalarios,
la cual tiene como pilares el desarrollo e investigacion de la pedagogia hospitalaria en los paises
europeos; y promover la union de todas las organizaciones europeas que velen por la educacion

de nifos en hospitales (Polaino-Lorente & Lizasoain, 1992).

Dentro de la evolucion de la pedagogia hospitalaria en Europa, es importante resaltar el
caso de Espafia, puesto que “segun Guillén y Mejia (2002), la primera referencia legislativa en el
establecimiento de la actuacion educativa en los hospitales sucede en este pais en el afio 1982
(Cardone & Monsalve, 2010, p. 22). Se fund6 la Ley 13/1982 de abril, sobre la Integracion Social
de los Minusvalidos (LISMI), en la cual el articulo 29 establece que tanto hospitales publicos
como privados deben poseer un area de ensefianza; de manera que alumnos en edad escolar no
dejen de lado su proceso de aprendizaje (Administracion Federal de Servicios Educativos en el

Distrito Federal [AFSEDF], 2009).

De esta manera, la Carta Europea de los Derechos de los Nifios Hospitalizados y la

Asociacion Europea de Pedagogos Hospitalarios en Europa permitieron que “la educacion
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hospitalaria se encuentra normada por una serie de leyes y las responsabilidades administrativas
se comparten entre dos ministerios europeos: el de Educacion y el de Salud” (AFSEDF, 2009, p.

16).

En Latinoamérica, la pedagogia hospitalaria no ha podido incorporarse paralelamente en
todos los paises, causado esencialmente por las deficiencias de gobierno, asi como diferencias
econdmicas y sociales. Esto influye, negativamente, en el contexto educativo de los nifios y

adolescentes a lo largo de la region.

A pesar de ello, en particular, Chile ha establecido las bases de la pedagogia hospitalaria
a partir de la ley 19,284 (1994) sobre la “Plena Integracion Social de las Personas con
Discapacidad”. En su articulo 31 menciona que todo nifio hospitalizado por mas de tres meses
recibird atencion escolar por parte del Ministerio de Educacion, con la finalidad que no retrase
sus estudios. Esta legislacion, dio origen a que organizaciones e instituciones de la sociedad civil
formen la Corporacion para el Desarrollo de Aulas Hospitalarias (CEDAUH), con la finalidad de
fomentar el derecho de la educacion del paciente en edad escolar a través de las herramientas que
brinda la pedagogia hospitalaria. Asimismo, en el 2002, el Ministerio de Educacion (MINEDUC),
reconocié la existencia oficial de la Escuela Hospitalaria 1913 Casabierta Coaniquem,
(Corporacion de Ayuda al Nifio Quemado). A partir de ello, cuenta con 26 escuelas hospitalarias,
14 en la capital Santiago y 12 en regiones, en los cuales se brinda apoyo educacional y emocional

a ninos hospitalizados por quemaduras (AFSEDF, 2009).

Por otro lado, en menor medida, México y Argentina han desarrollado un marco
institucional que apoya la pedagogia hospitalaria. En México, la Ley General de Educacion,
sefala que aquellos que hayan abandonado la educacion regular, recibirdn servicios educativos a
cargo de las autoridades estatales. Asi, a partir del afio 2005, La Secretaria de Educacion Publica
(SEP) y la Secretaria de Salud (SALUD) implementaron el programa “Sigamos aprendiendo en
el hospital” para evitar el retraso educacional en el paciente hospitalizado en 47 hospitales a nivel
nacional. En Argentina, la Ley No. 9336 establece que el Poder Ejecutivo de cada Provincia debe
implementar el servicio de Aulas Hospitalarias y Servicios Educativos Domiciliarios para nifios
que por impedimento fisico u hospitalizacion se ve forzado a abandonar la escuela (Parlamento

Latino, 2014).

En este contexto, en el cual son pocos los paises que institucionalizan la educacion
hospitalaria, se fundo6 la Red Latinoamericana y del Caribe por el derecho a la educacion de nifios,
nifias y jovenes hospitalizados o en situacion de enfermedad (REDLACEH) en el afio 2007. Esta

es una organizacion sin fines de lucro que busca “establecer el derecho a la educacion de los nifios
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hospitalizados o en tratamiento ambulatorio apropiada a sus necesidades individuales en un

ambiente adaptado” (REDLACEH, 2017).

A la labor de la REDLACEH se unieron organizaciones sin fines de lucro con éxito en

sus paises de origen.

Por ejemplo, en Chile, se han desarrollado iniciativas privadas sin fines de lucro como
Aula Hospitalaria Talca, Corporacion de Ayuda al Nifio Enfermo de Cancer (CANEC) y
Fundacion Educacional Carolina Labra Riquelme que imparten la pedagogia hospitalaria en las
Aulas de su jurisdiccion que abarcan desde uno a mas hospitales. En Argentina, “Semillas del
corazon por los derechos educativos del nifio enfermo” ha desarrollado y sensibilizado la labor
de la pedagogia hospitalaria, asi como, la formacion del pedagogo hospitalario en su pais desde
el ano 2004. En Brasil, “El Instituto Escuela Hospitalaria y Atenciéon Domiciliaria Nifio Vivo”,
ha adaptado el aprendizaje de los nifios hospitalizados a la curricula escolar del pais. En
Venezuela, se fundo Aula de los Suefios que desarrolla vias para el desarrollo de ensefianza
hospitalaria en su pais. Finalmente, en el Peru, se han desarrollado dos iniciativas: Fundacion
Telefonica Peru Aulas Educativas en Hospitales, que brinda pedagogia hospitalaria en 11
establecimientos de salud en Lima y provincias; y Aprendo Contigo, organizacion que adapta la
curricula escolar no solo a las aulas hospitalarias, sino a la realidad social del Peru, pues a estos
espacios acuden nifios de todo el pais que cuentan con distinto nivel de instruccion (AFSEDF,

2009).

Gracias al apoyo conjunto de estos, el 15 de mayo del 2015, se aprobo la Ley Marco de
Pedagogia Hospitalario en América Latina y el Caribe (Ver Anexo F). Como resume Tomas
Arredondo, El primer articulo exige entregar atencién educativa y continuidad del proceso
educativo a todos los Ministerios o Secretarias de educacion de la region. El segundo articulo
exige la escolarizacion para aquel nifio que no esté escolarizado y llegue a recibir educacion a un
aula hospitalaria. El tercer articulo mandata a los hospitales a implementar una escuela

hospitalaria (Tomas Arredondo, comunicacion personal, 2 de diciembre del 2017).
Se profundizara en la labor de las organizaciones peruanas en el siguiente apartado.

2. Contexto del sector de la Pedagogia Hospitalaria en el Peru:
En el Peru se puede identificar cuatro actores, directamente relacionados con la

pedagogia hospitalaria: el Ministerio de Educacion (MINEDU), Aula Fundacion Telefonica
(AFTH), la Compaiia y Aprendo Contigo (AC).

Respecto al MINEDU, a inicios del 2017, se aprobé el plan piloto “Servicio Educativo

Hospitalario” en el Hospital Hipolito Unanue de Tacna, el cual se define de la siguiente manera:
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Somos un nuevo servicio de atencion educativa en el ambito hospitalario, buscamos
brindar acompafiamiento a los procesos de aprendizaje a estudiantes en situacion de
hospitalizacion y/o tratamiento ambulatorio que se encuentren dentro de las diferentes
modalidades de la educacion basica (Educacion Basica Alternativa y Educacion Basica

Especial) (MINEDU, 2017)

El presente piloto se plantea dentro de un marco normativo internacional y nacional (Ver

Tabla 5)

Tabla 5: Marco Normativo del Servicio Educativo Hospitalario

Marco Normativo

Internacional Nacional
e Convencion sobre los derechos humanos e Constitucion Politica del Pert, 1993
e Proyecto Educativo Nacional, 2007
e Ley Marco de Pedagogia Hospitalaria para e Ley General de Educacion N 28044 y su
América Latina y el Caribe (Parlatino, 2015) reglamento

e Ley de la Persona con Discapacidad N 29973

e Ley que aprueba el nuevo codigo de los nifios
y adolescentes N27337

e Resolucion Ministerial 627 N 2016-Minedu

Fuente: MINEDU (2017)

Dentro de las aulas hospitalarias se atenderan las necesidades educativas y sociales de los
nifios, se ofrecera apoyo pedagogico y el nifio podra reincorporarse a la escuela. Asimismo, se
brindara un soporte socioemocional en las tutorias brindadas, un trabajo coordinado con los

parientes de los niflos y la inclusion de nuevas tecnologias (MINEDU, 2017)

En abril del 2017, se emitid la Resolucion Ministerial N 241-2017 MINEDU del Modelo
de Servicio Educativo Hospitalario (Ver Anexo G) con la finalidad de “contribuir a que los
estudiantes pacientes en situacion de hospitalizacion y/o tratamiento ambulatorio permanezcan
en el sistema educativo, mediante el desarrollo de actividades pedagdgicas garantizando sus
aprendizajes, la igualdad de oportunidades y el respeto al derecho de la educacion” (R.M. 241,
2017, p. 6). Sin embargo, atin no se ha desarrollado la norma técnica para su implementacion

concreta a nivel nacional en colaboracion con los Gobiernos regionales.

Por su parte, Aula Fundacion Telefonica (AFTH) cuenta con profesores y pedagogos
encargados de impartir una propuesta educativa adaptada a las aulas hospitalarias, donde nifios y
adolescentes, entre 4 y 18 afios, son educados para desarrollar sus competencias digitales. Debido
a su tarea realizada en 13 aulas hospitalarias de 11 hospitales de Lima (Hogar Clinica San Juan
de Dios, Hospital Cayetano Heredia, Hospital General Maria Auxiliadora, Instituto de

Enfermedades Neoplésicas e Instituto de Salud del Nifio) y provincias (Hogar Clinica San Juan
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de Dios, en Arequipa, Chiclayo y Cusco; Hospital Belén en Trujillo, Hospital el Carmen en
Huancayo y Hospital Regional de Loreto) ha recibido el Premio a la Creatividad Empresarial
2008 y el reconocimiento de la Direccion de Educacion Basica Especial (DIGEBE) como

iniciativa inclusiva. (AFTH, 2017).

Finalmente, la Compaiiia es el actor mas reciente en el sector pedagogia hospitalaria en
el Pert. Esta organizacion “tiene como objetivo central brindar acompafiamiento educativo a la
persona hospitalizada, con el fin de contribuir al ejercicio fundamental del derecho de todo
ciudadano a la educacion” (La Compania, 2017). La organizacion tiene sus actividades en un aula
hospitalaria del Instituto Nacional del Nifio (INSN) y cuenta con el apoyo de 60 voluntarios (La
Compaiiia, 2017).

3. Asociacion Aprendo Contigo

Aprendo Contigo es una organizacion sin fines de lucro que imparte la pedagogia
hospitalaria para nifios hospitalizados desde hace 17 afios: “es un programa educativo-recreativo
que lleva la escuela a los nifios que ven impedida su escolarizacion por motivos de salud”
(Aprendo Contigo, 2017). Aprendo Contigo cumple un rol fundamental en la atencion de los
derechos fundamentales de la educacion y la salud del nifio a partir de una metodologia operativa,

normalizadora, personalizada, socializadora, flexible y participativa (Aprendo Contigo, 2017).

La organizacién desarrolla sus actividades administrativas en una oficina en Miraflores,
en la cual, gestiona la adquisicion de donaciones econdmicas y bienes; y sus actividades de campo

en el Hospital del Nifio (INSN) e Instituto Nacional de Enfermedades Neoplasicas (INEN).

Respecto a su actividad en los hospitales, Aprendo Contigo realiza sus funciones en el
séptimo piso del INEN y en todo el Hospital del Nifio, en los cuales imparte educacion a nifios y
adolescentes, entre 3 y 18 afios, con el apoyo de las coordinadoras de aula y los 250 voluntarios.
Anualmente, atienden 2421 nifios en promedio; es decir, del total de 200,000 nifios que requieren
de educacion mientras se encuentran hospitalizados, atiende al 1.2% de niflos y adolescentes

hospitalizados.

La organizacion, para cumplir sus metas, se constituye a partir de la siguiente estructura

(Ver Figura 12).
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Figura 12: Organigrama de Aprendo Contigo

« Asamblea General: Organo Supremo constituido por la integridad
de los asociados habiles

» Consejo Directivo: Dirige y supervisa la marcha de la
asociacion

» Comité Ejecutivo: Supervisa y toma decisiones sobre
el desarrollo del programa. Reporta al Consejo Directivo

» Coordinadoras de Aula: Supervisan el
material y trabajo de su aula. Reportan al
Comité Ejecutivo

« Psicopedagogo: Brinda soporte emocional a
los asistentes educativos, sugiere
herramientas para mejorar el trabajo diario
con los nifios

+ Coordinadora de Turno:
Supervisan el trabajo de los
asistentes educativos de su turno.
Reportan a las Coordinadoras de

Aula
* Asistente educativo:
Atienden a los nifios que son
asignados por su

supervisorr. Reportan a su
coordinadora de turno

Fuente: Aprendo Contigo (2017)

Las areas directivas estan conformadas por la Asamblea General, Consejo Directivo y
Comité Ejecutivo. Este ultimo esta integrado por Pamela Vargas (Coordinadora General), Yvette
Muiioz (Coordinadora de Imagen y Recursos), Carmen Esquivel (Coordinadora Pedagogica),
Marife Chocano (Tesorera) y Diana Garcia (Coordinadora del Area Socio Emocional). En las
areas operativas se tiene a las Coordinadoras de Aula; asi como a las Coordinadoras de Turno,
psicologos, psicopedagogos y voluntarios® (Aprendo Contigo, 2015). Se debe destacar la labor de
las Coordinadoras de Aula, pues se encargan de la coordinacidn y control de las actividades y el

cuidado del material en las aulas hospitalarias (De la Iglesia, Forteza & Verger, 2014).

Segun el estudio de la organizacion realizado por De la Iglesia, et al. (2014), el perfil del
voluntario es del sexo femenino; edad aproximada de 44 afios, formacidn universitaria, y como
minimo un afio de actividad como voluntaria en el INEN. Por un lado, se observa una
desproporcionalidad en la divisiéon de voluntarios por lugar de asistencia: aproximadamente, el
22.1 % tiene una permanencia de mas de 6 afios de los cuales el 90% pertenece al INEN y el 10%
al INSN. Por otro, en general el 100% de esta poblacion son mujeres, pues ningun representante

del sexo masculino ha permanecido en Aprendo Contigo por mas de 4 afios (2014). Asimismo,

® Para fines practicos se denominara a los asistentes educativos como voluntarios. Ambos términos hacen
referencia a lo mismo.
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los voluntarios mas jovenes, buscan cumplir cierta cantidad de horas y obtener el certificado de

Aprendo Contigo para convalidar sus horas practicas que la universidad les exige.

Otro punto importante al momento de describir al voluntariado es el sistema de rotaciones
que aplica la organizacion con la finalidad de evitar el apego emocional del voluntario con los
pacientes. Por otro lado, la organizacion deja fuera los egos, pues Aprendo Contigo transmite la
misma cultura, tanto en el INEN como en el INSN, en los cuales son reconocidos por los nifios y
adolescentes como las “profesoras del mandil verde” y por sus nombres personales. Para brindar
el servicio deseado es importante el acompafiamiento inicial que reciben los nuevos voluntarios
y la formacién permanente en las capacitaciones que se realizan mensualmente (De la Iglesia, et

al.,, 2014).

Por ultimo, el material de ensefianza, a pesar de la escasez de recursos, es variado y se
comparte en igualdad de condiciones en ambos hospitales. Asimismo, este es adaptado a la malla
curricular que impone el Ministerio de Educacion (MINEDU) y a las necesidades educativas de
los nifios y adolescentes atendidos. “El material que utilizan lo tienen clasificado segun criterio
de edad / etapa educativa, lo que permite que las voluntarias puedan aportar material extra a los

nifios si lo solicitan” (De la Iglesia, et al., 2014).

Aprendo Contigo ha obtenido reconocimiento de parte del Ministerio de Salud en febrero
de 2016. En esa ocasion se resalto la labor que viene realizando con los nifios pacientes con cancer
y sus familiares directos. Asimismo, el Ministerio de Educacion en el “I Encuentro Internacional
de Pedagogia Hospitalaria” destacd su metodologia de ensefianza en los hospitales, por lo cual
mediante una resolucion ministerial, solicitd el modelo pedagogico y de gestion de Aprendo
Contigo como punto de partida para la tarea de educar a nifios hospitalizados alrededor del Pert

(Aprendo Contigo 2016).

En el Per, si bien el aporte de Aprendo Contigo es importante en la educacion de nifios
y adolescentes hospitalizados, solo tiene un alcance de 2421 nifios atendidos en promedio por
afio; es decir, del total de 200,000 nifos que requieren de educacién mientras se encuentran
hospitalizados, atiende al 1.2% de nifios. Por otro lado, el Estado con el “Servicio Educativo
Hospitalario” recién aprobado, no ha permitido un avance conjunto entre las organizaciones sin

fines de lucro y las entidades publicas para el desarrollo de la pedagogia hospitalaria en el pais.
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CAPITULO IV: MARCO METODOLOGICO

Luego de estudiar la situacion del sector de pedagogia hospitalaria en el pais y los
problemas que afronta la organizacion Aprendo Contigo, asi como las teorias sobre el analisis
estratégico y sostenibilidad en OSFL; en este capitulo se detallara la metodologia que se utilizara

para desarrollar los objetivos de investigacion.

1. Alcance de la investigacion

El alcance permite determinar hasta qué punto deberia llegar el estudio (Pasco & Ponce,
2015). La presente investigacion tiene un alcance exploratorio, el cual hace referencia a un tema
poco estudiado y que no se ha abordado antes y/o se tienen dudas al respecto; y descriptivo, que
tiene como propoésito especificar las caracteristicas y propiedades del fendémeno que se analizara

(Hernandez, Fernandez & Baptista, 2010).

El alcance es exploratorio, debido a que la pedagogia hospitalaria es una disciplina
relativamente nueva en el Pert y son escasos los estudios académicos sobre este tema. También
es de alcance descriptivo, ya que se analizara el ambiente interno y externo de la organizacion
con el objetivo de determinar aquellos problemas estratégicos que influyen en la sostenibilidad

de AC.

2. Disefio metodoldgico

Para llevar a cabo los objetivos de investigacion se tiene que estudiar determinadas
variables internas y externas de la organizacion. Por ello, se opto por aplicar un enfoque mixto,
ya que consiste en “la integracion sistematica de los métodos cuantitativo y cualitativo en un solo
estudio con el fin de obtener una fotografia mas completa del fenomeno” (Hernandez et al., 2010,
p. 546). De esta manera, se pretende que las variables sean estudiadas bajo una perspectiva

integral.

En relacion a la investigacion académica, se ha determinado que es del tipo estudio de
caso ya que se “busca comprender detalladamente el funcionamiento de una organizacion
representativa de un determinado sector empresarial, piblico o social” (Pasco & Ponce, 2015, p.
47). Por otro lado, “el investigador estudia en profundidad un nimero limitado de casos
especificos (en ocasiones, un solo caso) que le ayuden a comprender un fenémeno mas amplio”
(Pasco & Ponce, 2015, p. 47). Por esta razon, al analizar el contexto y estudiar la gestion de
Aprendo Contigo, se puede conseguir una aproximacion a los problemas estratégicos que influyen

en la sostenibilidad de organizaciones sin fines de lucro de las caracteristicas de AC.

La investigacion esta sujeta a una duracion aproximada de doce meses. El horizonte

temporal es de corte transversal; ya que “estos estudios solamente proporcionan informacién de
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la organizacion correspondiente al momento en que fueron realizados” (Pasco & Ponce, 2015,
p-49). En tal sentido solo se recolectara informacion sobre las variables determinadas durante el
afio 2017. Sin embargo, es necesario sefialar que se emplearan Informes Anuales, y todo tipo de
documentacion institucional de los afios 2014, 2015 y 2016 como herramientas de apoyo para

analizar las variables y/o factores relevantes en el desempefio de AC.

3. Secuencia metodoldgica

En esta seccion se detallaran los pasos realizados para conseguir los objetivos de
investigacion. Se determinaron tres etapas principales: planteamiento del problema, construccion
del marco analitico y desarrollo del planeamiento estratégico. A continuacion, se explicara cada

uno de ellos.

3.1. Planteamiento del problema de investigacion:
Para esta etapa se llevo a cabo una primera reunion con dos de los miembros del Comité
Ejecutivo de AC: Yvette Mufoz, Coordinadora de Recursos e Imagen, y Pamela Vargas,

Coordinadora General. Se obtuvo respaldo y se firmé el Acuerdo de Confidencialidad.

En este acercamiento inicial se conocio acerca de la gestion del programa, los problemas
y los principales actores relacionados con Aprendo Contigo. Posterior a ello, se recurrio a distintas
fuentes secundarias para entender el concepto de pedagogia hospitalaria y conocer acerca de los

desafios que afrontan las organizaciones sin fines de lucro.

3.2.  Construccion del marco analitico:
El marco analitico se construy6 con la finalidad de identificar las variables relevantes para

el desarrollo del diagnostico en organizaciones sin fines de lucro.

Para la construccion del marco analitico se recurrid a fuentes secundarias como libros,
revistas académicas, publicaciones virtuales, entre otros. Adicionalmente, se concretaron tres
entrevistas semiestructuradas con expertos en gestion social seglin la guia de preguntas propuestas

(Ver Anexo H).

La primera entrevista se realizo el 27 de setiembre del 2017 con Martin Beaumont, cuyo
libro denominado “Gestion Social: Estrategia y creacion de valor social” fue empleado para
determinar las variables internas e indicadores que se usaran para la investigacion. En esta reunion
se detalld con mayor profundidad el significado de cada variable al igual que los indicadores que

se estan proponiendo.

La segunda entrevista semiestructurada se realizo el 13 de octubre con Julio Gamero; ex

Coordinador de la mencion Gestion Social de la FGAD-PUCP. Esta reunion sirvio para validar
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tanto las variables como los indicadores propuestos; ademas fue de gran utilidad puesto que

sugiri6 replantear el enfoque de una de las variables de investigacion.

Finalmente, se concreté una reunion con William Campbell; experto en gestion social,
que permitié validar las variables relevantes que se emplearon para realizar el diagnostico de la

organizacion.

Tras haber concretado estas tres reuniones con expertos y haber recibido sus

recomendaciones se elaboro el marco analitico.

3.3. Desarrollo del planeamiento estratégico:

El proceso de planificacion estratégica se guié del modelo “El Ciclo de Cambio
Estratégico” de Bryson (2004), debido a que se aplica especificamente para el analisis en todo
tipo de organizaciones sin fines de lucro (Ver figura 13). Ademas, este modelo estructura la
planificacion estratégica de forma mas detallada que las demas teorias presentadas en el marco

tedrico.

El autor propone diez pasos que finalizan con la implementacion y evaluacion de la
estrategia formulada, sin embargo, para la investigacion solo se abarcara ocho de ellos debido a
que el tercer objetivo especifico culmina con la generacion de una propuesta estratégica.
Asimismo, cabe resaltar, que el proceso de planeamiento estratégico no necesariamente comienza
por los pasos establecidos, sino que el orden de los mismos dependera de la situacién de cada

organizacién (Bryson, 2004).

Luego, de alinear las expectativas entre los investigadores y las lideres de Aprendo
Contigo y concluir que la investigacion generaria valor para la organizacidn, se procedid al

desarrollo del planeamiento estratégico.

Primero se realizé el analisis externo, para lo cual se revisaron fuentes secundarias y se

realizaron entrevistas a profundidad.

Este proceso inici6 con la entrevista a uno de los principales donadores de la organizacion,
Moisés Ackerman (Ver Anexo I). Posteriormente, se tuvo una reunién con Lily Trefogli (Ver
Anexo J), Coordinadora de Servicios de Educacion Basica Especial de la Direccion de Educacion
Bésica Especial (DEBE) del Ministerio de Educacion (MINEDU). Esta Direccion dirige el Plan
Piloto Servicio Educativo Hospitalario en el Pert, por lo cual se pudo obtener informacion de las

leyes que regulan actualmente el sector de la pedagogia hospitalaria.

Asimismo, se acordo una entrevista con William Campbell (Ver Anexo K), experto en
captacion de fondos en organizaciones sin fines de lucro. La informacion que se obtuvo fue

respecto al mercado de donaciones en el Pert.
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Por ultimo, se entrevistd a Tomas Arredondo (Ver Anexo L), Coordinador de Escuelas y
Aulas Hospitalarias del Ministerio de Educacion de Chile y miembro de la REDLACEH. La
entrevista tuvo la finalidad de conocer a profundidad el sector pedagogia hospitalaria a nivel

latinoamericano y local.

Segundo, para el andlisis interno, se revisé en primera instancia distintas fuentes
primarias. Posterior a ello, se llevd a cabo una encuesta a todo el personal administrativo que
conforma AC (Ver Anexo M). En total, fueron 11 miembros a los que se encuesto: 1 Tesorera, 2
Coordinadoras pedagogicas, 2 psicopedagogos, 2 Coordinadoras administrativas, 1 secretaria, 1

contadora y 1 auxiliar administrativa.

Luego se acordd tener cuatro entrevistas semiestructuradas (Ver Anexo N): dos a
miembros del Consejo Directivo (dirige la marcha del programa) y dos a miembros del Comité
Ejecutivo (supervisa y tomas decisiones para el optimo funcionamiento del programa). Las
entrevistas iniciales se realizaron a Carla Cavassa y Marisol Labarthe de Stiglich, mientras que
las dos restantes fueron hechas a la Coordinadora General, Pamela Vargas, y a la Coordinadora

de Recursos e Imagen, Yvette Mufioz.

Posteriormente, se desarrollaron tres focus group con los voluntarios de ambos hospitales
segun una guia de preguntas (Ver Anexo O). Los dos primeros se llevaron a cabo en el Instituto
Nacional del Nifio (INSN) y el tercero en el Instituto de Enfermedades Neoplasicas (INEN). La
participacion promedio fue de 8 voluntarios por focus. Si bien el INEN y el INSN cuentan con
una asistencia promedio anual de 130 y 120 voluntarios, respectivamente, la poblacion del
primero presenta un grado de permanencia mayor, 6 afios, en comparacion al segundo, 2 a 4 afios
(De la Iglesia, et al., 2014). Adicionalmente, el grupo de voluntarios del INSN es mds variable,
ya que en este hospital se concentran la mayoria de Asistentes Educativos que realizan précticas
pre profesionales o forman parte del voluntariado corporativo, los cuales presentan un grado de
rotacion mayor. Es por esta razon que se desarrolld un focus group adicional en el INSN que
pudiera representar su variabilidad. Los dos focus group se llevaron a cabo en horarios y dias
distintos, pues se solicitd a la Coordinadora General que se brinde acceso a los turnos en los cuales

los voluntarios tuvieran caracteristicas heterogéneas.

Asimismo, se efectuaron dos nuevas entrevistas con las Coordinadoras del Comité
Ejecutivo (Ver Anexo P). La primera dirigida a Pamela Vargas para obtener informacion sobre

las operaciones de la organizacion; y otra a Yvette Mufioz sobre los recursos del programa.
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El tercer paso consistioé en el analisis de los stakeholders, para lo cual, se elaboré un
mapeo de los grupos de interés que influyen en el entorno de AC, clasificandolos como internos
y externos. Luego, se recopilaron los mandatos y expectativas de cada grupo de interés; es decir,
las restricciones, obligaciones legales y requerimientos a las que AC esta sujeto. Se recurrio a
informacién secundaria, tales como convenios institucionales, leyes y ordenanzas ministeriales
que influyen directamente en la gestion de la organizacion. (Ver Anexo Q). Por ultimo, se empled
la matriz de poder vs interés de Ackerman y Eden (2011) para identificar a los principales

stakeholders que deben ser considerados en la toma de decisiones.

En el cuarto paso, para concluir el diagnéstico se utilizd el octdgono organizacional,
debido a que evalia sistematicamente las capacidades de una OSFL en funcién de cuatros
aspectos: Base organizacional, Actividades, Capacidad y Relaciones (ASDI, 2003). Es importante
senalar que las variables de investigacion son abordadas por los indicadores de medicion de esta
herramienta. Los resultados del octagono fueron presentados en una tabla con los puntajes
asignados del uno al siete y complementaron la elaboracion de la matriz EFI. Por otro lado, para
sintetizar el analisis externo se recurrio al uso de la matriz EFE. Finalmente, todo el diagndstico

organizacional de Aprendo Contigo fue presentado en un FODA.

En el quinto paso se procedio a identificar los problemas estratégicos a partir del analisis
interno y externo de Aprendo Contigo. Bryson (2004) propone siete enfoques distintos para
identificar los problemas estratégicos, de los cuales en la investigacion se opto por usar el enfoque
directo ya que se revisan los mandatos organizacionales, la mision y el analisis FODA. Ademas,
es muy util para organizaciones sociales que tienen dificultades para la elaboracion de objetivos
y/0 no tienen una vision definida (Bryson, 2004) como es el caso de AC. Al final de este proceso

se identificaron una serie de problemas estratégicos.

En el sexto paso se realizd un taller estratégico con los miembros del Comité Ejecutivo
(Ver Anexo R). Este consistid en la presentacion del diagndstico organizacional mediante el
FODA y el Octagono Organizacional. En el mismo taller, se reformularon los principios
organizacionales (mision, vision y valores) y se desarrolld el mapa estratégico de AC con un
horizonte temporal de 5 afios. Esto ultimo sirvié de insumo para la formulacion de objetivos
estratégicos, indicadores, metas e iniciativas de cada uno. Finalmente, la propuesta estratégica fue
presentada en el Balanced Score Card, la cual fue enviada por correo a todos los miembros del

Comité Ejecutivo a fin de obtener retroalimentacion y la aprobacion de la misma.
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Figura 13: Flujograma del proceso de planeamiento estratégico

4. Marco Analitico:
En esta seccidon, se presentara las variables externas e internas definidas para el

diagndstico de Aprendo Contigo (Ver Anexo S).

4.1. Variables externas

Para el analisis externo, se estudiaron las siguientes variables adaptadas de Jennifer
Castafieda (2012): Marco normativo peruano y mercado de fondos de donaciones. Es importante
conocer las leyes peruanas que afectan el desarrollo de una organizacién no lucrativa; asi como
las caracteristicas del mercado de fondos de donaciones que permitan el financiamiento de las
mismas. Durante la validacion de las variables con Martin Beaumont, se consideré relevante
incorporar una tercera variable, en la que se estudie el sector de la organizacion. Esta fue

denominada “sector de la pedagogia hospitalaria” y permitié entender la oferta y demanda del
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sector, asi como la relacion que existia entre las organizaciones que la conforman (Martin

Beaumont, comunicacion personal, 27 de setiembre del 2017).

El Marco Normativo, en general, hace referencia a las leyes que afectan las actividades
de las organizaciones no lucrativas de un determinado sector, en este caso, las actividades de AC.
En particular, se desea conocer la regulacion existente por parte del Estado con todas aquellas
organizaciones que conforman el sector de la pedagogia hospitalaria. Cabe sefialar que no se

consideran las politicas fiscales o que estén relacionadas con el financiamiento de las entidades.

En relacion al mercado de fondos de donaciones en el Pert, es entendido como las fuentes
de financiamiento disponibles en el entorno peruano para las OSFL. Se profundizara en aquellas
leyes que regulan las donaciones en el Pert, las fuentes existentes para obtener fondos y las

tendencias de las donaciones a nivel nacional e internacional.

Finalmente, se estudiara el sector de la pedagogia hospitalaria en el Peru con la finalidad
de conocer las organizaciones que desarrollan esta disciplina y el crecimiento de la demanda del

sector.

4.2. Variables internas

Las variables elegidas para el analisis interno son las capacidades de los pilares vision,
recursos y operaciones del modelo de gestion estratégica de Martin Beaumont (2016). Se escogio
trabajar con este modelo, porque el autor plantea que una OSFL alcanza la sostenibilidad a partir
de una gestion estratégica exitosa (Beaumont, 2016). Asimismo, evalaa la organizacién desde un
enfoque integral, en el cual el desempefio de cada pilar ejerce una influencia sobre los dos

restantes. De esta manera, S€ genera un modelo que constantemente se retroalimenta.

4.2.1. Vision

Del pilar vision se estudiaron las siguientes capacidades en funcion de las caracteristicas

de AC: propuesta de valor, conocimiento de la realidad y gobernanza.

Propuesta de valor

Es importante conocer la propuesta de valor o la estrategia de la organizacion, ya que
segun D’ Alessio (2013), pensar estratégicamente permite que esta sobreviva en el tiempo. Por un
lado, la misién responde a la pregunta ;qué hace la organizacion?, mientras que la vision se enfoca
en lo que la organizacion quiere llegar a ser en el futuro (D’Alessio, 2013). Asimismo, dentro de
la propuesta de valor se encuentran los objetivos estratégicos; los cuales representan las metas a

alcanzar para el cumplimiento de la mision y vision.

52



Para su medicion se recurrieron a los siguientes indicadores: definicion precisa de la
mision y vision, existencia de una estrategia organizacional y caracteristicas SMART de los

objetivos estratégicos.

Conocimiento de la realidad

Respecto al conocimiento de la realidad en la que opera la organizacion, esta debe de
contar con procesos establecidos para el diagnéstico interno y externo. De esta manera podra
aprovechar las oportunidades que el entorno ofrece y mitigar las amenazas del mismo; mientras

que consolida sus fortalezas y supera sus debilidades.

Para esta subvariable se plantean los siguientes indicadores: existencia de procesos para
el analisis externo y existencia de un diagnostico interno.

Gobernanza

La gobernanza se debe entender como los valores y la manera de como se maneja la
politica interna de la organizacion. Los valores “son criterios, estandares o principios clave
generales que las personas usan para determinar qué tipos de comportamientos, eventos,
situaciones y resultados son deseables o indeseables” (Jones 2008, citado en D’ Alessio 2013) y
ademas “encausan el desempefio de sus funcionarios y constituyen el patréon de actuacion que
guia el proceso de toma de decisiones” (D’Alessio, 2013, p. 61). La politica interna responde a

como se toman las decisiones en una organizacion y como se proyectan los valores del mismo.

Los indicadores que se utilizaran en esta seccion son los siguientes: existencia de valores
organizacionales; interiorizacion de la mision, vision y valores; y existencia de mecanismos para

la eleccion idonea de lideres.

4.2.2. Recursos
Segtn las caracteristicas de AC, se determiné estudiar las siguientes capacidades: capital

social, movilizacidon de recursos y comunicacion estratégica.

Capital Social

El capital social de una organizacion se entiende como los recursos minimos requeridos
para que la organizacion funcione, asi como sus relaciones e informacién que manejan
(Beaumont, 2016). Es importante el desarrollo de redes de contactos que brinden el soporte

minimo al momento de la obtencion de recursos.

Los indicadores que se plantean son existencia de alianzas estratégicas y el rendimiento

de las mismas.

53



Movilizacion de recursos

La movilizacion de recursos refiere a la recaudacion de fondos que realiza la organizacion
de las donaciones de personas individuales, organizaciones publicas, empresas y otras
organizaciones sin fines de lucro (Beaumont, 2016). Toda organizacion sin fines de lucro debe

ser capaz de abastecerse de recursos para invertir en sus operaciones y alcanzar la vision que

anhela.

Para esta sub variable se propone como Unico indicador existencia de estrategias efectivas
para la captacion de fondos.

Comunicacion estratégica

La comunicacion estratégica establece que la recaudacion de fondos y la construccion del
capital social deben apoyarse en herramientas de comunicacion; es decir, la reputacion de la
organizacion se lograra a partir de los objetivos conseguidos con los fondos recaudados y la
comunicacion de los mismos a través de las TIC (Beaumont, 2016). La importancia de la
comunicacion radica en como la organizacidon transmite sus principios, los resultados y logros

obtenidos a su publico objetivo y hacia el exterior.

En este sentido, los indicadores propuestos son la inversion en TIC, existencia de

estrategias efectivas de comunicacion y grado de transparencia en la rendicion de cuentas.

4.2.3. Operaciones
Seglin las caracteristicas de AC, se determind estudiar las siguientes capacidades: gestion

del talento, gestion financiera y gestion del conocimiento.

Gestion del talento

La gestion del talento tiene como funcidon mantener y atraer al personal que les ayude a
cumplir los objetivos de la organizacion a través del desarrollo de capacidades y evaluacion del
desempefio (Beaumont, 2016). Para una organizacion sin fines de lucro la atraccion, reclutamiento
y desarrollo de las capacidades de los voluntariados es clave para su funcionamiento, pues son

ellos los que proporcionan el mayor apoyo en las actividades cotidianas.

Los indicadores planteados son los siguientes: existencia de estrategias efectivas para la
atraccion y retencion del voluntariado, politicas de reclutamiento del personal y politicas para la
gestion del desempeiio.

Gestion financiera

La gestion financiera tiene como proposito central garantizar que el uso de los recursos

recaudados se dirija al cumplimiento de los objetivos de la organizacion (Beaumont, 2016). Las
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organizaciones no lucrativas, al contar con recursos escasos, deben gestionar y asegurar que los

fondos se usen eficientemente.

Los indicadores planteados son los siguientes: existencia de procesos de planeacion
financiera y calidad en la gestion de control de gastos.

Gestion del conocimiento

La gestion del conocimiento “permite que la organizacidén reconozca, sistematice y
socialice aprendizajes que vienen de su propia practica apoyado en sistemas de evaluacion y
monitoreo” (Beaumont, 2016). Esta variable evaluara los procesos del aprendizaje

organizacional.

Los indicadores para la medicion de esta variable son los siguientes: la existencia de
indicadores de resultados, la comunicacion clara y oportuna de los resultados y la efectividad en

los procesos de sistematizacion de informacion.
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CAPITULO V: DIAGNOSTICO ORGANIZACIONAL

En este capitulo se desarrollaran los pasos mencionados en la secuencia metodologica
correspondiente al proceso de diagnostico para Aprendo Contigo. Esta seccion finalizara con la

presentacion de los problemas estratégicos que afectan la sostenibilidad de la organizacion.

1. Andlisis externo
1.1. Marco Normativo del sector pedagogia hospitalaria
En el Peru, atin no se ha institucionalizado la pedagogia hospitalaria. Sin embargo, existen
avancen importantes en este ambito en el afio 2017: el Plan Piloto Servicio Educativo Hospitalario
y la emision de la Resolucion Ministerial N 241-2017, Modelo de Servicio Educativo

Hospitalario.

El Plan Piloto, el cual surgi6 por iniciativa del Gobierno Regional de Tacna (Lily Trefogli,
comunicacion personal, 13 de noviembre del 2017).se rige por un marco normativo internacional
y nacional. A nivel internacional, se guia por la Convencion sobre los Derechos del Nifio (1989)

y la mencionada Ley Marco de Pedagogia Hospitalario en América Latina y el Caribe.
A nivel nacional, se rige por las siguientes leyes:

e Proyecto Educativo Nacional al 2021, que tiene como primer objetivo estratégico brindar
“oportunidades y resultados educativos de igual calidad para todos”, lo que incluye
ampliar el acceso a la educacion basica a los sectores desatendidos (MINEDU, 2007, p.

14)

e Ley General de Educacion (Ley N 28044) establece, en su capitulo V, que el MINEDU
tiene como funcion “organizar programas especiales de apoyo al servicio educativo que
sirvan para compensar las desigualdades y lograr equidad en el acceso, procesos y

resultados educativos” (MINEDU, 2003, p.
e Ley dela Persona con Discapacidad (Ley N 29973)
e Ley que aprueba el nuevo codigo de los nifios y adolescentes (Ley N 27337)

e Resolucion Ministerial 627 N 2016: Segun Lily Trefogli, Coordinadora de Servicios de
Educacion Basica Especial, la RM exhorta a que todo nifio y adolescente que reciba

educacion en un &mbito hospitalario, pueda convalidarlo en su centro educativo de origen.
Asi,

La atencion educativa en el dmbito hospitalario se fundamenta, en un enfoque de

derechos, en la Ley N.° 28044 Ley General de Educacion y el Proyecto Educativo
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Nacional para el 2021, cuya finalidad es contribuir a la permanecia en el sistema
educativo de los estudiantes en situacion de hospitalizacion y/o tratamiento ambulatorio
mediante el acompafiamiento de los procesos de aprendizajes, garantizando la igualdad

de oportunidades y el respeto al derecho a la educacion (MINEDU, 2017).

La Resolucion Ministerial N 241-2017 MINEDU: Modelo de Servicio Educativo
Hospitalario se emiti¢ el dia 17 de abril del 2017 con la finalidad de “contribuir a que los
estudiantes pacientes en situacion de hospitalizacion y/o tratamiento ambulatorio permanezcan
en el sistema educativo, mediante el desarrollo de actividades pedagdgicas garantizando sus

aprendizajes, la igualdad de oportunidades y el respeto al derecho de la educacion” (R.M. 241,

2017, p. 6).

Se proyecta que se brinden mas servicios educativos hospitalarios no solo en Tacna, sino
en todo el Pert. Sin embargo, es importante resaltar que quiénes autorizan la implementacion de
estos servicios son los Gobiernos Regionales como indica la Resolucion Ministerial N 241-2017
MINEDU: “El Ministerio de Educacion considera conveniente autorizar en coordinacion con los
gobiernos regionales la creacion del Modelo de Servicio Educativo Hospitalario (MSE-H), el cual
se implementara en hospitales e instituciones de salud publica, previa coordinacidn y aceptacion

de las autoridades de salud correspondiente” (R.M. 241, 2017, p. 3).

Al respecto, Lily Trefogli menciona que la Direccion General de Servicios Educativos
Especializados, especificamente la Direccion de Educacion Basica Especial (DEBE), esta
trabajando la propuesta del modelo educativo. Luego de ello, se establece la Norma Técnica para
la implementacion, que asegure todas las disposiciones y medidas necesarias para que este modelo
educativo se ejecute con la misma calidad en diferentes lugares. Asimismo, indica que uno de los
principales desafios es la busqueda de pedagogos especialistas en esta nueva metodologia (Lily

Trefogli, comunicacion personal, 13 de noviembre de 2017).

Por otro lado, la Resolucién Ministerial destaca la labor de las organizaciones de la
sociedad civil como Fundacion Telefonica, Aprendo Contigo y La Compaiia por atender y
reflejar la falta de atencion de un publico desatendido que no tiene acceso a la educacion: los
nifios y adolescentes hospitalizados. Sin embargo, sus enfoques pedagogicos no estan alineados
a la normativa curricular nacional y no existe un proceso formal de acreditacion del servicio

educativo recibido para que puedan reincorporarse a su centro de estudios (R.M., 2017, p. 9).

Lily Trefogli afirma que cuando el Ministerio establece un modelo y una norma técnica,
lo que hacen las otras instituciones es adecuarse a las disposiciones que establece el Ministerio.
Lo que se empieza es un proceso de adecuacion que implica saber cuéles son aquellos aspectos

que tienen que cambiar, cuales son los aspectos que tiene que fortalecer y cudles son los aspectos
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que se mantienen. Sin embargo, a nivel formal, es deseable establecer un convenio de cooperacion
interinstitucional. En la medida que el Ministerio le otorgue la asistencia técnica necesaria para
que los adecuen su modelo de gestion de servicio a las normas que establece el Ministerio, estas
organizaciones deben compartir su experiencia para fortalecer los servicios educativos a nivel

nacional (Lily Trefogli, comunicacion personal, 13 de noviembre de 2017).

Actualmente, se ha implementado el plan piloto en Tacna, sin embargo, se limita a un
solo hospital. Por otro lado, aun no se ha aprobado la norma técnica del Modelo Educativo
Hospitalario que permitiria la extension del servicio a nivel nacional. Ademas, ello implica que
aun no se alineen las organizaciones que atienden esta necesidad segiin el modelo establecido por

el MINEDU.

1.2. Mercado de fondos de donaciones
1.2.1. Leyes que regulan el mercado de donaciones en el Peru
Las leyes que regulan el mercado de fondos de donaciones debe entenderse desde dos

perspectivas: el donante y el donatario.

Segiin William Campbell, las empresas y los individuos de tercera, cuarta y quinta
categoria que efectiian una donacion tienen una disminucion del impuesto a la renta de hasta 10%
segun lo establecido por la Ley de Impuesto a la Renta (William Campbell, comunicacion
personal, 14 de noviembre del 2017). Ademas, la ley establece que “solo podran deducir la
donacion si las entidades beneficiarias se encuentran calificadas previamente por la SUNAT como
entidades perceptoras de donaciones” (SUNAT, 2017). Las organizaciones que pueden optar por

esta calificacion son las siguientes:
e Entidades y dependencias del Sector Publico Nacional, excepto empresas.

¢ Entidades sin fines de lucro cuyo objeto social comprenda uno o varios de los siguientes
fines: (i) beneficencia; (ii) asistencia o bienestar social; (iii) educacion; (iv) culturales;
(v) cientificas; (vi) artisticas; (vii) literarias; (viii) deportivas; (ix) salud; (x) patrimonio

historico cultural indigena; y otras de fines semejantes (Alva, 2011)

Las organizaciones sin fines de lucro reciben esa calificacion del Ministerio de Economia

y Finanzas:

Las entidades deberan encontrarse inscritas en el RUC, Registro de entidades inafectas
del Impuesto a la Renta o en el Registro de entidades exoneradas del Impuesto a la Renta
y cumplir con los demas requisitos que se establezcan mediante Resolucion Ministerial.
La calificacion otorgada tendra una validez de tres (3) afios, pudiendo ser renovada por

igual plazo. (Alva, 2011)
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Adicional a ello, si una organizacion no lucrativa desea recibir donaciones
internacionales, estas deben “estar inscritas en el registro correspondiente que tiene a su cargo la
Agencia Peruana de Cooperacion Internacional (APCI) del Ministerio de Relaciones Exteriores”
(SUNAT, 2017). En el caso de las organizaciones de caracter asistencial o educacional deben

estar registradas en el [IPREDA (APCI, 2017)

Si bien existe una estructura legal que favorecen las donaciones en el Pert, William
Campbell indica que muchas veces el desconocimiento de la normativa vigente cohibe a las
personas naturales o juridicas a realizar donaciones (conversacion personal, 14 de noviembre del

2017).

1.2.2. Fuentes de financiamiento
Las fuentes de financiamiento por donaciones pueden provenir de entidades publicas o
privadas. Segin Vernis et al. (2004), las necesidades de financiamiento pueden cubrirse por
fondos procedentes de particulares, administraciones publicas, empresas y otras organizaciones
sin fines de lucro. De igual manera, Armani (2008 citado en Beaumont 2016) menciona que las
cuatro estrategias convencionales de recaudacion de fondos son: la busqueda de apoyos
individuales, de empresas, de fondos estatales y a través de la venta de bienes o servicios en el

mercado.

William Campbell profundiza cada una de ellas en el contexto peruano. El primer sector
que describe es de agencias y de cooperacion multilateral’ que financian intervenciones de
desarrollo. Los fondos que son captados por organizaciones de la sociedad civil son cada vez
menores, pues vienen disminuyendo desde hace 15 anos. El afio 2016, ingresaron 450 millones
de ddlares; sin embargo, solo el 1.7% del total se da como primer desembolso a las organizaciones
no lucrativas. Asimismo, los fondos totales captados por la Organizacion para la Cooperacion y
el Desarrollo Econdémico (OCDE) han disminuido en 200 millones aproximadamente. Estos
fondos se estan destinando a Ministerios, organismos multilaterales, organismos bilaterales que
se estan ocupando de tener proyectos de financiacion directamente con organizaciones del Estado.
Entonces, las estrategias de captacion de fondos por parte de las organizaciones sociales deben
estar dirigidas a buscar los fondos que proveen estas instituciones publicas que administran fondos
de la cooperacion internacional (Willian Campbell, comunicacién personal, 14 de noviembre del

2017).

El segundo sector corresponde a las empresas que quieren fortalecer su situacion de

responsabilidad social. En el Peru, ha habido un incremento del nimero de empresas socialmente

7 La cooperacion multilateral se entiende como ‘“cooperacion a través de agencias, instituciones,
organizaciones u organismos multilaterales autonomos” (APCI, 2017).
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responsables acreditadas por el sello que entrega la Universidad de Monterrey en el marco de
Perti 2021: han aumentado de 21 a 70. Asimismo, a mediados del 2017, 58 empresas fueron
valoradas con el Distintivo Empresa Socialmente Responsable, que es un premio otorgado por la
organizacion Pert1 2021. Este premio ha reconocido a 99 empresas desde su creacion el afio 2011
(El Comercio, 2017). Sin embargo, aunque existe una mayor sensibilidad social por parte de las
empresas, no es muy rentable generar valor social y valor economico a la vez, por lo que no se
generan las intervenciones sociales que se esperaria. Por esta razon, la mayoria de donaciones de

este sector son en bienes.

El tercer sector corresponde a los individuos, que puede ser de dos tipos: recursos
recurrentes y no recurrentes. Las primeras son donaciones semanales, mensuales o anuales
establecidas segiin acuerdo con la entidad perceptora de la donacidén. Las segundas son
donaciones que se generan de manera espontanea, ya que se aplican sin ninguna restriccion
monetaria o de tiempo por parte de la organizacion donataria. Ademas de donaciones en bienes o
monetarias, estan las donaciones de tiempo que corresponden a los voluntariados que, también,
son recurrentes o no recurrentes. Para atraer este tipo de donaciones, la organizacion debe tener
una vision de mercado y establecer un perfil del donante; es decir, primero pensar donde las
personas donarian su tiempo si tuvieran posibilidad de dar, para luego atraerlos y fidelizarlos

(Willian Campbell, comunicacion personal, 14 de noviembre del 2017).

El cuarto sector se entiende como los eventos que las organizaciones sociales realizan con
los individuos. Cuando se lleve a cabo un evento de recaudacion, es importante que la institucion
social invierta lo menos posible sin sacrificar la calidad del espectaculo. Esta modalidad esta
siendo cada vez mas utilizada en el Peru, por ejemplo, en forma de conciertos, de los cuales la

organizacion genera ingresos por venta de entradas.

Adicional a los 4 sectores mencionados, esta el crowdfounding que es una herramienta
muy utilizada por el desarrollo de las tecnologias de la informacion (TIC’s) y que favorece la
cooperacion colectiva para fines sociales. Si bien los avances tecnologicos deben ser
aprovechados para la recaudacion de fondos, la Superintendencia de Banca y Seguros prohibe la
intermediacion financiera por medio de estas plataformas de crowfounding (Willian Campbell,

comunicacion personal, 14 de noviembre del 2017).

Por ultimo, las organizaciones no lucrativas deben tener conocimiento de las tendencias

actuales de donaciones internacionales y nacionales.

1.2.3. Tendencia en las donaciones
Charity Aid Foundation (CAF) establece causas por las cuales las personas donan dinero.

Los primeros lugares son temas vinculados al cancer, temas vinculados a infancia; luego, estan
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los temas relacionados al ambiente y defensa de los animales, saneamiento, derecho de las
mujeres, violencia y temas de derechos humanos. En el Pert, las tendencias cambian anualmente,
por ejemplo, en los Ultimos afios los individuos se preocupen mas por temas ambientales. Sin
embargo, cuando se hacen eventos relacionados a la infancia, suelen ser temas que causan
bastante empatia como la proteccion del nifio. (William Campbell, comunicacion personal, 14 de

noviembre del 2017).

En general, segin Charity Aid Foundation un promedio de 22% de personas dona o ha
donado en los ltimos 6 meses en el 2016. La encuesta se realizd en la costa del Pera, por lo que
si existen alrededor de 17, 602,141 de habitantes (INEI, 2016), aproximadamente 3, 872,741
personas han hecho una donacion en los tiltimos 6 meses. Ese mismo afio, el Peru fue reconocido
por haber mejorado un 6% respecto al 2015. A pesar de una disminucion de 5% para el afio 2017,
se tiene un promedio de donacion individual de 19.5% desde el afio 2014 (CAF, 2014, 2015, 2016,
2017).

Por otro lado, William Campbell sugiere que las organizaciones sociales cambien su
vision de trabajo sobre los fondos tradicionales; ya que, en la actualidad, no es prioridad entregar
donaciones a una sola organizacidon, sino dar un aporte mayor a una institucion publica u
organismo multilateral. Entonces la clave es que las instituciones sociales busquen generar
alianzas con organismos multilaterales. En el Perq, esto esta obligando a las organizaciones que
estan interesadas en captar este tipo de recursos a que cambien sus estrategias de captacion y ya
no ir a buscar al donante principal. (Willian Campbell, comunicacion personal, 14 de noviembre

del 2017).

Luego de revisar cada uno de los sectores, se puede mencionar que se debe tender a
generar alianzas con organismos multilaterales que financien iniciativas de los organismos sin
fines de lucro. Por otro lado, las organizaciones no lucrativas deben realizar una mayor cantidad
de actividades con individuos, que les permitan obtener recursos monetarios o humanos

suficientes para el desarrollo de sus operaciones.

Al mismo tiempo, sin importar de la entidad que provenga las donaciones, es importante
que la organizacion actué con transparencia, prudencia y rigor. El primero refiere a la necesidad
de rendir cuentas y tener a disposicion su informacion organizacional para la generacion de
confianza con los grupos de interés. La segunda consiste en que los fondos recaudados deben ser
administrados eficientemente para evitar el riesgo de insolvencia. La tercera indica que los gastos

e ingresos se reflejen en los estados financieros (Vernis, et al. 2004).
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1.3. Sector de la pedagogia hospitalaria
En esta seccion, se explicara la demanda y oferta del sector pedagogia hospitalaria en el

Pert con la finalidad de conocer la cobertura total.

1.3.1. Demanda del sector
La informacion de los nifios y adolescentes hospitalizados en edad escolar (entre 3 y 17-
20 afios) con riesgo de desercion es de dificil acceso en el Peru, pues esta se deriva de otras fuentes

de informacion.

En el caso especifico del Plan Piloto de Servicio Educativo Hospitalario en el Hospital
Hipdlito Unanue de Tacna, se recogié informacion de los nifios y adolescentes que serian
atendidos por el servicio a partir de la informacién del 2016. Segin el diario El Correo (2017),
durante el 2016, se atendieron 439 nifios y adolescentes en etapa escolar en el Hospital Unanue,

de los que 252 tenian 3 y 11 afios, y 187 tenian entre 12 y 17 afios.

Segiin informacién que agrupa los 24 departamentos del pais recogida por el diario El

Peruano:

Un informe del Instituto Nacional de Estadistica e Informatica (INEI) revela que el 7.7%
de estudiantes, de entre 6 y 11 afios, se encuentra fuera del servicio educativo por padecer
una enfermedad crénica. El Ministerio de Educacion (MINEDU) calcula que cerca de
200,000 estudiantes, de entre 3 y 20 afios, son hospitalizados y dejan de asistir a sus

escuelas por semanas e incluso meses (El Peruano, 2017).

Sin embargo, los datos estadisticos presentados por el MINEDU vy el INEI no reflejan

cual es el tiempo especifico que permanecen hospitalizados.

Los responsables del Modelo de Servicio Educativo Hospitalario realizaron un estudio de

su publico objetivo con informacion proporcionada por el Ministerio de Salud:

De acuerdo al analisis del Compendio Estadistico de Egresos Hospitalarios en el afio 2012
y de la informacion brindada por el Ministerio de Salud, respecto del total de pacientes
hospitalizados, se observo que el promedio anual de 841 mil pacientes, de los cuales el

23% (197 mil) corresponde a pacientes en edad escolar (MINEDU, 2017, p.6)

Si bien presenta una informacién mas precisa, esta es de hace 5 afios, por lo que seria

importante tener una data mas actualizada.

Por ultimo, segun Lily Trefogli, el MINSA informo6 al MINEDU que existian 172 mil

nifios hospitalizados en el pais, pero no todos estaban en peligro de perder el afio escolar. Ademas,
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existe una tendencia a que los nifios permanezcan el menor tiempo posible en los hospitales (Lily

Trefogli, comunicacion personal, 13 de noviembre del 2017).

Como se observa, no existe informacion precisa sobre esta poblacion, sobre todo del
tiempo de estancia de los nifios y adolescentes de entre 3 y 20 afios para determinar el riesgo de

desercion escolar de los alumnos hospitalizados.

1.3.2. Oferta del sector
La demanda de nifios y adolescentes hospitalizados en edad escolar es cubierta, por un
lado, por las organizaciones Aula Fundacion Telefonica, Aprendo Contigo y la Compaiiia; y por

el Ministerio de Educacién mediante el Plan Piloto de Servicio Educativo Hospitalario.

Respecto a las primeras, el estudio realizado por el Modelo de Servicio Educativo
Hospitalario presenta en un cuadro informacion por cada organizacion, que presenta lo siguiente:
nimero de aulas hospitalarias, personal, actividades y herramientas pedagdgicas, modalidades y

niveles educativos e informacion complementaria (Ver Tabla 6).

Tabla 6: Resumen del estudio del Modelo de Servicio Educativo Hospitalario

Fundacion Telefonica Aprendo Contigo La Compaiiia
Presente en 11 Presente en dos Presente en un hospital
Aulas hospitales a nivel hospitales en Lima en Lima Metropolitana
nacional Metropolitana
Docentes contratados de Voluntarios Voluntarios
Docentes diferentes
especialidades
Actividades y/o Sesiones tematicas por | Actividades educativas | Actividades educativas
herramientas modulos. Uso de TIC’s, | con fichas por materia, |con fichas por materia,
pedagogicas trabajos grupales trabajos grupales y | trabajos  grupales y
actividades ludicas actividades ludicas
Modalidades y servicios Educacion basica Educacion basica Educacion basica
educativos regular: Inicial, regular: Inicial, primaria | regular: Inicial, primaria
primaria, secundaria y y secundaria y secundaria
estimulacion temprana
Informacién Gran interés de los nifios | Actividades educativas | Las actividades
complementaria y  adolescentes  por | con fichas por materia | promueven el desarrollo
utilizar el  material de habilidades
tecnologico

Adaptado de: MINEDU (2017)

“De acuerdo a los datos proporcionados por dichas organizaciones, actualmente se tiene
una cobertura de 20,000 atenciones educativas anuales en promedio, lo que corresponde al 10%
del total de hospitalizaciones de nifios, nifias y adolescentes en edad de escolaridad” (MINEDU,
2017, p.3). Se puede observar que solo Fundacion Telefonica cuenta con docentes contratados y
estd presenta en una mayor cantidad de hospitales a nivel nacional. Las tres organizaciones

abarcan los tres niveles de Educacion Basica Regular: Inicial, Primaria y Secundaria.
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Por otro lado, el Plan Piloto esta dirigido a los 439 estudiantes hospitalizados en el
Hospital Hipo6lito Unanue segun informacion del afio 2016 (Diario El Correo 2017); es decir, el

0.22 % del total del publico meta.

Sin embargo, el Modelo de Servicio Educativo Hospitalario viene desarrollando la
definicion de su publico objetivo de la siguiente manera: “Estd constituida por aquellos
estudiantes pacientes que se encuentran en situacion de hospitalizacion prolongada, definida
como aquella que tiene una duraciéon mayor a un mes” (MINEDU, 2017, p.6). Segin Lily
Trefogli, esta informacion sera dirigida a los nifios y adolescentes que tienen una hospitalizacion
prolongada del total de 172 mil; sin embargo, esa data no ha sido brindada por el MINSA (Lily

Trefogli, comunicacion personal, 13 de noviembre de 2017).

2. Analisis interno
2.1.Vision
En esta seccion se estudiara la capacidad que tiene Aprendo Contigo para llevar a cabo
su vision. Para ello se describiran y analizaran las siguientes variables: propuesta de valor,

conocimiento de la realidad y gobernanza.

2.1.1. Propuesta de valor
a. Mision y vision
Aprendo Contigo define su misién como:
Desarrollar e implementar servicios educativos y recreativos especializados en diversos
hospitales del Peru, promoviendo el derecho a la educacion de los nifios y jovenes con
necesidades médicas, hospitalizados o en tratamiento ambulatorio. Asimismo, promover

el desarrollo de servicios pedagogicos hospitalarios especializados (Aprendo Contigo,

2017, p. 4).

La mision es precisa y refleja adecuadamente lo que la organizacion realiza actualmente;
ademas cumple con las caracteristicas que Bryson sefiala: “la mision proporciona la justificacion
mas importante para la existencia organizacional y sefiala la creacion de valor” (2004, p. 37). Sin
embargo, a partir de la segunda oracion es redundante, ya que indica nuevamente que AC busca
promover el servicio de pedagogia hospitalaria. Segin los miembros del Comité Ejecutivo, la
mision siempre ha sido la misma y no ha sufrido ningin cambio a pesar de que las operaciones

se han ido complejizando.

Por otro lado, la vision declarada de Aprendo Contigo es "Contar con mas voluntarios de
diferentes profesiones, nacionalidades y edades que tienen un compromiso con los nifios:

Sonreirle a la vida! Y asi.... “Juntos haremos del tiempo de espera.....un tiempo de esperanza”
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(Aprendo Contigo, 2017, p.4). Esta no cumple con las caracteristicas que Bryson y Alston
establecen; es decir; “la declaracion de vision deberia describir como luce una organizacioén una
vez implementada exitosamente sus estrategias y alcanzado su maximo potencial” (Bryson &
Alston, 2005, p. 54). Ademas, no es clara ni precisa en su definicion; ya que no refleja el verdadero

valor social que la organizacion pretende alcanzar en su publico beneficiario en un futuro.

b. Estrategia organizacional

Aprendo Contigo no cuenta con una estrategia organizacional ni con un plan estratégico.
Sin embargo, si cuenta con un Plan Operativo Anual (POA), que se desarrolla a partir del afio
2014. Este documento indica y detalla el alcance de las atenciones brindadas a los nifios
hospitalizados, las capacitaciones a los voluntarios, las actividades de recaudacion de fondos, los

objetivos organizacionales, entre otros temas.

E1 POA es realizado por el Comité Ejecutivo de forma anual y es aprobado por el Consejo
Directivo. Si existe alguna observacion que debe corregirse, el Comité Ejecutivo es el encargado

de hacerlo.

El POA si bien es un documento que detalla informacion operativa, no contiene
informacién sobre alguna estrategia organizacional que AC deba seguir, es decir, es estrictamente

operativa y no estratégica.

c. Objetivos organizacionales
Aprendo Contigo presenta sus objetivos en el Plan Operativo Anual (POA) que desarrolla

desde el 2014. Los siete objetivos presentados son los mismos desde el afio 2015 hasta la

actualidad (Ver Anexo T):

Como se observa, estos objetivos se limitan a ser una declaracion o enunciado que la
organizacion quisiera lograr en la mayoria de casos. En ninguna seccion del POA se detalla sobre
los indicadores ni las metas de cada uno. En conclusion, los siete objetivos presentados

correspondientes al 2017 no cuentan con la caracteristica SMART.

2.1.2. Conocimiento de la realidad
a. Procesos para el analisis externo
Aprendo Contigo no cuenta con procesos establecidos para el andlisis externo y esto se
evidencia cuando el 75% de los entrevistados del Consejo Directivo reconocié que no realizan
este diagnostico externo; solamente Carla Cavassa precisd que AC se guia por las leyes dictadas
por parte del MINEDU vy las recomendaciones por parte de la REDLACEH, méaximo organismo
de la pedagogia hospitalaria a nivel latinoamericano (Carla Cavassa, comunicacion personal, 30

de octubre del 2017). Asimismo, la Coordinadora de Imagen y Recursos, Yvette Mufioz, indicd
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que AC no esta en las posibilidades de contratar a un profesional que realice el analisis del entorno
y asi maximizar las oportunidades y mitigar las amenazas que afecten al programa (Yvette Mufioz,

comunicacién personal, 28 de noviembre del 2017).

Entonces, el proceso de diagnoéstico externo y los sub procesos que este involucra no estan
definidos ni establecidos. La forma de aprovechar las oportunidades del entorno se realiza cuando
algin miembro de la organizacion, sin importar el puesto que ejerza, identifica y comenta esta

oportunidad a su Coordinadora de Turno, quien posteriormente, lo transmite al Comité Ejecutivo.

b. Procesos para el diagnostico interno

Situacion similar ocurre con el analisis interno donde no existe ninglin proceso para su
diagnostico. El Unico antecedente que existe sobre el analisis interno de AC lo realizd la
Universidad de las Islas Baleares de Espafia en el afio 2014. Este informe analizo las
oportunidades, amenazas, y fortalezas y debilidades de la organizacion a partir de encuestas a los
voluntarios, entrevistas con las Coordinadoras de Aula y Consejo Directivo, e informacion a
través de la observacion participante. Sin embargo, no se ha realizado un estudio similar luego de

este informe.

Entonces, la organizacidon no cuenta con procesos establecidos ni area responsable

encargada del analisis interno.

2.1.3. Gobernanza

a. Interiorizacion de la mision, vision y valores

En base a las entrevistas que se realizaron a los miembros del Consejo Directivo y Comité
Ejecutivo, se observa que todos los entrevistados describen con exactitud la mision de AC.
Situacion similar se presenta en el caso del personal administrativo, a quienes se les realizd una
encuesta y cont6 con la participacion de 10 personas. El total de ellos describid, adecuadamente,
la mision de AC. Siete personas indicaron que estan totalmente de acuerdo con la mision, dos
respondieron que estaban de acuerdo y solo una persona contestd que estd totalmente en

desacuerdo (Ver Anexo U).

Durante los focus group, los voluntarios del INEN e INSN respondieron de manera
similar al referirse a la misiéon de AC. Entonces, la mision es reconocida y aceptada por la mayoria

de los miembros de Aprendo Contigo.

Respecto a la vision, si bien los miembros del Consejo Directivo no tuvieron respuestas
homogéneas, si se puede afirmar que hay dos mensajes claros que tienen acerca del fin maximo

de AC. El mas importante de ellos es el deseo de llevar la pedagogia hospitalaria a mas hospitales
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en el Pert y ser un referente de esta disciplina. El segundo apunta a que se institucionalicé la

pedagogia hospitalaria en el pais.

Los mismos resultados se obtuvieron en la encuesta al personal administrativo y en las
entrevistas con los voluntarios. Sin embargo, ambos grupos muestran menor claridad al enunciar
la vision.

La principal causa de este escenario es que la vision no refleja el impacto social que AC

busca alcanzar, a ello se le suma que no se difunde adecuadamente en todos los niveles de la

organizacion.

Por ultimo, AC no tiene establecidos ni declarados sus valores organizacionales; sin
embargo, tanto el Consejo Directivo, Comité Ejecutivo como el personal administrativo y los
voluntarios coincidieron en los tres principales valores que se detallaron anteriormente:

compromiso, la empatia y la solidaridad

En conclusion, la mision y los valores organizacionales si se encuentran interiorizados en
el personal de AC, mientras que la vision, al no estar consolidada por los lideres de organizacion,

no es asimilada de la misma forma por todos los miembros de la asociacion.

b. Eleccion de lideres
Aprendo Contigo no cuenta con procesos formales y establecidos para la eleccion de

lideres de area.

La eleccion de los miembros del Comité Ejecutivo esta a cargo del Consejo Directivo.
Carla Cavasa sefiald que los requisitos que toman en cuenta para esta eleccion son los siguientes:
tener cinco afios como minimo dentro de AC, haber desempefiado sus funciones como
Coordinadora de Turno y tener espiritu de liderazgo (Carla Cavassa, comunicacion personal, 30
de octubre de 2017). Sin embargo, en la practica la eleccion de lideres se realiza en base a una
serie de requisitos que se enfocan mas en la experiencia de la persona en AC que en las

competencias necesarias del puesto.

Por otro lado, las Coordinadoras de Turno son elegidas por la Coordinadora de Aula. Para
este caso se debe cumplir con el siguiente perfil: tener cualidades de lider, llevar una buena
relacion con su grupo de voluntarios y reflejar los valores de AC (Pamela Vargas, comunicacion

personal, 9 de noviembre de 2017).

Como se observa no hay procesos establecidos para la eleccion de lideres. El principal

factor es el tiempo de permanencia en el programa.
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2.2.Recursos
En esta parte se estudiara la capacidad que tiene la organizacion para asegurar los recursos
necesarios y cumplir con su vision. Para ello se describiran y analizaran las siguientes variables:

capital social, movilizacidon de recursos y comunicacion estratégica.

2.2.1. Capital social
a. Alianzas estratégicas
Aprendo Contigo cuenta con diferentes alianzas estratégicas que se enfocan desde la

captacion de voluntarios hasta la entrega de materiales educativos segun el Informe Anual 2016

(Aprendo Contigo, 2016).

La principal alianza que tiene AC es con la REDLACEH (Red Latinoamericana y del
Caribe), la cual es una organizacion social que busca promover y desarrollar la pedagogia
hospitalaria en América Latina y el Caribe (REDLACEH, 2017). Gracias a ello, la asociacion
recibe informacion sobre las principales tendencias, metodologias y experiencias en pedagogia
hospitalaria en los distintos paises de Latinoamérica. La membresia anual tiene un costo de S/.
672.60.

La Coordinadora de Recursos e Imagen, expreséd que el principal criterio que tiene AC
para establecer una nueva alianza organizacional es la necesidad de contar con mas voluntarios o

material educativo (Yvette Muifioz, comunicacion personal, 28 de noviembre de 2017).

Para la captacion de nuevos voluntarios, AC tiene alianzas con la Universidad de las Islas
Baleares de Barcelona, International Studies Abroad (ISA), Universidad de Harvard y

universidades a nivel local.

Con la Universidad de las Islas Baleares han ejecutado exitosamente dos proyectos de
pedagogia hospitalaria en beneficio de la organizacion y los nifios hospitalizados. En la siguiente

seccion se explicaran cada una de ellos.

En este sentido, Aprendo Contigo se encuentra asociado con International Studies Abroad
(ISA). Esta alianza permite que aquellos estudiantes del extranjero que estan realizando algin
intercambio estudiantil en el Pert, tengan la posibilidad de integrarse a Aprendo Contigo en caso
deseen participar del voluntariado. De igual forma, Carla Cavassa sefialé que el programa recibe
a dos o tres universitarios de la Universidad de Harvard para que participen en el equipo de

voluntarios (Carla Cavassa, comunicacion personal, 30 de octubre de 2017).

Respecto a las universidades peruanas, AC mantiene acuerdos con la Universidad
Champagnat, Universidad Catolica Sede Sapientiae, Universidad Peruana de Ciencias Aplicadas

y el Instituto Pedagdgico Nacional. Pamela Vargas menciona que estas alianzas permiten que los
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estudiantes puedan realizar sus practicas pre-profesionales en la asociacion, en la cual laboran
como voluntarios. Al finalizar el convenio, se le entrega un certificado al universitario por su

trabajo en AC (Pamela Vargas, comunicacion personal, 27 de noviembre de 2017).

Asimismo, Yvette Mufioz menciona que se tienen alianzas con colegios particulares de
primaria y secundaria de Lima como el colegio Salcantay, Carmelitas, Pimpinelo y Leonardo Da
Vinci. Los estudiantes de estos colegios, por lo general, envian manualidades o utiles escolares
(plumones, cartulinas, hojas, etc.) para que los pacientes pediatricos del programa puedan realizar
sus actividades de aprendizaje y juego (Yvette Muifioz, comunicacion personal, 28 de noviembre

de 2017).

b. Rendimiento de las alianzas estratégicas

Segiin Yvette Mufioz, las alianzas estratégicas de AC han funcionado correctamente y
han generado el valor necesario para sus operaciones (Yvette Muiloz, comunicacion personal, 28
de noviembre de 2017). En el caso de la alianza con la REDLACEH, Aprendo Contigo ha podido
enriquecer y mejorar su metodologia a partir de las experiencias sobre el proceso de la
institucionalizacion de la pedagogia hospitalaria en Chile y de los eventos internacionales

relacionados a la pedagogia hospitalaria donde ha participado.

Por otro lado, Aprendo Contigo ha desarrollado conjuntamente con la Universidad de las
Islas Baleares de Espafia dos proyectos exitosos. En el 2014, realizaron el documento denominado
“Asociacion Aprendo Contigo: Informe de Evaluacion Global”. Este documento de diagndstico
institucional fue el primer estudio que mostrd las fortalezas y debilidades de la organizacion.
Actualmente, la universidad brinda una plataforma virtual en la que se pueda colgar y compartir
informacion valiosa con el voluntariado, como por ejemplo, los temas de la capacitacion mensual.
El voluntario que no pudo asistir a las capacitaciones puede acceder a esta plataforma a través de
un usuario y contrasefia para visualizar e interactuar en tiempo real el desarrollo de la capacitacion

(Aprendo Contigo, 2017).

Respecto a la alianza con ISA, Pamela Vargas menciona que AC recibe 20 ddlares por
cada estudiante de intercambio que se inscribe como voluntario. Sin embargo, ISA suele realizar
aportes mayores, porque valoran la labor que AC viene realizando en Perti (Pamela Vargas,

comunicacién personal, 27 de noviembre de 2017).

En cuanto a las universidades peruanas, los estudiantes realizan sus practicas pre
profesionales durante un periodo determinado y luego las convalidan en sus respectivas
facultades. Una gran parte de estos estudiantes que ingresan se retiran de la organizacion al

cumplir el periodo de practicas; ello ha generado que el nivel de rotacion se incremente y los
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grupos no estén cohesionados. No obstante, AC brinda la opcion de cambiar de turno si algun

estudiante universitario desea continuar como voluntario.

Finalmente, los colegios particulares mencionados anteriormente, donan una significativa
cantidad de utiles escolares o0 manualidades que se encuentran en buen estado. De esta forma, AC
puede ahorrar en la compra de los materiales que requieren los nifios y adolescentes para su

aprendizaje.

2.2.2. Movilizacion de recursos
Aprendo Contigo cuenta con cuatro formas de captar fondos: donaciones individuales,

donaciones de empresas, recaudacion por eventos y recaudacion por venta de productos.

Las donaciones individuales pueden ser recurrentes si provienen del programa de
afiliacion “Amigos de Aprendo Contigo”, como menciona Marisol Stiglich, este consiste en el
recargo de 20 nuevos soles a la tarjeta de crédito de la persona que se afilie bajo esta modalidad
(Marisol Stiglich, comunicacion personal, 31 de octubre de 2017). Asimismo, algunas donaciones
de familias peruanas y de fundaciones pueden sumarse a esta categoria, pues realizan un aporte
anual. Por otro lado, las donaciones individuales no recurrentes son los aportes monetarios

eventuales que se realizan mediante la pagina web de AC.

Las donaciones de empresas son contribuciones ocasionales en formas de bienes como
impresoras, papel, utiles escolares, prendas de vestir, y aportes econdmicos o prestacion de
servicios en forma gratuita. Las empresas que suelen realizar donaciones en bienes son Contiplast,
Ola y Montafia, Costa del Sol, Hamsa, entre otras; mientras que aquellas que realizan aportes
monetarios o prestacion de servicios son Crawford Pera SA y PwC, respectivamente (Aprendo

Contigo, 2016).

Ademas de las donaciones por individuos y empresas, AC realiza actividades para la
recaudacion de fondos en diferentes meses del afno. El primer “Paseo a las Dunas” se realiza en
el mes de marzo, el cual consiste en llevar a nifios del INEN al Hotel Resort Las Dunas para que
realicen actividades de recreacion. Para llevar a cabo este evento, Pamela Vargas menciona que
requiere de padrinos que donen como minimo 100 nuevos soles para la compra de ropas de bafio,
shorts, tutiles de aseo, entre otros. El excedente producto de la donacion de los padrinos es
invertido en las futuras actividades del programa (Pamela Vargas, comunicacion personal, 27 de

noviembre de 2017).

En el mes de mayo, se lleva a cabo la “Obra de Teatro”. El Club Regatas realiza una
funcidn de teatro en beneficio de la asociacion. La venta de las entradas es donada en su totalidad

a AC. Asimismo, en setiembre de cada afio se efectiia la “Funcion de Cine” con el apoyo de la
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cadena de cines UVK, que dona lo recaudado por la venta de entradas de una determinada funcion.
Los padrinos compran entradas para el cine con el objetivo de que un nifio asista a la funcion
elegida por la empresa. Finalmente, en el mes de octubre, se organiza el “Torneo de Golf Copa
Aprendo Contigo” en el Country de Villa o en el Golf de la Planicie y el Té de Juego” en el
Swissotel. Lo recaudado por la venta de entradas de ambos eventos es donado a la organizacion

(Aprendo Contigo, 2016).

La organizacion de estos eventos de recaudacion esta a cargo de la Coordinadora General
y la Coordinadora de Recursos e Imagen. Sin embargo, existen personas que apoyan en el
desarrollo de alguna actividad determinada. Por ejemplo, Pilar Diaz, voluntaria de AC, se encarga
de la gestion de las canchas de golf para el evento del Torneo de Golf. Marisol Stiglish, miembro
del Consejo Directivo, es quien coordina con Swissotel la provision de una sala propicia para el

evento (Yvette Mufoz, comunicacion personal, 28 de noviembre de 2017).

Respecto a la recaudacion por venta de articulos, existe un catalogo virtual en la pagina
web de la organizacion. En esta se describen las caracteristicas y el precio del producto que,
algunas veces, son realizados por los nifios hospitalizados. Por ejemplo, cuando se realiza la

campaiia navidefa, se vende regalos, papeles navideos y articulos disefiados por los nifios.

2.2.3. Comunicacion estratégica

a. Inversion en TIC'’s

La principal inversion que realizd AC este afo, en términos de tecnologia, fue la
renovacion de su pagina web. Segun Yvette Mufioz, la organizacion logrd proyectar una imagen
mas profesional con la tltima actualizacion. En la pagina web se muestran nuevas fotos, videos
y/o0 informacion relevante para el navegante web o voluntario, como por ejemplo, los “Avances
Pipo” que son boletines mensuales del programa y la opcion de realizar una contribucion
monetaria a la organizacion. Por ello, se reforzo el sistema de seguridad, el cual garantiza que el
donador no sufra algin intento de fraude virtual (Yvette Mufioz, comunicacion personal, 28 de

noviembre de 2017).

Asimismo, AC cuenta con un sistema intranet denominado, Sistema de administracion de
control de actividades de AC (SACAAC), desde el aio 2001. Este permite registrar las incidencias
por nifio en cada hospital y el progreso en su aprendizaje de cada uno; asi como el

desenvolvimiento de los voluntarios (Aprendo Contigo, 2016, p.15).

b. Estrategias para la comunicacion
Aprendo Contigo suele comunicar sus resultados y actividades mediante distintas vias: el

Facebook institucional, el informe anual y el boletin mensual.
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El Facebook institucional es el medio, en el cual en el que se muestran los avances,
noticias y/o hechos mas relevantes de ambos hospitales semanalmente. La informacion publicada
es seleccionada por las Coordinadoras Pedagogicas del programa. Por otro lado, este afio se
comparti6é un video institucional en las redes sociales de la labor realizada por la organizacion

hace 17 afios, el cual motivo un reportaje en el programa del periodista Beto Ortiz.

El “Informe Anual” es un documento que resume la gestion anual del programa en
funcion de la cantidad de nifios y adolescentes atendidos, los logros y avances obtenidos, e
informacién financiera. Este informe es enviado a todas las personas que realizaron alguna

donacion y los directores del INSN y del INEN.

“Avances Pipo” es el boletin mensual que detalla los principales avances en el INSN y el
INEN, y lo realizado en las capacitaciones. Ademas, incluye testimonios de los nifios atendidos
por el programa y se narra la experiencia del voluntariado (Y vette Muiloz, comunicacion personal,
28 de noviembre de 2017). El boletin se encuentra disponible en la pagina web y se envia por

correo a todos los voluntarios y donadores.

Por ultimo, los miembros entrevistados del Consejo Directivo y del Comité Ejecutivo
mencionaron que en los 17 afios de operacion, la comunicacion del programa no ha sido prioridad,
debido a decisiones de los anteriores lideres. Esto no ha beneficiado a la organizacion, pues sus
actividades institucionales no tienen presencia en los principales medios de comunicacion, a pesar

de ser el maximo exponente de la pedagogia hospitalaria del Peru.

c. Transparencia en la rendicion de cuentas
Aprendo Contigo rinde cuentas hacia sus donadores y los directores de ambos hospitales

mediante el “Informe Anual” que se detallo anteriormente.

La contadora de la organizacion es la persona encargada de realizar el registro ingresos y
egresos diarios. Asimismo, la informacién financiera es auditada por la empresa "Price

Waterhouse Copper", quien gratuitamente realiza esta actividad de manera anual.

En el afo 2017, la SUNAT realiz6 una auditoria general a la organizacion, en la cual no
se evidencidé ninguna inconsistencia respecto a los ingresos y egresos de AC. La informacion
compartida en el Informe Anual y el resultado emitido por la SUNAT son coherentes con la
imagen de transparencia que la organizacion desea proyectar hacia los voluntarios, donadores,
directores de hospitales y la sociedad (Yvette Mufioz, comunicacion personal, 28 de noviembre

de 2017).
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2.3. Operaciones
En esta seccion se estudiara la capacidad que tiene Aprendo Contigo para convertir los
recursos en operaciones y llevar a cabo el servicio de pedagogia hospitalaria. Para ello se
describiran y analizaran las siguientes variables: gestion de talento, gestion financiera y gestion

del conocimiento.

2.3.1. Gestion del talento
Aprendo Contigo cuenta el apoyo de 250 voluntarios aproximadamente. El crecimiento
de esta poblacidon no ha sido significativo en comparacion con afios anteriores, a pesar que la

organizacion desea incrementar su presencia en el INSN (Ver Anexo V).

La asociacion tiene dos tipos de voluntarios: voluntarios permanentes, denominados
“Asistentes Educativos”, y voluntarios temporales, que estan conformados por voluntarios

corporativos, estudiantes y extranjeros (Aprendo Contigo, 2017). (Ver Anexo W).

Los voluntarios corporativos son empleados de empresas privadas que participan del
programa por un determinado periodo. Las empresas que suelen participar de esta modalidad son
Austral, Belcorp, PwC, entre otras. Por otro lado, los estudiantes son los voluntarios que realizan
sus practicas pre profesionales. Ello significa que estan por un periodo de tiempo determinado
hasta convalidar sus practicas en sus respectivas facultades. Finalmente, los extranjeros son
voluntarios que provienen de otras universidades fuera del pais y permanecen en el programa

hasta que tengan que retornar a su pais de origen.

Finalmente, el personal administrativo, se puede clasificar en dos tipos de acuerdo a sus
funciones: personal de oficina y de hospital. Los primeros brindan soporte directo al Comité
Ejecutivo en las tareas administrativas; mientras que los segundos estan a cargo del correcto
funcionamiento del programa en cada hospital. Es necesario mencionar que la Coordinadora
General expresd que existe una sobrecarga en las responsabilidades en el Comité Ejecutivo que
deberia ser cubierto por mayor personal administrativo (Pamela Vargas, comunicacion personal,

27 de noviembre del 2017).

a. Atraccion del voluntariado

Aprendo Contigo no cuenta con los recursos econdomicos suficientes para invertir en
campafias de atraccion del talento. Sin embargo, se organizan actividades enfocadas a conseguir
nuevos voluntarios. Estas actividades se realizan a través de medios virtuales o la colaboracion
de los voluntarios. Por ejemplo, este afio se necesitaba voluntarios en el INSN, por lo que un

grupo de voluntarios, en el centro comercial "La Rambla" ubicada en la Av. Brasil-Cercado de
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Lima, durante cuatro fines de semana consecutivos repartieron volantes, a la vez que explicaban
a los transeuntes sobre la importancia del programa. Los resultados de esta campaiia no fueron
positivos, ya que no se logrd inscribir a ningiin voluntario nuevo (Y vette Mufioz, comunicacion

personal, 28 de noviembre de 2017).

Posterior a ello, se decidio imprimir unos afiches, que indicaba la labor que AC realiza
en el INSN y la necesidad de contar con nuevos voluntarios. Estos fueron pegados en parroquias
y colegios cercanos al hospital. Sin embargo, los resultados de esta campafia de reclutamiento

tampoco fueron positivos y no se cubri6 el vacio de voluntarios que existia en el INSN.

Ademas de las actividades mencionadas, AC realiza publicaciones en su Facebook
institucional cuyo mensaje esta orientado a conseguir nuevos voluntarios (Ver Anexo X). Sin
embargo, la organizacion cuenta con 20 mil seguidores en sus redes sociales, por lo que sus

publicaciones no tienen el impacto esperado.

Un caso excepcional ocurrio con el video institucional elaborado a mediados del 2017.
Este video fue compartido por el periodista Beto Ortiz en sus redes sociales, quien posteriormente
elabor6 un reportaje sobre el programa. Marisol Stiglish sefiala que esto permitié que mas
personas conozcan la labor de Aprendo Contigo, por lo que el nimero de postulantes para
voluntarios se increment6 tanto en el INSN y el INEN. De esta manera, se cubri6 el déficit de
voluntarios en los turnos del INSN. Cabe mencionar que el objetivo de este video institucional
era dar a conocer la labor que realiza AC; sin embargo, permitio que se capten nuevos voluntarios

(Marisol Stiglish, comunicacion personal, 31 de octubre de 2017).

Yvette Mufioz menciona que la estrategia mas efectiva de la organizacién para captar
nuevos voluntarios es el denominado "boca a boca". Este método consiste en que un miembro de

AC deba persuadir a sus amigos, familia o conocidos para que se inscriban en el programa.

b. Politicas para el reclutamiento del personal
Aprendo Contigo establece procesos para el reclutamiento de los psicologos y

psicopedagogos, y los voluntarios.

Los dos primeros son puestos que requieren mayor especializacion. Para estos cargos la
Coordinadora General establece el perfil y las competencias necesarias del postulante. Posterior
a ello, se evalua las hojas de vida de cada candidato; se realizan pruebas psicologicas y de
conocimiento; y finalmente se determina al postulante mas idoneo. Es decir, el proceso de

reclutamiento para estos puestos se realiza de forma similar a una empresa privada.
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Por otro lado, para el proceso de reclutamiento de los voluntarios no se establece un perfil
determinado, sino que cada Coordinadora de Turno tiene la libertad de elegir al postulante que
considere encaje mejor en el horario que lidera. Este proceso inicia cuando se registra su

postulacion por la pagina web (Ver Anexo Y).

En esta seccion, el postulante completa un formulario, en el cual indica sus datos
personales, y el horario y hospital al que le gustaria pertenecer. Una vez que finaliza el registro,
la solicitud de inscripcion llega la Coordinadora Administrativa, quien la deriva a la Coordinadora
de Turno, la cual acepta o rechaza la solicitud de acuerdo a las vacantes disponibles del horario.
De ser admitido, el psicdlogo envia por correo un fest que tiene como objetivo determinar el perfil
de la persona; y pacta una reunion para la realizacion de la prueba socioemocional. Finalmente,
el postulante se entrevista con la Coordinadora de Turno, quien le indica si sera aceptado en el

programa.

Los nuevos voluntarios pasaran por un periodo de prueba de tres meses, en el que seran
evaluados por el psicologo y la Coordinadora de Turno. Ademas, tendran sus primeros
acercamientos a las aulas hospitalarias acompafados por un voluntario con mayor experiencia.
Al término de los tres meses, el nuevo miembro debera conocer la metodologia de ensefianza que

imparte AC (Carla Cavassa, comunicacion personal, 30 de octubre de 2017).

c. Politicas para la retencion del voluntariado

La Coordinadora General asegura que un aspecto fundamental de la organizacion debe
ser retener el talento de los voluntarios (Pamela Vargas, comunicacion personal, 27 de noviembre
del 2017). Por ello, se les brinda capacitaciones mensuales que se realizan entre abril y noviembre.
Las tematicas abarcan desde la habilidad de trabajar en grupo hasta las secuelas del cancer en el
aspecto cognitivo del nifio. Ademas, se realiza una capacitacion general cada afio en la que el
voluntario tiene que asistir obligatoriamente. Este es un espacio para la interaccion entre los

lideres de la organizacién y el voluntariado del INEN y del INSN.

En general, los voluntarios indicaron estar satisfechos con las capacitaciones que se les
brinda y consideraron que estas les permiten desarrollar habilidades que mejoran su desempefio
al momento de atender a los pacientes. Sin embargo, para los voluntarios del INSN algunas
capacitaciones no han cumplido sus expectativas y sienten que se orientan mas a los desafios del
INEN en cuanto a la tematica. Recomendaron que las futuras capacitaciones sean mas practicas

que tedricas.

La Coordinadora de cada turno determina qué actividades llevara a cabo actividades
individuales para fortalecer la unién en el grupo. Estas pueden ser desde salidas al cine hasta

almuerzos grupales que son financiadas con sus propios recursos.
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d. Politicas para la gestion del desemperio
A nivel organizacional Aprendo Contigo no cuenta con ninguna politica para la

evaluacion de desempeiio del voluntariado y personal administrativo.

Sin embargo, la organizacion si tiene disefiado para la gestion del voluntariado las
aperturas y cierres en cada turno. Estos son espacios de dialogo entre la Coordinadora de Turno
y su grupo, donde se comparten experiencias del dia y se brinda retroalimentacion de la actividad

que realiza cada voluntario.

2.3.2. Gestion financiera
Los ingresos de Aprendo Contigo muestran una tendencia decreciente desde el afio 2015.
Para el 2016, el total recaudado por donaciones y venta de los articulos disminuyeron en 40%
respecto al afio anterior. En el 2017, la meta propuesta era igualar los ingresos obtenidos en el
2016; sin embargo, segun lo expresado por la Coordinadora General, los eventos acontecidos por
el Fenomeno del Nifio afectaron la recaudacion de fondos para la organizacion. (Pamela Vargas,

comunicacion personal, 27 de noviembre del 2017).

Por otra parte, el monto total de gastos se han mantenido constante a lo largo de estos tres
afios. Sin embargo, si bien en el periodo 2015 representaban solo el 73% de los ingresos, para los

siguientes afios, este porcentaje se incrementd a mas del 100% (Ver Figura 14).

Figura 14: Ingresos y egresos de Aprendo Contigo
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Tal como se mencion6 anteriormente, los ingresos de la organizacion provienen de tres
fuentes principales: donaciones de empresas e individuos, recaudacion por evento y venta de

articulos (Ver Figura 15).

El primero de ellos represent6 en el afio 2015 un 75% del total de ingresos, mientras que
para el 2016, disminuyo6 a un 66%. En ambos casos, los mayores montos fueron donados por la

Fundacion Suiza y la familia Arce.
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La recaudacion por eventos aumentd de un 11% a un 24% para el 2016. En el 2015 las
actividades que generaron mayores ingresos fueron “Dunas” y “Carpetas vacias — Jockey Plaza”.
Un afio después, el primer evento mencionado continué sumando la mayor cantidad; sin embargo,

a este le seguiria la actividad “Te juego” con un monto similar.

Finalmente, la venta de articulos se redujo de un 14% del total de ingresos en el 2015 a

un 10% en el 2016.

Figura 15: Diversificacidn de ingresos de Aprendo Contigo entre el 2015 y 2016
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Es importante adicionar, que en algunas ocasiones las coordinadoras del Comité
Ejecutivo tuvieron que donar sus propios recursos por la falta de financiamiento. Estas situaciones
son mas frecuentes en los meses de verano y en el tercer semestre del afio. Cabe mencionar que
las partidas de los ingresos y egresos del 2017 atn no se han elaborado. Sin embargo, segin la
Coordinadora General indic6 que es muy probable que se repita la tendencia del afio 2016 (Pamela

Vargas, comunicacidn personal, 27 de noviembre del 2017).

a. Procesos de planeacion financiera

Cada afio, como parte del proceso de elaboracion del Plan Operativo, el Comité Ejecutivo
realiza un estimado del total de ingresos y egresos correspondientes al periodo anual. Este
presupuesto se basa solo en un crecimiento historico y no se desglosa a un nivel mayor de detalle.
Asimismo, segun lo expresado por la Coordinadora General, el presupuesto es dejado de lado y
no es una guia para la toma de decisiones (Pamela Vargas, comunicacion personal, 27 de

noviembre del 2017).

Respecto a la contabilidad, Aprendo Contigo cuenta con una contadora a tiempo completo
que no solo registra los ingresos y egresos, y elabora los estados financieros; sino que también
colabora en el proceso de control de gastos. Asimismo, la empresa Price Waterhouse Cooper

apoya sin ningln costo en la auditoria de las cuentas financieras.
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b. Gestion de control de gastos

Actualmente, la organizacion no tiene procesos declarados para el control de los gastos.
Pamela Vargas e Yvette Mufioz son las Unicas encargadas de administrar el dinero recaudado. A
ello se le suma el aporte de la contadora de oficina, Ysela Palacios, quien emite una alerta cuando

los gastos se desvian considerablemente de lo que se tenia previsto invertir.

2.3.3. Gestion del conocimiento
Los principales documentos institucionales que contienen informacién sobre el programa

son los siguientes:

e Informe Anual: Contiene los resultados anuales obtenidos, la gestion del
voluntariado e informacion del financiamiento.

e Plan Operativo Anual: Es un documento que muestra los objetivos
organizacionales, principios del programa, presupuestos de ingresos y gastos,

actividades de recaudacion, y metas anuales.

a. Indicadores de resultado

Aprendo Contigo tiene indicadores anuales declarados dentro de una seccion de sus
Planes Operativos (Ver Anexo Z). Estas metas estan en funcion de los objetivos generales
previamente establecidos por la organizacion y cuenta con personas responsables de cada

actividad programada.

Sin embargo, las personas responsables no hacen el seguimiento respectivo a las metas e
indicadores, por lo que al finalizar el afio no se cuenta con informacion precisa respecto a cada

actividad.

Entonces, los indicadores de resultado mas importantes para el Comité Ejecutivo y
Consejo Directivo son los “niflos atendidos” o “atenciones” realizadas. Estos son los tinicos

indicadores para medir el desempefio organizacional.

b. Comunicacion de resultados

Las metas y resultados son comunicadas del Comité Ejecutivo al Consejo Directivo, pero
no se informa de estas a los voluntarios. Sin embargo, en la capacitacion anual existe un espacio,
en el cual la Coordinadora General muestra los resultados del afio anterior enfocdndose en las
atenciones brindadas a los nifios por cada hospital. Esto se realiza con la finalidad de mostrar al

voluntariado el valor que genera la organizacion en los nifios y adolescentes atendidos.

c. Sistematizacion de la informacion
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La organizacion tnicamente sistematiza la informacion de nifios y adolescentes atendidos
diariamente en el Sistema de Administracion de Control de Actividades de AC (SACAAC). En
este sistema, se encuentra el historial de cada nifio y las atenciones que recibe desde que entr6 al

programa hasta que es dado de alta.

El proceso inicia cuando el voluntario completa un formato, en el que detalla si el nifio
culmind con la tarea asignada, su avance académico y su estado de animo. Posteriormente, estas
fichas son derivadas a las Coordinadoras de Turno, quienes ingresan la informacién en el
SACAAC para la generacion del reporte diario, el cual es enviado al Comité Ejecutivo, las

Coordinadoras de Aula y las Coordinadoras de Turno.

El acceso al sistema esta restringido a la Coordinadora y Sub Coordinadora de Turno. Sin
embargo, cuando el voluntario requiere informacion del nifio atendido recurren a los reportes

diarios anteriores o se lo solicitan a su respectiva Coordinadora.

En general, los voluntarios estan de acuerdo con este proceso, ya que les ayuda en las
atenciones que realizan. Por ejemplo, los voluntarios del dia miércoles reciben el reporte del dia
martes para conocer el estado animico y avance académico del paciente pediatrico atendido. De
esta manera, es mas facil tener el acercamiento con el nifio y lograr que el proceso de aprendizaje

sea mas efectivo.

Es importante sefialar que para la recopilacion de informacion por parte de los
investigadores, se presentaron dificultades para acceder a informacion organizacional debido a

que esta no estaba organizada ni ordenada dentro de la oficina y en el sistema.

3. Analisis de stakeholders

La seleccion de las personas o grupos de interés que serian considerados en el proceso
estratégico se baso en la importancia que tenian para Aprendo Contigo. Para ello, se elabor6 un
mapa con los principales stakeholders externos e internos de la organizacion, de acuerdo al

entorno que los rodea.

El principal beneficiario del programa son los nifios y adolescentes que se encuentran
hospitalizados en el INEN y el INSN. Estos son acompafiados por sus padres® durante su estancia
hospitalaria, quienes velan por la pronta recuperacion de sus hijos. Por otro lado, las
organizaciones afines, Aula Fundacioén Telefonica y La Compaifiia, desempefian sus labores en

los mismos centros médicos de Aprendo Contigo.

8 Se hace referencia a los padres de familia, parientes o tutores que acompafien al nifio o
adolescente durante su estancia en el centro médico.
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La organizacion lleva a cabo su principal actividad en un contexto hospitalario con el
apoyo de voluntarios, en el cual conviven con los directores, doctores y enfermeras, y estan
sujetos a las legislaciones del MINEDU y el MINSA. Respecto al ambiente interno, la gestion de
AC es dirigida por las coordinadoras del Comité Ejecutivo con el apoyo del personal

administrativo. Ambos estan bajo la supervision del Consejo Directivo.

Aprendo Contigo, al ser una organizacion sin fines de lucro, depende econdmicamente
de las donaciones que pueda recibir de individuales, empresas o actividades de apoyo. Estos

ingresos deben reportarse a la SUNAT al cierre de cada periodo.

Por ultimo, Aprendo Contigo colabora y comparte buenas practicas con la REDLACEH

que busca desarrollar y promocionar la pedagogia hospitalaria a nivel de Latinoamérica.

En base a este escenario, la division de los grupos de interés se presenta de la siguiente

manera (Ver Figura 16).

Figura 16: Mapeo general de stakeholders

Aula La

Compafiia

Fundacién
Telefénica

MINEDU / \/ MINSA
Stakeholders Internos

Consejo Directivo

Comité Ejecutivo
Personal Administrativo
SUNAT | Voluntarios Donadores

PN

Padres de

Personal
del
hospital

familia

Pacientes

pediatricos

3.1. Identificar los mandatos de stakeholders

A continuacion, se presentan las obligaciones, restricciones y expectativas de Aprendo

Contigo (Ver Tabla 7).
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Tabla 7: Obligaciones y restricciones de Aprendo Contigo

Mandato

Fuente (carta,
politica, reglas,
leyes, normas)

Requerimientos clave

Efectos en la organizacion

Qué hace la organizacion
actualmente

Las entidades deberan encontrarse inscritas
en el RUC, Registro de entidades inafectas
del Impuesto a la Renta o en el Registro de

“Aprendo Contigo esta calificada
como entidad perceptora de

"Las organizaciones sin
donaciones por el Ministerio de

fines de lucro donatarias .,
La organizacion solo puede

, . Capitulo IV de la | entidades exoneradas del Impuesto a la Renta
deberan estar calificadas . i L. . . . i .
como entidades Ley de Impuesto y cumplir con los demas requisitos que se recibir donaciones si esta acorde Economia y Finanzas con
ala Renta establezcan mediante Resolucion Ministerial. alaley Resolucion Ministerial N 493-

2010-EF/15” (Aprendo Contigo,

perceptoras de
2017) (Ver Anexo AA)

donaciones"

La calificacion otorgada tendra una validez
de tres (3) afios, pudiendo ser renovada por

igual plazo. (Alva 2011)

Las organizaciones de
caracter asistencial o

Ley de Creacion
de la Agencia

Las organizaciones sociales de ese sector

La organizacion solo puede

“Aprendo Contigo esta calificada
como entidad receptora de
donaciones( con resolucion

educacional deben estar Peruana de deben estar inscritas en el IPREDA para recibir donaciones si esté acorde
registrados en el IPREDA | Cooperacion recibir donaciones provenientes del alale directoral N 666-2016/ APCI-
para recibir donaciones Internacional — extranjero. 4 DOC) en el IPREDA” (Aprendo
del exterior APCI Contigo, 2017) (Ver Anexo AB)
Convenio de
"Respetar las normas de 'cool';)era%cmn La organizacion solo llevara a La organizacion respeta lo
L institucional . . . . .
salud, educacion y entre el Respetar las normas de convivencia de la cabo su programa si respeta las | establecido en los convenios, por
conducta establecidas por institucion normas establecidas por la lo cual se mantiene vigente en
o, . . | INEN/INSN y la . . . .
la Institucion hospitalaria . entidad hospitalaria ambos hospitales
Asociacion
Aprendo Contigo
“Toda oreanizacion due “Aprendo Contigo estd inscrito en
izacion qu . . . . . .
. g . q El voluntariado debe estar registrado en el La entidad solo podra ejercer el el Registro de Voluntarios del
ejerza voluntariado debe | Ley General del S . . . S , s
estar inscrita en el oluntariado Ministerio de la Mujer y poblaciones voluntariado si esta inscrito el Perti como persona juridica con
inscri volu . . .
vulnerables (MIMP) Registro de Voluntariado codigo R0O6JT14” (Aprendo

Registro de Voluntariado”

Contigo, 2017)
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Por otro lado, las expectativas que afronta la organizacion se manifiestan, principalmente,

desde los nifios y adolescentes hospitalizados, y los padres de los mismos (Ver Tabla 8).

Tabla 8: Expectativas de actores de Aprendo Contigo

Actor Expectativa

e Recibir educacion desde una perspectiva

Nifios y adolescentes hospitalizados recreativa que genere un contexto distinto al
hospitalario, en el cual se aprenda y socialice
con sus pares.

e La recuperacion fisica a partir del tratamiento

Padres de los pacientes pediatricos médico y recuperacion emocional mediante la
educacion impartida por Aprendo Contigo.
Donadores e Larendicion de cuentas de Aprendo Contigo

para la generacion de confianza.

Luego de analizar los mandatos de AC, se puede determinar que es una organizacion que
funciona acorde a la legislacion vigente para recibir donaciones nacionales e internacionales. Por
otro lado, cumple con los requerimientos de ambos hospitales en los que trabaja y esta autorizado

para realizar voluntariado por el Ministerio de la Mujer y poblaciones vulnerables.

3.2. Matriz de Poder vs Interés
En esta seccion, se realizd un andlisis de stakeholders que permitio conocer la relacion

que tienen con Aprendo Contigo y la relevancia de cada uno de ellos.

En base al mapeo de actores realizado anteriormente, se describe la relacion existente con
cada uno de ellos. Luego, se realiza un analisis de stakeholders en base a la matriz Interés/Poder
propuesta por Ackerman y Eden (2011) para determinar la relevancia de cada uno de ellos en

relacion a Aprendo Contigo.

a. Stakeholders externos:

e Pacientes pediatricos y padres de familia: Los pacientes pediatricos son los nifios y
adolescentes hospitalizados que reciben el servicio educativo de Aprendo Contigo; es
decir, son el principal beneficiario de la organizacion. Este grupo tiene una identificacion
arraigada con el programa, pues las clases son adaptadas al contexto hospitalario y
presentan distintas actividades recreativas. El 100% de los voluntarios entrevistados
indicaron que los padres de familia reconocen el progreso educativo y emocional de sus

hijos, por lo cual estdin muy agradecidos con el servicio brindado.

e Doctores y enfermeras del INSN y el INEN: La principal regla que siguen los voluntarios

es de respetar incondicionalmente el cuidado médico que reciben los nifios y adolescentes
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hospitalizados en la sala de atenciones. AC respeta estas disposiciones, por lo cual

mantiene una relacion cordial y de mutuo respeto con el personal del INSN y el INEN.

Directores de los hospitales del INSN y del INEN: Aprendo Contigo y los directores de
ambos hospitales firmaron el “Convenio de Cooperacion Institucional” el 2008 en el
INSN y el 2000 en el INEN. Este convenio establece responsables, compromisos entre
las partes y duracion del documento. Sin embargo, la relacion de AC con ambos
hospitales es diferente. En el caso del INEN, Aprendo Contigo ha logrado establecer una
relacion solida con los altos cargos del hospital; tal es asi que disponen de todo el séptimo
piso del pabellon de pediatria desde el 07 de agosto de 2000. Sin embargo, segiin Pamela
Vargas, en el caso del INSN, la organizacion no mantiene una buena relacion con el Jefe
de Comunicaciones (alto directivo del hospital), debido a la influencia de una ex
integrante que fue despedida en el afio 2013. Es por ello, que AC tiene problemas para
acceder a un espacio propio dentro del hospital (Pamela Vargas, comunicacion personal,

09 de noviembre de 2017).

REDLACEH: Aprendo Contigo pertenece a esta organizacion sin fines de lucro desde
abril del 2008. La buena relacion entre ambas organizaciones permitio la realizacion del
“Primer Congreso de Pedagogia Hospitalaria en el Perti” el 2015. Asimismo, en el 2016,
AC particip6 en el “Tercer Congreso de Pedagogia Hospitalaria de Santiago de Chile”.
Actualmente, Carla Cavassa, fundadora de AC, pertenece a la directiva de REDLACEH.

MINEDU: Este organismo publico reconocioé a Aprendo Contigo, mediante Resolucion
Ministerial N 1032-2003-ED, como una asociacion civil sin fines de lucro dedicada a
brindar servicios educativos y recreativos que promuevan el desarrollo de capacidades
fisicas, intelectuales y recreativas a nifios con enfermedades o discapacidades (Aprendo
Contigo, 2017). Por otro lado, en junio de 2016 AC recibié un oficio en la que el
MINEDU solicitaba documentacion respecto a su modelo pedagogico y de gestion
(Aprendo Contigo, 2016); La asociacion brindé dicha informacion para la formulacion
del “Plan Piloto” del MINEDU. Actualmente, la organizacion desempefia un rol de apoyo

en el proceso de institucionalizacion de la pedagogia hospitalaria.

Aula Fundacion Telefonica: Aprendo Contigo participé en el “Concurso Iniciativas
Solidarias Fundacién Telefonica”, en la que obtuvieron el primer puesto entre 101
instituciones a nivel nacional en diciembre de 2008 (Aprendo Contigo, 2017). A partir de
ello, Fundacion Telefonica realizé una donacion de un aula movil y ocho fablets. Sin
embargo, no existe una alianza estratégica entre ambas organizaciones y la relacion que

mantienen es de mutuo respeto.
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La compaiiia: Es la asociacion dedicada a la pedagogia hospitalaria mas reciente en Peru.
Aprendo Contigo no mantiene una relacion cercana ni cordial con dicha organizacion,
debido a que su actual lider fue separada del programa el ano 2013. Este suceso causo
una division en la organizacion puesto que consiguié que varios voluntarios de AC
formen parte de la nueva iniciativa. Debido a ello, AC estuvo cerca de finalizar sus labores
en el INSN producto de la falta de voluntarios y a los conflictos generados por la

exintegrante.

MINSA: Aprendo Contigo no mantiene relacion directa con el MINSA, ya que trata con
los directores del INEN e INSN. Sin embargo, en el 2016, AC recibié un diploma de
reconocimiento “por la valiosa contribucion al bienestar integral y calidad de vida de los

pacientes con cancer, sus familiares y la comunidad en general" (Aprendo Contigo, 2016,
p- 11).

Donadores: Aprendo Contigo cuenta con dos tipos de donadores: Recurrentes, que se
afiliaron al programa mediante el cargo mensual a su tarjeta de crédito por un monto
especifico, y los no recurrentes, que son donaciones eventuales realizada por empresas o
individuos. Aprendo Contigo ha podido fortalecer la relacion con algunos de sus
benefactores, siendo un ejemplo de ello, el sefior Moisés Ackerman, quien afirmé estar
sumamente agradecido con la organizacion por su labor social (Moisés Ackerman,
comunicacion personal, 28 de noviembre de 2017). El apoyo que él brinda a AC no solo
es econdmico sino también se encuentra dispuesto a colaborar en todo tipo de problemas
que pueda estar afrontando internamente. La relacion que se observa con el sefior
Ackerman se replica con otros donadores como son la Fundacion Suiza y la Familia Arce.
Asimismo, Yvette Mufioz, Coordinadora de Imagen y Recursos, precis6 que AC esta
presto a recibir todo tipo de sugerencias o dudas por parte de los donadores y que cuentan
con toda la predisposicion de absolver dichas consultas (Yvette Mufioz, comunicacion
personal, 28 de noviembre de 2017). A pesar de la buena relacion y transparencia por
parte de la organizacion, muchos donadores recurrentes decidieron no continuar con su
apoyo hacia AC, como tal es el caso de la familia De Osma, VSI Industrial S.A.C. y la
familia Stiglish,

SUNAT: Esta entidad no tiene relacion directa con AC; sin embargo, supervisa las

obligaciones tributarias y la transparencia de la financiera por parte del programa.

b. Stakeholders internos:

Comité Ejecutivo: Es el o6rgano encargado de tomar las principales decisiones

organizacionales de Aprendo Contigo. Sus representantes actuales son la Coordinadora
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General, Pamela Vargas, y la Coordinadora de Recursos e Imagen, Yvette Mufioz,
quienes realizan sus labores en la oficina administrativa. Adicionalmente, lo conforman
la Coordinadora Pedagodgica, Carmen Esquivel; la Tesorera, Marife Chocano; y la
Coordinadora del Area Socio Emocional, Diana Garcia. Todos los miembros se
encuentran comprometidos con la labor de la organizacion y se reinen de manera mensual

para evaluar el avance del programa.

e Consgjo Directivo: Es el organo encargado de supervisar y aprobar las decisiones tomadas
por el Comité Ejecutivo. Esta conformado por 13 miembros, que incluye a los 5 miembros
del Comité Ejecutivo y a las fundadoras Carla Cavassa y Marisol Labarthe de Stiglish.
Todos los miembros estdn comprometidos con la labor de AC. Se reunen de manera
trimestral en la oficina administrativa, en la cual se revisa el avance de la organizacion,

se toman acciones correctivas y se identifican oportunidades de mejora.

e Personal Administrativo: Estd conformado por el personal de oficina: auxiliar
administrativa, secretaria y contadora; y personal de los centros médicos: (2)
Coordinadora de Aula, (2) Coordinadora Administrativa, (2) Coordinadora Pedagogica y
(2) Psicopedagogo. A pesar de recibir una remuneracion inferior al mercado, su principal

motivacion es el generar valor en los nifos y adolescentes hospitalizados.

e Voluntarios: En la actualidad, lo conforman 250 miembros aproximadamente. Este grupo
estd compuesto por las Coordinadoras de Aula, las Coordinadoras de Turno y los
asistentes educativos. Las primeras son aquellas que dirigen las aulas hospitalarias tanto
en el INEN como en el INSN. El segundo grupo lo conforman los voluntarios encargados
de la direccion de un turno en la mafiana o en la tarde. El ultimo grupo son aquellos que
ensefan a los pacientes pediatricos en las salas o aulas hospitalarias; es decir, son aquellos
que tienen un contacto directo con el principal beneficiario de la organizacion. Tras
realizar los focus group, se puede concluir que los voluntarios valoran el trabajo que la
organizacion viene llevando a cabo con una poblacion desatendida. Ademas de aprobar
la labor de sus superiores, recomendaron tener mas espacios de interaccion con el Comité

Ejecutivo.

A partir de la matriz Interés/Poder presentada por Ackerman y Eden (2011) se obtiene lo

siguiente (Ver Figura 17).
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Figura 17: Matriz Interés/Poder de Aprendo Contigo

Interés
Jugadores:
Pacientes pediatricos y padres de
familia
Voluntarios
Sujetos: Consejo Directivo
REDLACEH Comité Ejecutivo
Personal administrativo
Donadores
Poder
) Creadores de contexto:
Multitud: Directores, doctores y
Aula Fundacion enfermeras
Telef(’)nica MINEDU
La Compaifiia MINSA

SUNAT

Se puede determinar que los grupos de interés mas importantes son los stakeholders
internos y los donadores de la organizacion, pues influyen directamente en el funcionamiento del
programa. E1 MINSA, el MINEDU y la SUNAT, asi como el personal del hospital influyen en la
gestion de AC, pues son ellos los que dictan las normas o leyes que influyen en contexto de la
organizacion. Sin embargo, es importante que estos actores se involucren mas con la labor de la
organizacion para desarrollar alianzas estratégicas. Por otro lado, las organizaciones afines no
tienen influencia en el quehacer diario de la organizacidn, ni tienen un interés considerable, pues
si bien las tres organizaciones trabajan en beneficio del nifio, no existen planes conjuntos de
desarrollo. Por ultimo, la REDLACEH tiene un gran interés en el desarrollo de la pedagogia
hospitalaria en Latinoamérica, pero al ser una organizacion internacional no influye directamente

en la gestion de Aprendo Contigo.

4. Conclusiones del diagnostico organizacional
4.1. Octagono organizacional
Luego de haber presentado los hallazgos de cada variable de investigacion se empleo el
Octagono Organizacional como herramienta para evaluar las fortalezas y debilidades de Aprendo
Contigo (ASDI, 2003). Al finalizar esta seccion, se presentard una tabla con la puntuacion
asignada a cada variable y una ilustracion grafica que resume la situacion actual de Aprendo

Contigo.
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4.1.1. Identidad y principios basicos
a. Vision y mision
La vision al estar mal definida y estructurada no se encuentra interiorizada. No existe un
consenso sobre su definicion y no refleja el verdadero impacto social que la organizacién desea
alcanzar. Ademas, los lideres de AC no han realizado ningin esfuerzo por corregirla. Por otro
lado, la mision si esta interiorizada en todos los niveles de la organizacion, pero necesita ser

expresado de la misma forma en los documentos institucionales.

Tanto la vision como la mision no han sido modificadas desde que fueron establecidas

por las dos fundadoras de Aprendo Contigo y no han sido comunicadas eficazmente.
El puntaje obtenido es de 4 (aceptable).

b. Estrategias consecuentes con la vision

Aprendo Contigo al no contar con procesos de planeamiento estratégico no cuenta con
objetivos estratégicos. A su vez tampoco ejecuta un diagnostico interno y externo de la
organizacion. Sin embargo, si desarrolla un Plan Operativo Anual que establece metas en nifios

atendidos, cantidad de atenciones y nivel de ingresos y egresos de la organizacion.

Debido a que la actual vision de Aprendo Contigo no es clara, no se puede determinar
con precisidon si existen estrategias consecuentes con la visiéon. Todas las acciones, planes y

actividades que realiza la organizacion se enfocan en cumplir la mision a corto plazo.
El puntaje obtenido es de 2 (muy débil).

4.1.2. Estructura y organizacion de trabajo
a. Distribucion de tareas y responsabilidades
El organigrama de Aprendo Contigo establece adecuadamente los tareas y
responsabilidades de todos los puestos y refleja el trabajo coordinado de las areas. Sin embargo,
la actual distribucion de labor administrativa genera una sobrecarga de funciones para el escaso
personal con el que cuentan. En la practica desde los altos cargos hasta los voluntarios, conocen

sus funciones, tareas y responsabilidades.
El puntaje obtenido es de 6 (muy bueno).

b. Reglas democraticas

Aprendo Contigo es una organizacidn que funciona con reglas democraticas. Las
principales decisiones son tomadas con previa aprobacion del Consejo Directivo. Sin embargo,
no existen mecanismos de medicion de desempefio de quienes toman las decisiones. Ademas, la

eleccion de los miembros del Comité Ejecutivo se basa mas en la experiencia de la persona en
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AC que en las competencias necesarias del puesto. Los requisitos del puesto no estan declarados

oficialmente en ningun documento institucional.
El puntaje obtenido es de 3 (débil).

4.1.3. Produccion de Actividades
a. Planificacion de actividades
Aprendo Contigo cuenta con planes operativos, pero no abarcan todo el accionar de la
organizacion. El POA detalla las actividades que van a realizarse, de las cuales solo tres de estas
tienen metas especificas. De esta manera, solo puede remitirse a lo planificado los resultados de

la recaudacion, atenciones anuales y nimero de nifios y adolescentes atendidos.
El puntaje obtenido es de 5 (bueno).

b. Seguimiento de actividades y aprendizaje
Los detalles de las diferentes actividades realizadas se documentan en el Informe Anual,
pero no el analisis ni aprendizaje de las mismas. Estas son comentadas y debatidas por los lideres

de la organizacidn cada tres meses, pero no son registradas.
El puntaje obtenido es de 3 (débil).

4.1.4. Relevancia
a. Contenido de las actividades consecuente con la vision
Todas las actividades que realiza AC responden a la mision y necesidades de corto plazo.
Es decir, estas tienen el objetivo de mejorar el servicio de pedagogia que ofrecen a los nifios y
adolescentes hospitalizados. No obstante, no se han desarrollado procesos de planificacion, por
lo que no es posible determinar si las actividades son consecuentes con una vision, ya que esta no

esta definida correctamente.
El puntaje obtenido es 4 (aceptable)

b. Metodologia de trabajo consecuente con la vision

La metodologia del programa de Aprendo Contigo se evalia en funcion de los
aprendizajes logrados por los alumnos hospitalizados. Esta se guia de los objetivos de la
organizaciéon que se han mantenido constante durante 17 afos. Por otro lado, no es posible
determinar con exactitud si la metodologia de trabajo es consecuente con la vision, ya que esta se

encuentra mal definida por la organizacion.

El puntaje obtenido es 4 (aceptable)
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4.1.5. Competencia adecuada a las actividades
a. Competencia del personal y colaboradores
La mayoria del personal voluntario no es docente de profesion; sin embargo, mediante
las capacitaciones van adquiriendo las habilidades, conocimientos y competencias necesarias para
brindar el servicio esperado. Respecto al Comité Ejecutivo, sus integrantes no cuentan con la
formacion académica que el cargo amerita; no obstante, producto de la experiencia conocen

ampliamente el funcionamiento general de la organizacion.

Es posible determinar que la mayoria del personal es competente en sus funciones segin
el criterio subjetivo de sus lideres. Empero, la organizacion no tiene procesos formales para la

evaluacion de desempeiio del personal en general.
El puntaje obtenido es 5 (bueno).

b. Competencia de la direccion

El Comité Ejecutivo conoce a profundidad el trabajo operativo que realizan los
voluntarios. Asimismo, se preocupa por desarrollar las competencias de este grupo mediante las
capacitaciones mensuales. No obstante, la principal falencia que presentan es el minimo contacto
que mantienen con el personal voluntario. A pesar de ello, los voluntarios legitiman y aceptan la

labor del Comité Ejecutivo.
El puntaje obtenido es 5 (bueno).

4.1.6. Sistema y finanzas
a. Economia
Aprendo Contigo tiene fuentes de financiamiento diversificadas, pero los ingresos que
recauda son menores a los gastos de la organizacion y presentan una tendencia decreciente. Esto
se debe a que la organizacidn no tiene establecidos procesos para la planeacion financiera, solo
puede financiar proyectos a corto plazo. Por otro lado, la organizacion cuenta con una contadora
y la empresa Price Waterhouse Coopers colabora de forma gratuita en la auditoria de los estados

financiero. Sin embargo, no se toman acciones frente a la situacion econdmica actual.
El puntaje obtenido es 3 (débil)

b. Administracion

Aprendo Contigo tiene un sistema adecuado en el manejo de la informacion relacionado
al servicio educativo. El progreso en el proceso de aprendizaje de cada nifio es registrado
diariamente en el sistema SACAAC. No obstante, la informacion organizacional inicamente esta

registrada en el Informe Anual y POA. Por otro lado, acceder a ella es complicado porque la
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documentacion no esta registrada en el sistema y no esta al alcance de todos los miembros de la

organizacion.
El puntaje obtenido es 4 (aceptable)

4.1.7. Beneficiarios
a. Insercion en los grupos beneficiarios
Los principales beneficiarios de Aprendo Contigo son los nifios hospitalizados. Producto
del servicio brindado, se crea un vinculo cercano entre el paciente pediatrico y la organizacion.
Es decir, los primeros encuentran en el programa un espacio de socializacion y recreacion, que
genera una identificacion con AC. Ademas, los padres de familia reconocen la mejora a nivel

emocional y educativo de sus hijos tras recibir el servicio de la organizacion.
El puntaje obtenido es 7 (excelente)

b. Didalogo con los grupos beneficiarios

Al ser el publico beneficiario los nifios y adolescentes hospitalizados, la organizacion no
puede establecer un dialogo fuera de los hospitales para conocer su opinion respecto al programa.
A pesar de ello, si consideran sus necesidades fisicas y emocionales en la elaboracion de sus
actividades educativas y recreativas. Asimismo, los voluntarios reciben constantemente feedback

de los padres de familia sobre las atenciones que reciben sus hijos.
El puntaje obtenido es 5 (bueno)

4.1.8. Entorno
a. Legitimidad de la accion
La organizacion no ha desarrollado una estrategia de comunicacion efectiva, debido a que
no cuentan con los recursos econdmicos para invertir en esto. Actualmente, atn tiene un alcance
limitado en sus redes sociales y padgina web a pesar de las recientes mejoras. Asimismo, no cuenta
con presencia en los medios de comunicacion principales, pese a los reconocimientos dentro del

sector de pedagogia hospitalaria en los 17 afios de operacion

Por otro lado, los donadores y los altos cargos del INEN reconocen y apoyan la labor que
realiza la organizacion. Sin embargo, la relacion con el Jefe de Comunicaciones del INSN es

distante, lo que impide que la asociacion cuente con un espacio propio dentro del hospital.
El puntaje obtenido es 3 (débil)

b. Participacion en redes
La participacion de Aprendo Contigo es continua con las organizaciones que le brindan

voluntarios y la REDLACEH. Sin embargo, son pocas las redes en las que participa.
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Por otro lado, no existe una relacion de cooperacion con las organizaciones afines (Aula

Fundacion Telefonica y La Compaiiia) a pesar que sus labores coinciden en el INSN.
El puntaje obtenido es 5 (bueno).

4.1.9. Tabla de resultados:
A continuacion, a cada categoria presentada se le asignara un puntaje que varia entre 1,
que significa inexistente, y 7, que significa excelente. Esta puntuacion permitira conocer aquellos

aspectos que son fortalezas o debilidades para Aprendo Contigo (Ver Tabla 9).
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Tabla 9: Puntuacion de Aprendo Contigo

! M6u 5 4 3 M2u Inexilstent Nota
Excelente y Bueno Aceptable | Débil "y Promedio
bueno debil e

1 !de_n'(_idad y A. Mision y vision X

principios basicos de X - 3

la organizacion B. Estrategias consecuentes con la vision X

2. Estructura y A. Distribucion de tareas y X

organizacion de responsabilidades 4.5

trabajo B. Reglas democriticas X
A. Planificacion de actividades X

3. Produccion B. Seguimiento de actividades y X 4
aprendizaje
A. Contenido de las actividades X

. consecuente con la vision

4. Relevancia - 4
B. Metodologia de trabajo consecuente X
con la vision

5. Competencia A. Competencia del personal y X

adgcyada alas colaboradores 5

actividades de la ) .

organizacion B. Competencia de la direccion X

. . A. Economia X

6. Sistema y finanzas — - 3.5

B. Administracion X
L A. Insercion en los grupos beneficiarios X

7. Beneficiarios o . 6
B. Dialogo con los grupos beneficiarios X
A. Legitimidad de la accion X

8. Entorno — 4
B. Participacién en redes X
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Este cuadro de puntuacion también puede representarse graficamente de la siguiente

Figura 18: Octagono Organizacional de Aprendo Contigo

manera (Ver Figura 18).

Identidad
7
6
Entorno 5 Estructura
4
2
1
Beneficiarios 0 Produccién
Sistema y Finanzas Relevancia
Competencia

Como se observa en la ilustracion, la principal fortaleza se relaciona con los beneficiarios;
es decir, con los nifios. Todos los esfuerzos de Aprendo Contigo han estado orientados a atender
a este publico, por lo que han logrado gran aceptacion y valoracion tanto en los nifios como en
sus padre de familia. Por otro lado, la principal debilidad de la organizacion se asocia con el
aspecto de la identidad debido a que Aprendo Contigo no cuenta con una vision clara y no realiza

un proceso de planeamiento estratégico.

4.2. Matriz EFI

En esta seccidon se presentaran las principales fortalezas y debilidades de Aprendo
Contigo, a las cuales se les asignara una valoracion, un peso y un puntaje ponderado. La
valoracion otorgada a cada una responde a las acciones que realiza la organizacion frente a estas;
mientras que el peso significa cuan beneficioso o perjudicial es para la organizacion (Ver Tabla

10).
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Tabla 10: MEFI de Aprendo Contigo

PESO [ PUNTUACION [ PONDERADO

Fortalezas
Aprendo Contigo cuenta con reconocimientos nacionales e internacionales dentro del sector de pedagogia

1 . X ! o - 0.07 4 0.28
hospitalaria debido a su modelo pedagodgico de ensefanza.

2 | Las operaciones del programa para llevar a cabo las atenciones son eficientes y ordenadas. 0.07 3 0.21
La relacioén que mantiene Aprendo Contigo es dptima con los donadores, personal médico y directores del INEN e 007 3 021
INSN. ) )
La relacion que tiene Aprendo Contigo con los nifios es directa, por lo que se crea un vinculo entre el nifio y

4 N f —_— X . X 0.07 4 0.28
organizacion. Ademas, se cuenta con el reconocimiento de los padres de los pacientes pediatricos atendidos.

La misidn se encuentra interiorizada y es aceptada por la mayoria de los miembros de la organizacion. 0.06 4 0.24

6 Aprendo Contigo es una organizacion transparente y confiable en el manejo de recursos financieros y en la rendicion 0.05 3 015
de cuentas. ) )

7 Los voluntarios van adquiriendo las habilidades, conocimientos y competencias necesarias para brindar el servicio 0.04 3 012
esperado mediante las capacitaciones constantes. ) )
Aprendo Contigo cuenta con diversificadas alianzas estratégicas para la captacion de voluntarios y apoyo en

8 . . ' X o 0.04 3 0.12
determinadas donaciones para ciertos periodos del afio.

Aprendo Contigo pertenece a la principal red de pedagogia hospitalaria a nivel de Latinoamérica y el Caribe:

9 | REDLACEH, con quienes realizan proyectos de forma continua para el fortalecimiento de la pedagogia hospitalaria 0.02 4 0.08
en el pais.

El Comité Ejecutivo esta conformado por voluntarios con mas de cinco afios de experiencia, por lo que conocen y

10 : . X X e 0.02 3 0.06
entiende ampliamente el trabajo en todos los niveles organizacionales.

Debilidades

1 Aprendo Contigo no tiene procesos de planeamiento estratégico. A su vez tampoco ejecuta un diagndstico interno ni 007 1 007
externo ) )

2 A pesar de diversificar sus fuentes de financiamiento, los ingresos recaudados de Aprendo Contigo son menores que 007 2 014
los gastos de la organizacion. Los primeros muestran una tendencia decreciente ) )
Falta desarrollar competencias claves en determinados puestos de gestion. 0.07 2 0.14

4 Aprendo Contigo tiene poca presencia en los medios de comunicacion principales, debido a que no ha desarrollado 007 2 014
una estrategia de comunicacion efectiva. ) )

5 Aprendo Contigo tiene una mala relacion con los altos cargos del INSN. Esto conlleva a que tengan dificultades en la 0.06 2 012
asignacion de un espacio propio ) )

6 | Los voluntarios no tienen formacion docente profesional y no se les realiza evaluaciones de desempefio. 0.06 2 0.12

7 | Aprendo Contigo no tiene procesos establecidos para el aprendizaje organizacional. 0.05 2 0.1

] Los miembros de la organizacioén no tienen interiorizada la vision ya que estd no es clara ni precisa y no refleja el 0.04 2 0.08
verdadero impacto social que genera. ) )

1 2.66
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Aprendo Contigo obtuvo una puntuacion ponderada de 2.66. Sus principales fortalezas
radican en el arduo trabajo que realiza la organizacion para generar valor social en su publico
objetivo. Ello repercute en las buenas relaciones que tiene con sus principales stakeholders y en
la metodologia que aplican para la pedagogia hospitalaria. Sin embargo, la falta de planeamiento
estratégico ha ocasionado que las actividades de recaudacion y de comunicacion no hayan tenido

el desempefio esperado, afectando directamente la sostenibilidad.

4.3. Matriz EFE
El objetivo de esta matriz es determinar las principales oportunidades y amenazas que
pueden influenciar directamente en Aprendo Contigo. A continuacion, se presentaran una lista de

factores internos a los que se les asignara un peso y puntaje para luego obtener un puntaje

ponderado (Ver Tabla 11).
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Tabla 11: MEFE de Aprendo Contigo

PESO | PUNTUACION | PONDERADO
Oportunidad
Si se logra institucionalizar la pedagogia hospitalaria, las organizaciones sociales
1 , ., . . . 0.14 1 0.14
podrian favorecerse de la captacion de fondos mediante organismos multilaterales.
Los principales temas que atraen a un mayor publico donador son los relacionados
2 . : ; . 0.14 2 0.28
con el cancer, la infancia y el ambiente.
En las empresas privadas existe una mayor tendencia hacia la Responsabilidad Social
3 E ; 0.10 3 0.30
mpresarial
4 Potencial de mayor donacion en la poblacion urbana costefia del Pert debido a que el 0.09 > 0.18
22% de habitantes ha realizado alguna donacion durante los ultimos seis meses ) )
Si se logra institucionalizar la pedagogia hospitalaria, el MINEDU cuenta con la
5 predisposicion de firmar el Convenio de Cooperacion Interinstitucional con Aprendo 0.09 3 027

Contigo. Este convenio permitira compartir experiencias y aprendizajes que
favorezcan el intercambio de conocimiento mutuo.

6 El canal de recaudacion de fondos mediante la realizacion de eventos con individuos 0.06 3 0.18

esta generando altos ingresos para las organizaciones sociales en el Peru.

Demanda no cubierta de la poblacion. Las organizaciones que se dedican a la

/ pedagogia hospitalaria solo atienden al 10% de la poblacion objetiva. 0.05 ! 0.05
Amenaza
La creacion de la norma técnica del modelo de servicio educativo hospitalario implica
1 que las organizaciones tendran que alinearse a lo dispuesto por el MINEDU 0.13 1 0.13

incluyendo cambiar su modelo de gestion

La tendencia actual muestra que los organismos de cooperacion internacional no
2 tienen prioridad de entregar donaciones a una sola organizacion, sino destinar sus 0.10 1 0.10
fondos a instituciones publicas u organismo multilaterales.

Por parte de las empresas privadas existe una tendencia por realizar donaciones a
3 través de bienes y no mediante aportes econémicos, ya que les dificulta generar valor 0.06 3 0.18
social y valor econémico en paralelo.

Dificultad en el ingreso de las plataformas virtuales para la recaudacion de fondos

(crowdfunding) por legislacion de la SBS. 0.04 ! 0.04

1 1.80
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El puntaje ponderado que obtuvo Aprendo Contigo fue de 1.92; es decir, estuvo por
debajo del promedio. Ello es sefial de que la organizacion al no contar con estrategias definidas
no esta aprovechando las oportunidades que el entorno le presenta ni estd minimizando el

potencial efecto de las amenazas sobre Aprendo Contigo.

4.4. FODA

La matriz FODA permite identificar las fortalezas, debilidades, oportunidades y
amenazas de la organizacion. Asimismo, permite sintetizar el andlisis interno y externo (Ver Tabla

12).
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Tabla 12: FODA de Aprendo Contigo

Fortalezas

Debilidades

1. Aprendo Contigo cuenta con reconocimientos nacionales € internacionales dentro
del sector de pedagogia hospitalaria debido a su modelo pedagogico de ensefanza.

2. Las operaciones del programa para llevar a cabo las atenciones son eficientes y
ordenadas.

3. Larelacion que mantiene Aprendo Contigo es 6ptima con los donadores, personal
médico y directores del INEN e INSN.

4. La relacion que tiene Aprendo Contigo con los nifios es directa, por lo que se
crea un vinculo entre el niflo y organizacion. Ademas, se cuenta con el
reconocimiento de los padres de los pacientes pediatricos atendidos.

5. La mision se encuentra interiorizada y es aceptada por la mayoria de los
miembros de la organizacion.

6. Aprendo Contigo es una organizacion transparente y confiable en el manejo de
recursos financieros y en la rendicion de cuentas.

7. Los voluntarios van adquiriendo las habilidades, conocimientos y competencias
necesarias para brindar el servicio esperado mediante las capacitaciones constantes.

8. Aprendo Contigo cuenta con diversificadas alianzas estratégicas para la
captacion de voluntarios y apoyo en determinadas donaciones para ciertos periodos
del aflo.

9. Aprendo Contigo pertenece a la principal red de pedagogia hospitalaria a nivel
de Latinoamérica y el Caribe: REDLACEH, con quienes realizan proyectos de
forma continua para el fortalecimiento de la pedagogia hospitalaria en el pais.

10. El Comité Ejecutivo esta conformado por voluntarios con mas de cinco afios de
experiencia, por lo que conocen y entiende ampliamente el trabajo en todos los
niveles organizacionales.

1. Aprendo Contigo no tiene procesos de planeamiento estratégico. A su vez
tampoco ejecuta un diagnostico interno ni externo.

2. A pesar de diversificar sus fuentes de financiamiento, los ingresos recaudados
de Aprendo Contigo son menores que los gastos de la organizacion. Los primeros
muestran una tendencia decreciente.

3. Falta desarrollar competencias claves en determinados puestos de gestion.

4. Aprendo Contigo tiene poca presencia en los medios de comunicacion
principales, debido a que no ha desarrollado una estrategia de comunicacion
efectiva.

5. Aprendo Contigo tiene una mala relacion con los altos cargos del INSN. Esto
conlleva a que tengan dificultades en la asignacion de un espacio propio

6. Los voluntarios no tienen formacion docente profesional y no se les realiza
evaluaciones de desempefio.

7. Aprendo Contigo no tiene procesos establecidos para el aprendizaje
organizacional.

8. Los miembros de la organizacion no tienen interiorizada la vision ya que esta
no es clara ni precisa y no refleja el verdadero impacto social que genera.
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Tabla 12: FODA de Aprendo Contigo (continuacion)

Oportunidad

Amenaza

1. Si se logra institucionalizar la pedagogia hospitalaria, las organizaciones sociales
podrian favorecerse de la captacion de fondos mediante organismos multilaterales.

2. Los principales temas que atraen a un mayor publico donador son los relacionados
con el cancer, la infancia y el ambiente.

3. En las empresas privadas existe una mayor tendencia hacia la Responsabilidad
Social Empresarial.

4. Potencial de mayor donacion en la poblacion urbana costefia del Pert debido a que
el 22% de habitantes ha realizado alguna donacion durante los ultimos seis meses.

5. Si se logra institucionalizar la pedagogia hospitalaria, el MINEDU cuenta con la
predisposicion de firmar el Convenio de Cooperacion Interinstitucional con Aprendo
Contigo. Este convenio permitird compartir experiencias y aprendizajes que
favorezcan el intercambio de conocimiento mutuo.

6. El canal de recaudacion de fondos mediante la realizacion de eventos con
individuos esta generando altos ingresos para las organizaciones sociales en el Pert.

7. Demanda no cubierta de la poblacion. Las organizaciones que se dedican a la PH
solo cubren el 10% de la poblacion objetivo.

1. La creacion de la norma técnica del modelo de servicio educativo hospitalario
implica que las organizaciones tendran que alinearse a lo dispuesto por el
MINEDU incluyendo cambiar su modelo de gestion.

2. La tendencia actual muestra que los organismos de cooperacidn internacional
no tienen prioridad de entregar donaciones a una sola organizacion, sino destinar
sus fondos a instituciones publicas u organismo multilaterales.

3. Por parte de las empresas privadas existe una tendencia por realizar donaciones
a través de bienes y no mediante aportes economicos, ya que les dificulta generar
valor social y valor econémico en paralelo.

4. Dificultad en el ingreso de las plataformas virtuales para la recaudacion de
fondos (crowdfunding) por legislacion de la SBS.
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4.5. Problemas estratégicos

Aprendo Contigo cumple con las tres situaciones que plantea el autor Bryson (2004) para
utilizar el enfoque Directo como método en la identificacion de los problemas estratégicos. En
primer lugar, AC tiene objetivos declarados en su plan operativo; sin embargo, no provienen de
un proceso de planificacion estratégica; por ello se enfocan principalmente en alcanzar los
resultados de afios anteriores y no son considerados durante la toma de decisiones del afio. En
segundo lugar, producto de la falta de una planificacién a largo plazo, no se tiene una vision
consolidada del futuro de la organizacion. Ello ha generado que los planes de accidon sean
producto de las operaciones diarias. Tercero, Aprendo Contigo si cuenta con una estructura y
jerarquia declarada; sin embargo, las coordinadoras del Comité Ejecutivo presentan sobrecarga
de responsabilidades. Finalmente, en cuarto lugar, el actual proceso de institucionalizacién de la
pedagogia hospitalaria, asi como los eventos del cambio climatico han generado un ambiente de
inestabilidad para la organizacion que afecta la vision y la recaudacion de ingresos por pérdida de
donantes. Es debido a ello que el enfoque Directo para determinar los problemas estratégicos

resulta ser el mas conveniente en el caso de Aprendo Contigo.

La organizacion tiene interiorizado que la mision de Aprendo Contigo es continuar con
el proceso de aprendizaje del nifio y adolescente hospitalizado; y, a pesar de no tener valores
declarados, los miembros de AC se rigen por el compromiso, la solidaridad y la empatia.
Asimismo, el diagnoéstico concluye que la principal fortaleza de Aprendo Contigo se fundamenta
en su metodologia de ensefianza que considera a cabalidad las necesidades de su beneficiario. Tal
es asi que se logra establecer un vinculo cercano entre los nifios y adolescentes, sus padres y la
organizacion. Otro factor que se desprende de lo anterior son las capacidades que se desarrollan
en los voluntarios, quienes en su mayoria, sin haber recibido una formaciéon profesional de
docente, desempefian un buen rol como profesores de los pacientes. Sin embargo, Aprendo
Contigo carece de una planificacion a largo plazo lo cual viene afectando la gestion financiera y
la creacion de estrategias de comunicacion eficaz. Ello es producto, en parte, de la falta de

competencias claves en puestos de gestion de la organizacion.
A partir de lo explicado, se determinan los siguientes problemas estratégicos:

e ;Quépuede hacer Aprendo Contigo para reducir el nimero de nifios que ven interrumpido
su proceso de aprendizaje por estar hospitalizados? El actual alcance que tiene la

organizacion cubre solo el 1.2% del total de la poblacion objetivo.

e ;/Como puede Aprendo Contigo asegurar sus recursos economicos en el largo plazo? En

los ultimos dos afios, la organizacion presenta un déficit en ingresos para cubrir el total
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de sus gastos. Esto ha generado que se presenten problemas en la gestion por falta de

recursos.

(Qué puede hacer Aprendo Contigo para orientar su gestion al largo plazo? Aprendo
Contigo no ha desarrollado un proceso de planeamiento estratégico; por ello la toma de

decisiones esta enfocada en solucionar los problemas y necesidades de corto plazo.

(Como puede Aprendo Contigo desarrollar un modelo de gestion orientado a resultados?
La organizacién no cuenta con un adecuado sistema de informacién que promueva el

aprendizaje organizacional.

(Como puede Aprendo Contigo difundir mejor su imagen en los principales medios
locales? Si bien la organizacién tiene reconocimiento y prestigio dentro del sector de
pedagogia hospitalaria, no es conocida en la poblacidn; lo que le impide llegar a mas

donadores y/o voluntarios.

(Qué deberia hacer Aprendo Contigo para contar con un personal competente? La
mayoria de las voluntarias de Aprendo Contigo no tienen formacion de docente;
asimismo, los puestos claves de gestion estan cubiertos por voluntarias que no

necesariamente cuentan con las competencias claves.

(Qué puede hacer Aprendo Contigo para adaptar el programa educativo y su modelo de
gestion a los estandares de la Norma Técnica que se promulgara? Con la
institucionalizacion de la pedagogia hospitalaria, las organizacionales sociales que
quieran formar parte del programa tendran que adaptar su modelo de gestion para cumplir

con los estandares de la norma.
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CAPITULO VI: PROPUESTA ESTRATEGICA

En este capitulo se presentara la propuesta estratégica que inicia con la reformulacion de
los principios organizacionales, luego se elabora un mapa estratégico con el desarrollo de sus
respectivos indicadores y finalmente, se muestran las iniciativas estratégicas en base a los

objetivos planteados.

1. Reformulacion de los principios organizacionales

En base al analisis de la mision, vision y valores de la organizacion, se determind que era
necesario replantear los enunciados. Por ello se optd por realizar un taller estratégico con los
miembros del Comité Ejecutivo donde se propusieran ideas para elaborar una nueva mision y
vision.

El taller consistid en la presentacion del diagnostico interno y externo de Aprendo
Contigo y su validacion; asimismo, se llevo a cabo una lluvia de ideas para elaborar la nueva
mision y vision de la organizacion. Finalmente se desarrollé un mapa estratégico preliminar que
consistio en la propuesta de diferentes objetivos en funcion de 3 niveles de resultados: finales,
intermedios y capacidades. Se decidio utilizar esta metodologia para facilitar la comprension del

taller por parte de los miembros del Comité Ejecutivo.

1.1. Mision
Como se mostrd anteriormente la mision actual era redundante a partir del segundo

parrafo, por lo que en el taller se reformulo este concepto.

Tras la dindmica se propuso que la nueva misién de Aprendo Contigo tendria que ser la

siguiente: “Promover el derecho a la educacion del nifio y adolescente hospitalizado™

Esta nueva mision es precisa en el sentido de que cuando se menciona “promover el
derecho a la educacion” implica que la organizacion, por un lado, contintie brindando el servicio
de pedagogia hospitalaria con los recursos que cuenta y, por otro lado, trabajando conjuntamente
con las autoridades estatales para lograr que una politica publica atienda a la mayor cantidad de

nifios y adolescentes que se encuentran en esta situacion.

Respecto a la seccion de “nifios y adolescentes hospitalizados”, Aprendo Contigo
personaliza las atenciones que brinda a cada nifio y adolescente seglin su estado de salud y nivel
de aprendizaje. De esta manera se espera que el nifio tenga un desarrollo dptimo en el aspecto

educativo, emocional y fisico.
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1.2. Vision
La visién que Aprendo Contigo tenia establecida no estaba correctamente formulada y
los miembros del Comité Ejecutivo aceptaron ello. Establecer una vision organizacional fue uno
de los procesos mas complicados en el desarrollo del taller debido a que no existia un consenso
sobre como se visualizaba a la organizacion en el futuro, sin embargo, se propuso la siguiente:
“Lograr que todos los nifios y adolescentes hospitalizados del Perti tengan acceso a una educacion

de calidad en sus centros hospitalarios”.

La maxima aspiracion de Aprendo Contigo es lograr que todos los nifios y adolescentes
que se encuentran hospitalizados reciban educacion de calidad y no vean afectado negativamente
su proceso de aprendizaje; es decir, que se logren reinsertar correctamente en sus centros de
educativos. La cobertura de las atenciones se espera que sea a nivel nacional, ya que el derecho a
la educacion deberia ser igual para los nifios hospitalizados como los nifios en situacion regular.
Esta nueva vision es ambiciosa y de largo plazo; es decir, es la meta maxima a la que AC pretende

alcanzar en los sucesivos anos.

1.3. Valores

Los valores que se identificaron y los miembros del Comité Ejecutivo validaron son los
siguientes: compromiso, empatia y solidaridad. El primero hace referencia al acuerdo contraido
de manera voluntaria por parte de todos los miembros de la organizacion con la mejora académica
de todos los nifios y adolescentes hospitalizados; es el valor fundamental que da soporte a todas
las actividades del programa. Respecto a la empatia, todo miembro de Aprendo Contigo debe ser
capaz de comprender el conjunto de sentimientos que su publico objetivo puede estar atravesando
producto del tratamiento médico o su estadia en el hospital lejos de su vida normal. Finalmente,
el valor de solidaridad hace referencia al esfuerzo y tiempo que donan los voluntarios para

contribuir a la educacion de los nifios y adolescentes hospitalizados

Estos valores organizacionales son los cimientos clave para cumplir con la misidon y vision
de Aprendo Contigo, ya que desde los voluntarios hasta los miembros del Comité Ejecutivo los
deberian tener interiorizados. Por ello, se debe buscar que todo nuevo integrante de la
organizacion incorpore en sus acciones el compromiso con su labor, asi como la empatia y

solidaridad con los pacientes pediatricos.

Es fundamental que los lideres de Aprendo Contigo incluyan estos tres valores en los
documentos institucionales internos, memorias anuales, pagina web y en todo tipo de

comunicacion interna y externa.
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2. Formulacion de la propuesta estratégica
A partir de los resultados del taller estratégico se procedid a elaborar el mapa estratégico
para Aprendo Contigo. Se utilizaron como base los objetivos propuestos por las coordinadoras

del Comité¢ Ejecutivo.

2.1.Mapa estratégico
El desarrollo del mapa estratégico con los miembros del Comité Ejecutivo y el desarrollo
del FODA fueron los insumos necesarios para plantear este mapa estratégico final, el cual muestra

la coherencia existente entre los objetivos estratégicos planteados (Ver Figura 19).
Figura 19: Mapa Estratégico de Aprendo Contigo

Perspectiva de finanzas

Asegurar los recursos para alcanzar la vision
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Se determino que la perspectiva del beneficiario y financiera estén al mismo nivel debido
a que ambas son complementarias; es decir, se necesitara aumentar los ingresos totales para

aumentar las atenciones al publico objetivo de AC, y esto a su vez permitira establecer relaciones
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a largo plazo con los donadores, ya que observaran que sus contribuciones estan generando valor

en los nifios y adolescentes hospitalizados.

Por otro lado, es fundamental que AC busque la mejora continua de sus procesos internos
para llegar a ser una organizacion mas efectiva en su labor. En tal sentido, se requiere que la
sistematizacion y establecimiento de metas e indicadores de los procesos claves sea una prioridad
en el corto plazo para el Comité Ejecutivo, quien en lo sucesivo debera controlar y monitorear

constantemente estos aspectos de la organizacion.

Finalmente, para alcanzar todos estos objetivos trazados sera necesario que AC cuente
con personal competente en todos los niveles organizacionales; es decir, que tanto los voluntarios
tengan las competencias deseadas para impartir efectivamente las clases a los nifios y adolescentes
hospitalizados; asi como las Coordinadoras de Turno y lideres de toda la organizacidon cuenten
con las capacidades de orientar y motivar al grupo que guian. Asimismo, es trabajo del Comité
Ejecutivo desarrollar el talento en los diferentes niveles organizacionales mediante la creacion de

un ambiente orientado en el beneficiario.

2.2.Indicadores
Los indicadores propuestos tienen la finalidad de medir el avance de los objetivos en
espacio de tiempo de 5 afos. Primero, se explico el significado y alcance de cada indicador, de
manera que se evalie con mayor precision la situacion futura deseada. Segundo, se determind la
linea base, la cual sera comparada con la situacion deseada a cinco afios. De esta manera, se
organizara mejor la informacion obtenida y sera beneficioso para Aprendo Contigo al momento

de evaluar sus objetivos (Ver Tabla 13).
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Tabla 13: Indicadores y metas

Objetivo estratégico |

Indicadores

Descripcion del indicador | Linea base (2017) | Meta 2022

Continuar con el proceso de aprendizaje del nifio hospitalizado

Aumentar la
cobertura de

# de nifios y adolescentes
hospitalizados atendidos por

. AC / # de nifios y
atencion de los % de cobertura a -
Bl | .2 ? . adolescentes hospitalizados 1.2% 5%
nifos nivel nacional . .
o a nivel nacional que no
hospitalizados a .
. . pueden continuar con su
nivel nacional .
aprendizaje escolar
# de nifios y adolescentes
o atendidos por AC que se
5 reinsertaron  correctamente
'g en sus centros de estudios / #
o . de nifios y adolescentes
5 Reinsertar a los .
A NS atendidos por AC
nifios a sus o .
centros de % de nifios que
B2 . se reinsertaron Un nifio o adolescente se| No determinado 60%
estudios con las . ,
. correctamente reimsertara correctamente
capacidades
. cuando sea capaz de
necesarias . .
continuar el ritmo escolar y,
ademas, no exista un desfase
académico pronunciado
respecto a sus compafieros
de aula.
Asegurar los recursos para alcanzar la vision
Incrementar los | Cantidad de Monto total de ingresos
F1 |. . &’ S/393,364.50 S/1,800,000
ingresos totales | ingresos en soles | recaudados en soles
Tiempo .
ZE PO Periodo en el que un
N promedio de . 9 ~
> ermanencia de donador contribuye con 1 afio 3 afios
< Establecer P Aprendo Contigo
Z . donadores
Z relaciones a largo % do donad
plazo con los an (:ier(;lni) gzes Numero de donadores con
donadores po tres 0 mas afos de o o
permanencia . 10% 50%
. permanencia / donadores
mayor o igual a
2 totales
3 aflos
Buscar la mejora continua de los procesos internos
% de nifios que
completaron las | # de nifios que completaron No determinado 80%
lecciones las lecciones programadas / #
Asegurar la programadas total de nifios atendidos
P1 calidad del
prograia % de padres de # de padres que aprueban el
educativo familia que ro rl;ma / #qde I;dres cuyos
aprueban la prog pa Y No determinado 95%
©n . hijos fueron atendidos por el
o) metodologia de
= ~ programa
m enseénanza
Q Asegurar la Cantidad de El niimero total de
g cantidad suficiente | voluntarios que voluntarios que se necesita 250
& | P2 | de voluntarios atiendan a nifios y | para atender a los nifios y aproximadamente 1033
para cubrir la jbvenes adolescentes hospitalizados P
demanda hospitalizados en ambos hospitales.
Cantidad de
c . noticias
o ;; rcl:;lleiiénte la publicadas sobre | El niimero de noticias, en las 4 noticias por
P3 labor de Aprend AC en los medios | cuales se da a conocer el No determinado -1as p
abor de Aprendo | ge comunicacion programa ano
Contigo tradicional
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Cantidad de
seguidores en las
redes sociales

Numero de seguidores en el
Facebook institucional

20,000

100,000

Las personas encuestas deben
responder eligiendo una de
las siguientes opciones:

e  Conozco bien la

Mas del 60%
de las personas

cultura ética

fomentar la
cultura ética

sensibilizar sobre la cultura
ética.

. organizacion
Nivel de R Cognozco N poco encuestadas
conocimiento P . deben
sobre la No determinado
sobre Aprendo oreanizacion responder que
Contigo Hg had conocen un
L]
soebre:clzc ado poco sobre la
organizacion organizacion
e  Nunca he odio de
ella
No determinado:
solo se cuenta con
% de procesos # de procesos claves con indicadores y metas
1 . 1 i
craves con indicadores y metas / total de para fas atenciones, 100%
indicadores y niflos atendidos y
procesos claves .,
metas recaudacion de
fondos de tres
actividades
Mejorar el sistema
de informacioén No determinado:
P4 | para la toma de solo se sistematiza el
decisiones % de procesos avance académico y
. 1 # de procesos claves con .
organizacionales | claves con informacién sistematizada / emocional de los
informacion total de procesos claves nifios atendidos.
sistematizada *Por sistematizacion se 100%
. . . Ambos  son  no
entiende que la informacioén determinados debido
este estructurada y ordenada .
a que no existe un
mapeo general de
los procesos
Crear un ambiente culturalmente competente enfocado en el beneficiario
# de voluntarios . 1 voluntario
# de voluntarios docentes / .
docentes por # de voluntarios totales No determinado docente por
turno turno
Tasa de rotacion # de personas que dejaron el 2 personas
Contar con programa en el mes / #total | No determinado P
Al | personal de personal de colaboradores en el mes pormes
competente
m
<
N % de
% capacitaciones # de capacitaciones al
§ dirigidas al personal administrativo / # No determinado 60%
o personal total de capacitaciones
< administrativo
Desarrollar un
modelo % de metas
. o # de metas alcanzadas / # de . o
A2 | organizacional anuales No determinado 100%
: metas totales propuestas
orientado a alcanzadas
resultados
# niimero de ~ .
campafias en el Las campaiias constaran de
Fomentar una ~ acciones para difundir .
A3 afio para P y No determinado 2
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Nivel de
percepcion de la
cultura ética

Se evaluara mediante una
encuesta donde se
responderd eligiendo una de
las siguientes alternativas:

Cultura ética fuerte
Cultura ética regular
Cultura ética débil

Regular

Cultura ética
fuerte

2.3.Iniciativas estratégicas

La ultima fase de la formulacién de la propuesta estratégica consiste en la elaboracion de

iniciativas para el cumplimiento de cada objetivo estratégico.

Se ha decidido emplear la Matriz FODA (Ver tabla 14) para determinar las iniciativas

estratégicas.

Las iniciativas estratégicas seran aquellas acciones que permitan el cumplimiento de los

objetivos del beneficiario, financieros, gestion interna y aprendizaje. Cada una de estas secciones

presenta entre 2 y 4 iniciativas que estan ordenadas en orden de importancia y ocurrencia.

Asimismo, se pone principal énfasis en las areas poco desarrolladas o acciones que la

organizacion debe realizar por primera vez (Ver tabla 15). Es importante resaltar que los objetivos

del beneficiario no tienen iniciativas estratégicas, debido a que son el resultado final de los demas

objetivos planteados.

Finalmente, en esta seccion se presentara la propuesta estratégica a Aprendo Contigo.
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Tabla 14: Matriz FODA

FO Explotar

F1-F2-01-03: Comunicar efectivamente la
trayectoria de Aprendo Contigo para aprovechar la
exposicion de la Pedagogia Hospitalaria.

F2-05: Documentar, diagramar, sistematizar y
compartir la eficiencia en las operaciones de
atenciones con el MINEDU.

F6-03: Fortalecer y difundir las buenas practicas
organizacionales y la transparencia financiera.

F4-01-02: Enfatizar el vinculo entre la
organizacion y los nifios con cancer en las
campafias de comunicacion (sensibilizacion).

F3-F8-03: Incrementar la cuota de voluntarios
corporativos.

DO Busque

D1-07: Insertar procesos de planeacion estratégica
con el objetivo de cubrir una mayor demanda.

D5-01-02: Enfatizar las atenciones a los nifios
con cancer en las campafias de comunicacion
(sensibilizacion).

D2-03: Formular estrategias de recaudacion de
fondos dirigidas a empresas con mayor interés en
la RSE.

D1-D4-0O7: Incluir las expectativas de los altos
cargos del INSN dentro del planeamiento
estratégico.

D2-D3-06: Crear eventos emblematicos que
difundan la labor de Aprendo Contigo y permitan
recaudar fondos.

FA Confronte

F2-A1: Adaptar procesos a los estandares de la
futura Norma Técnica del MINEDU.

F1-F6-A2: Participar en proyectos de organismos
multilaterales.

F6-A3: Divulgar el proceso de rendicion de
cuentas para generar mas confianza en el sector
privado.

F5-A4: Elaborar estrategias de recaudacion de
fondos con intervencion del voluntariado

DA Evite

D1-Al: Replantear el modelo de gestion de
Aprendo Contigo en caso se promulgue la Norma
Técnica del MINEDU.

D5-A2: Desarrollar estrategias de recaudacion a
organismos multilaterales en instituciones
publicas.

En base a esta matriz, se han planteado las iniciativas estratégicas para cada objetivo

propuesto:
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Tabla 15: Iniciativas estratégicas

Objetivo estratégico |

Iniciativas

Continuar con el proceso de aprendizaje del nifio hospitalizado

Aumentar la cobertura de atencion de los nifios

& hospitalizados a nivel nacional
Q
g | g Reinsertar a los nifios a sus centros de estudios con las
s} capacidades necesarias
Asegurar los recursos para alcanzar la vision
%) . - Postular a proyectos de organismos multilaterales.
F1 | Incrementar los ingresos totales . . -
<Nt &r - Organizar eventos de recaudacion de fondos con un mayor alcance en la poblacion.
<Z: - Enviar presentes a los donadores en épocas festivas que recuerden al programa.
Z . - Realizar una mesa de trabajo anualmente con los donadores.
= | F2 | Establecer relaciones a largo plazo con los donadores . . . .
- Incluir las expectativas y sugerencias de los donadores en la toma de decision.
- Reconocer publicamente a los donadores que cumplieron 3 afios con la organizacion.
Buscar la mejora continua de los procesos internos
. . - Generar encuestas breves dirigidas a cada padre al finalizar el tratamiento de su hijo
P1 | Asegurar la calidad del programa educativo - . . .
- Evaluar el desempefio de los voluntarios como docentes hospitalarios.
8 P2 Asegurar la cantidad suficiente de voluntarios para - Uso de videos institucionales breves en las redes sociales.
z cubrir la demanda - Realizar dinamicas grupales con mayor frecuencia entre todos los voluntarios.
O . .y
&) - Tener campaiias de comunicacién segmentadas.
o | P3 | Comunicar efectivamente la labor de Aprendo Contigo - Las campafias de comunicacion deben enfocarse en mostrar mas al publico atendido.
- Participar mas activamente en redes sociales
P4 Mejorar el sistema de informacion para la toma de - Definir cuales son los procesos claves de la organizacion.
decisiones organizacionales - Designar a un responsable para la sistematizacion de la informacion.
Crear un ambiente culturalmente competente enfocado en el beneficiario
- - Llevar a cabo una evaluacion de competencias para todo el personal de Aprendo Contigo.
2 | Al | Contar con personal competente - Formar alianzas con las facultades de Educacion en otras universidades para contar con mas practicantes pedagogos.
N - Formar alianzas con empresas para obtener capacitaciones en temas de gestion
2
E& A2 Desarrollar un modelo organizacional orientado a - Desarrollar el liderazgo orientado a los resultados en todos los niveles de la organizacion.
% resultados - Reconocer y premiar al personal por sus resultados.
-, - Crear un codigo de ética de la organizacion
A3 | Fomentar una cultura ética & g

Difundir los principios de la organizacion en todos los niveles.

110




CAPITULO VI: CONCLUSIONES Y RECOMENDACIONES

1. Conclusiones de la investigacion

A partir del caso de estudio desarrollado se puede concluir que Aprendo Contigo es una
organizacion que orienta su gestion hacia los beneficiarios: nifios y adolescentes hospitalizados.
La asociacion ha desarrollado un programa educativo adaptado al ambiente hospitalario y ha
estandarizado los niveles de aprendizaje a partir del conocimiento académico del alumno

hospitalizado.

De esta manera, la organizacion ha beneficiado a aproximadamente 40 mil niflios y
adolescentes hospitalizados tanto a nivel académico como emocional a lo largo de sus 17 afios de
existencia. Por esta razon, es el maximo exponente de pedagogia hospitalaria en el Pert. A pesar

de ello, Aprendo Contigo atiende al 1.2% de nifios y adolescentes hospitalizados a nivel nacional.
A partir de un diagnoéstico organizacional, se determind lo siguiente.

Respecto al analisis externo, Aprendo Contigo estd alineado dentro del marco legal
peruano y se ha caracterizado por ser una organizacion transparente en su rendicion de cuentas
con sus diferentes grupos de interés. Por otro lado, Aprendo Contigo desconoce otras fuentes de
financiamiento que actualmente tiene el mercado, las cuales podrian brindarle mayores beneficios
y recursos. Finalmente, la relacion que tiene Aprendo Contigo con las demas organizaciones del
sector se basa tnicamente en el desarrollo de la pedagogia hospitalaria, careciendo de alianzas
estratégicas entre ellas. Sin embargo, es importante mencionar, que el Ministerio de Educacion
desea implementar la pedagogia hospitalaria a nivel nacional, lo cual podria impactar en el modelo

de gestion de Aprendo Contigo.

Respecto a la evaluacién interna, se analizaron los principios de la organizacidn, la
gestion de recursos y las operaciones. Primero, los miembros de Aprendo Contigo tienen
interiorizada la misién y se encuentra muy comprometidos con la ensefianza al publico objetivo.
Sin embargo, no hay un consenso respecto a la vision de la organizacion, ya que esta no expresa
el verdadero impacto social que se pretende alcanzar; y al no contar con procesos de planeamiento

estratégico, Aprendo Contigo no tiene establecida una direccidon que guie sus esfuerzos.

Por otro lado, la organizacién presenta un déficit de recursos econdomicos. Si bien
diversifica sus fuentes de financiamiento, los recursos obtenidos no son suficientes para cubrir los
gastos del programa. Asimismo, Aprendo Contigo, no cuenta con la cantidad necesaria de

voluntarios para incrementar su alcance y presencia en ambos hospitales.
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Por ultimo, Aprendo Contigo presenta una estructura organizacional que establece los
puestos y funciones de cada miembro de forma clara y ordenada. Esto permite, en general, que la
organizacion funcione correctamente a nivel de voluntariado y administrativo. Los voluntarios,
al no contar con una formacién profesional como docente, son constantemente capacitados para
garantizar el aprendizaje de los pacientes pediatricos. Sin embargo, se evidencia que falta
desarrollar competencias claves en determinados puestos de gestion, lo que se traduce en

sobrecarga laboral para determinados procesos.

Una vez evaluada y comprendida la situacion organizacional de Aprendo Contigo, se
desarrolld una propuesta estratégica que consta en la reformulaciéon de los principios
organizacionales y el establecimiento de objetivos que guien sus esfuerzos en los proximos 5

anos.

Se determind como principal objetivo continuar con el proceso de aprendizaje de nifios y
adolescentes hospitalizados. Esto se lograra aumentando el nimero de atenciones; a la vez que se
les desarrollara las competencias claves para su reinsercion exitosa al sistema educativo. Para
ello, primero, Aprendo Contigo debe tener los recursos economicos necesarios para la expansion
del programa, asi como generar nuevas alianzas estratégicas y fomentar relaciones a largo plazo
con los donadores. Segundo, se debe contar la cantidad idonea de voluntarios para satisfacer la
demanda y, principalmente, asegurar la calidad del programa educativo. Por tltimo, se debe

contar con un personal competente y desarrollar un modelo orientado a resultados.

2. Recomendaciones

A partir de los resultados obtenidos se recomienda que Aprendo Contigo se enfoque en
el desarrollo de planes de implementacion y evaluacion de la propuesta estratégica, ya que le
permitira mejorar la gestion y los resultados obtenidos por el programa. Asimismo, la gestion
estratégica entendida como la formulacion, implementacion y control; deben incorporarse en los

procesos organizacionales.

Es importante que Aprendo Contigo mantenga el nivel de transparencia al momento de
rendir cuentas con sus principales grupos de interés. Sin embargo, se recomienda que la
organizacion involucre mas a sus stakeholders en el proceso de toma de decisiones y rendicion

de cuentas.

Se debe lograr que Aprendo Contigo tenga una mayor exposicion en los principales
medios de comunicacion, que garantice que mas personas tengan conocimiento de la labor que
realizan. Esto impulsara no solo potenciales donadores, sino voluntarios dispuestos a ayudar con

la tarea que desempenan.
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Es importante que Aprendo Contigo considere la aprobacion de la norma técnica del
servicio educativo hospitalario y esté pendiente de su implementacion, pues esta podria modificar
su modelo de gestion actual. Por otro lado, es importante que la asociacion trabaje de manera
conjunta con La Compatiia y Aula Fundacion Telefonica, de manera que exista un apoyo mutuo

que promueva el desarrollo de mas aulas hospitalarias en el Peru.

Finalmente, desde el punto de vista de los investigadores, en general el Comité Ejecutivo
es un grupo cohesionado de lideres, prestos a recibir sugerencias de cambio que impulsen la
actividad del programa. Fue una experiencia enriquecedora para ambas partes y se espera que
Aprendo Contigo continiie generando valor en los nifios y adolescentes hospitalizados de tal

forma que “juntos haremos del tiempo de espera, un tiempo de esperanza.”
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ANEXO A: Modelo CANVAS de Sanders

Figura Al: Modelo CANVAS de Sanders

Actividades claves

Relaciones
Proposicion de
valor
Socios - Mision Ultimos
estratégicos - Principales beneficiarios
programas
- Marca Métodos de
Recursos claves
alcance de los
programas
Gastos Ingresos
Impacto

Adaptado de: Sanders (2014)
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ANEXO B: MAPA ESTRATEGICO

Figura B1: Mapa estratégico

Vision y misién

Perspectiva del Beneficiario

Perspectiva Financiera

Perspectiva de procesos internos

Perspectiva de aprendizaje

Adaptado de: Kaplan y Norton (2004)
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ANEXO C: Cuadro de Mando Integral en OSFL
Figura C1: Cuadro de Mando Integral en OSFL

Adaptado de: Niven (2008)
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ANEXO D: Matriz EFE
Tabla D1: Matriz EFE

Oportunidades

PESO

PUNTUACION

PONDERADO

Amenazas

Fuente: D’ Alessio (2013)
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ANEXO E: Matriz EFI
Tabla E1: Matriz EFI

Fortalezas

PESO

PUNTUACION

PONDERADO

Debilidades

Fuente: D’ Alessio (2013)
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ANEXO F: Ley Marco de Pedagogia Hospitalaria en América Latinay

el Caribe

Tabla F1: Ley Marco de Pedagogia Hospitalaria en América Latinay el Caribe

LEY MARCO SOBRE EL DERECHO A LA EDUCACION DE LOS NINOS, NINAS Y
JOVENES HOSPITALIZADOS O EN SITUACION DE ENFERMEDAD EN AMERICA
LATINAY EL CARIBE

A los alumnos del sistema educacional de ensefianza preescolar, basica o primaria,
secundaria o media y de la educacion especial o diferencial, que presenten patologias o
condiciones médico-funcionales que requieran permanecer internados en centros
especializados de salud o en lugar que el médico tratante determine o que estan en
tratamiento médico ambulatorio, los Estados respectivos les proporcionaran la
correspondiente atencion escolar en el lugar que por prescripcion médica deban permanecer,
la que sera reconocida para efectos de continuacion de estudios y certificacion de acuerdo
con las normas que establezca cada Ministerio de Educacion o Secretaria de Educacion,
segun sea el caso.

Articulo
1

Los nifios, nifias y jovenes, que presenten patologias o condiciones médico-funcionales que
requieran permanecer internados en centros especializados de salud o en lugar que el
Articulo | médico tratante determine o que estan en tratamiento médico ambulatorio y que no se

2 encuentran escolarizados y/o marginados del sistema educativo, deberan ser escolarizados
por el respectivo Ministerio de Educacion o Secretaria de Educacion, mediante el
establecimiento educacional hospitalario o aula hospitalaria.

Los recintos hospitalarios y/o centros especializados de salud, destinados a la rehabilitacion
y/o atencion de nifios, nifias y jovenes que presenten patologias o condiciones médico-
funcionales que requieran permanecer internados, deberan implementar un recinto escolar
que tendra como unico proposito favorecer la continuidad de estudios o escolarizacion de
enseflanza preescolar, basica o primaria, secundaria o media y de la educacion especial o
diferencial de los respectivos procesos escolares de este colectivo (nifias, nifios y jovenes ).
Cada sistema educativo respetara la confidencialidad respecto a los diagnodsticos médicos.

Articulo
3

El funcionamiento de los establecimientos educacionales hospitalarios y/o aulas

Articulo | hospitalarias, debera ser financiado o subsidiado en su totalidad por cada Estado en funcion
4 de su modelo de financiamiento escolar, sin que este signifique costo econdmico para su

familia y el/la estudiante en situacion de enfermedad.

Adaptado de: REDLACEH (2017)
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ANEXO G: Resolucién Ministerial N° 241-2017 MINEDU del Modelo
de Servicio Educativo Hospitalario

Figura G1: Resolucion Ministerial N 241-2017 MINEDU del modelo de servicio educativo
hospitalario

Fuente: MINEDU (2017)
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ANEXO H: Guia de entrevista para experto en gestion social

Figura H1: Guia de entrevista para experto en gestion social

Guia de entrevista a experto en gestion social
Nombre del entrevistado:

PRESENTACION:

Somos estudiantes de la Facultad de Gestion y Alta Direccion de la PUCP y nos encontramos elaborando nuestra tes
propuesta estratégica para la organizacion sin fines de lucro Aprendo Contigo. Antes de iniciar, le agradecemos su
le recordamos que toda informacion que nos brinde sera confidencial y usada unicamente con fines académicos.

Preguntas generales:
1. ¢Qué entenderia por sostenibilidad en organizaciones sin fines de lucro? ;Qué deberia hacer una
organizacion sin fines de lucro para ser sostenible?
) Variables externas:
1. Marco Normativo para organizaciones sin fines de lucro:
1.1 (Como pueden afectar las politicas publicas a una organizacion no lucrativa?
1.2 (Conoce algunas politicas que afecten a organizaciones sociales del sector pedagogia
hospitalaria?
2. Mercado de fondos de donaciones:
2.1. (Qué variables se debe tener en cuenta al momento de terminar el crecimiento del mercado de
donaciones?

2.2. (Como definiria la competencia para captar fondos de mercados de donaciones?
° (Qué otros factores externos se consideran importantes al estudiar una organizacion no lucrativa?
e  Variables internas:
1. Vision:

1.1. Propuesta de valor: ;Cuales considera que son los principales desafios de las organizaciones
sociales al momento de elaborar su estrategia general?

1.2. Conocimiento de la realidad: ;Qué herramientas emplean estas organizaciones para el
diagndstico interno y externo?

1.3. Gobernanza: ;Cémo una organizacion no lucrativa logra que se reflejen sus valores y principios
en su desenvolvimiento diario y gestion?

2. Recursos:

2.1. Capital social: ;Cuales son los principales factores que deben considerarse al momento de formar
alianzas estratégicas? ;Como deberia n gestionarse las alianzas estratégicas para que contribuyan a
la generacion de recursos?

2.2. Movilizacién de recursos: ;Cuales son las principales estrategias que utilizan las organizaciones
no lucrativas para captar recursos economicos? ;Como deberian estar diversificados los recursos
obtenidos?

2.3. Comunicacidn estratégica: ;Cuales son las herramientas mas utilizadas por las organizaciones
no lucrativas para comunicar su mision y resultados? ;Se suele invertir en TICs? ;Con qué
frecuencia se deben rendir cuentas a los donadores?

3. Operaciones:

3.1. Gestion del talento: ;Qué herramientas utilizan las organizaciones no lucrativas para atraer y
retener talento? ;Con qué frecuencia son necesarias las capacitaciones a los voluntarios o personal
administrativo?

3.2. Gestion financiera: ;Cuales son los principales desafios que afrontan las organizaciones no
lucrativas al momento de gestionar los recursos obtenidos? ;Qué herramientas de planeamiento
financiero se utilizan con frecuencia?

3.3. Gestion del conocimiento: ;Como se gestiona el aprendizaje dentro de una organizacion no
lucrativa?

(Qué otros factores internos debe tenerse en cuenta al momento de realizar un  analisis interno de una
organizacion no lucrativa?
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Figura H2: Guia de entrevista para experto en gestion social (continuacion)

Guia de entrevista a miembros del Consejo Directivo de Aprendo Contigo

Nombre del entrevistado:
PRESENTACION:

Somos estudiantes de la Facultad de Gestion y Alta Direccion de la PUCP y nos encontramos elaborando nuestra

tesis de una propuesta estratégica para la organizacion sin fines de lucro Aprendo Contigo. Antes de iniciar, le

agradecemos su apoyo y le recordamos que toda informacion que nos brinde serd confidencial y usada tinicamente

con fines académicos.

Propuesta de valor

1.
2.

5
6
7.
8
9
1

0.

(Cual es la vision de AC?

(Hubo algin cambio en la vision de AC a lo largo de los 17 afios de operacion? ;Qué criterios
emplearon para hacer este cambio?

(Cual es la mision de AC?

(Hubo algun cambio en la mision de AC a lo largo de los 17 afios de operacion? ;Qué criterios
emplearon para hacer este cambio?

(Cuales fueron los criterios que uso6 el Consejo Directivo para proponer la mision y vision de AC?
(Como transmiten la mision y vision al personal de Aprendo Contigo?

(Cuales son los objetivos estratégicos de AC para el 2017?

(Como es el proceso de elaboracion de los objetivos?

(Quiénes participaron en la formulacion de los objetivos?

(Como verifican que la mision y vision estén alineados con los objetivos estratégicos de AC?

Conocimiento de la realidad

11. ¢Existen procesos para el diagnostico externo o el reconocimiento de oportunidades y/o tendencias?

12. (Desarrollan algiin analisis de los principales grupos de interés? ;Coémo reconocerian a un potencial
donador?

13. (Realizan evaluaciones internas que les permita reconocer debilidades o fortalezas de la organizacion?

14. (Consideran las expectativas de los stakeholders para formular los objetivos estratégicos?

Gobernanza

15. (Cuales son los valores que representan a la organizacion?

16. Desde el punto de vista del Consejo Directivo jcuan interiorizados estan la mision, vision y valores en
el grupo de voluntarios de AC?

17. (Cdémo transmiten los valores al personal de Aprendo Contigo?

18. (Qué mecanismos tiene AC para determinar a sus lideres o responsables de cada area? ;jqué perfil
deberia tener el lider de area?

19. (Quiénes participan en la toma de decisiones?

20. ¢Qué relacion mantiene AC con sus principales grupos de interés?
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ANEXO I: Guia de preguntas para donadores
Figura 11: Guia de preguntas para donadores

Guia de entrevista a Moisés Ackerman, donador de Aprendo Contigo

Nombre del entrevistado:
PRESENTACION:
Somos estudiantes de la Facultad de Gestion y Alta Direccion de la PUCP y nos encontramos elaborando nuestra tesis
de una propuesta estratégica para la organizacion sin fines de lucro Aprendo Contigo. Antes de iniciar, le agradecemos
su apoyo y le recordamos que toda informacion que nos brinde sera confidencial y usada unicamente con fines
académicos.
Capital Social:
(Podria describirnos la relacion que tiene con Aprendo Contigo? ;Qué significa Aprendo Contigo para usted?

1. (Desde cuando dona a Aprendo Contigo? ;Qué tipo de donacion realiza?

2. (Considera importante la labor que realiza AC con los nifios hospitalizados?

3. (Cual es la razon principal por la que dona a AC?

4. Considera seguir donando a AC durante un largo periodo? ;Qué deberia seguir haciendo AC para que

contintie donando a la organizacion?

(92

(Conoce a alguna organizacion que realice una labor social parecida a la de AC?
6. (Qué otras consideraciones toma en cuenta al momento de donar a una organizacion sin fines de lucro?
(Qué sabe acerca de los beneficios tributarios que traen consigo las donaciones?
Comunicacion estratégica:
1. (Cdmo se entero de la existencia de Aprendo Contigo? ;Quién fue su contacto en la organizacion?
2. {Cual cree que es el mensaje que Aprendo Contigo transmite o busca difundir?
3. (Cdémo es la comunicacion de Aprendo Contigo con su organizacién? ;Considera que la informacion que
brinda AC es transparente, confiable y fluida?
4. {Qué podria mejorar o sugerir para que la comunicacion sea mas fluida y confiable?
5. (Considera que AC le rinde cuentas sobre las donaciones que realiz6? ;Considera esta rendicion de
cuentas como un mecanismo transparente y fiable? ;Si tiene alguna duda sobre el destino de fondos
(suele comunicarse con AC?
6. (Con qué frecuencia lo realiza? ;Es una comunicacion formal o informal? ;Este archivo, exposicion o
documento que envia AC es amigable y entendible o qué podria mejorar?
7. (Qué acciones que realiza AC usted considera que la hacen una organizacion con buena reputacién?

Algo mas qué desea agregar a todo lo dicho durante la entrevista
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ANEXO J: Guia de entrevista para el MINEDU
Tabla J1: Guia de entrevista para el MINEDU

Guia de entrevista a Lily Trefogli, Coordinadora de Servicios de Educacion Basica Especial de la Direcciq
Educacion Basica Especial (DEBE) del Ministerio de Educacion (MINEDU).

Nombre del entrevistado:
PRESENTACION:
Somos estudiantes de la Facultad de Gestion y Alta Direccion de la PUCP y nos encontramos elaborando nuestra tesi
propuesta estratégica para la organizacion sin fines de lucro Aprendo Contigo. Antes de iniciar, le agradecemos su
le recordamos que toda informacion que nos brinde sera confidencial y usada inicamente con fines académicos.
Marco normativo:
(Podria comentarnos sobre el plan piloto de Servicio Educativo Hospitalario?
1. (Por qué se seleccioné Lima y Tacna?
2. (Es posible cubrir el 100% de atencion a los alumnos hospitalizados en los mencionados
departamentos?
(El Plan es propio del sector educacion o existe alguna coordinacion con el MINSA?
(Seria posible determinar una cantidad de la demanda?

Anteriormente a este proyecto, jhabia alguna ley que atendiera esta necesidad?

AN S

(Existe actualmente un marco normativo sobre la pedagogia hospitalaria? En todo caso, ;hay planes a
futuro para establecer politicas?
7. Respecto a los profesores, jen un futuro podria darse la posibilidad de crear la especialidad en
pedagogia hospitalaria para las facultades de Educacion?
8. Y sobre las organizaciones que actualmente desempefian esta funcion, jexistira alguna regulacion sobre
sus actividades?
Conocimiento y apoyo a organizaciones dedicadas a pedagogia hospitalaria:
9. (Se tiene conocimiento de las organizaciones sin fines de lucro que se dedican a la pedagogia
hospitalaria?
10. (A parte de apoyo estatal para poner en marcha el Plan Piloto, recibieron recomendaciones o apoyo de
las OSFL dedicadas a la pedagogia hospitalaria?
11. (Cual es su relacion con la organizacion Aprendo Contigo? ;Se podria hablar de un trabajo conjunto?
(Cuales son las expectativas que tienen de esta organizacion a futuro?
12. (Cual es la relacion que tienen con la organizacion Aulas Fundacion Telefonica?

Desea agregar algo mas a lo mencionado en la entrevista
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ANEXO K: Guia de entrevista para experto en captacion de fondos
Tabla K1: Guia de entrevista para experto en captacion de fondos

Guia de entrevista a William Campbell, experto en captacion de fondos
Nombre del entrevistado:

PRESENTACION:
Somos estudiantes de la Facultad de Gestion y Alta Direccion de la PUCP y nos encontramos elaborando nuestra
tesis de una propuesta estratégica para la organizacion sin fines de lucro Aprendo Contigo. Antes de iniciar, le
agradecemos su apoyo y le recordamos que toda informacion que nos brinde sera confidencial y usada unicamente
con fines académicos.
Pregunta general:

1. (Qué entiende por mercado de fondos para donaciones?

Tamafio del mercado

2. {Qué tipo de donaciones realizan los peruanos?
3. (Cuales las principales instituciones u organizaciones a las que donan?

4.  (Cual ha sido el crecimiento en los ultimos afios de las donaciones dirigidas a organizaciones sin fines

de lucro?
5. (Cual es el perfil del publico que dona mas a organizaciones sin fines de lucro y del sector educacion?
6. (Cual seria el nivel de confianza que tienen las personas u organizaciones al donar?
7. (Cuales serian las principales razones por las que las personas no donan?
8. (Cuales son las necesidades mas atendidas por las donaciones? Es decir, ja qué tipo de OSFL, los
peruanos suelen donar con mayor frecuencia?
9.  (Qué otras variables podrian influir en la decision de donar?

Canales o fuentes de financiamiento
10. (Cuales son los canales a los que puede recurrir una OSFL para obtener financiamiento?
11. (Cdémo se pueden clasificar las fuentes de financiamiento? Es decir, /quiénes realizan donaciones u
otorgan financiamiento a las OSFL?
12. {Qué canal o fuente es mas accesible para una organizacion? ;Cual la fuente mas accesible en el Perti?
13. (Cuales son las estrategias mas rentables de captacion de fondos? ;Cual es la mas rentable en el Perai?
14. (Qué variables debe considerar la organizacion al momento de elaborar una estrategia de captacion de
fondos?
15. (La estrategia de captacion de fondos debe variar cada afio o cudndo debe modificarse?
Estimulos fiscales
(Existen incentivos fiscales por parte del Estado peruano para que las organizaciones privadas realicen donaciones

a las OSFL?
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ANEXO L: Guia de entrevista para miembro de la REDLACEH
Tabla L1: Guia de entrevista para miembro de la REDLACEH

Guia de entrevista a Tomas Arredondo, Coordinador de Escuelas y Aulas Hospitalarias del Ministerio de
Educacion de Chile
Nombre del entrevistado:
PRESENTACION:
Somos estudiantes de la Facultad de Gestion y Alta Direccion de la PUCP y nos encontramos elaborando nuestra
tesis de una propuesta estratégica para la organizacion sin fines de lucro Aprendo Contigo. Antes de iniciar, le
agradecemos su apoyo y le recordamos que toda informacion que nos brinde sera confidencial y usada inicamente
con fines académicos.
Sector Pedagogia hospitalaria:
1. (Quéesla REDLACEH? ;En qué contexto surgio?
2. (Cuales son sus principales objetivos?
3. (Cual ha sido el desarrollo de la pedagogia hospitalaria con la creacion de la Redlaceh?;Como se
gesto la creacion de la LEY MARCO SOBRE EL DERECHO A LA EDUCACION DE LOS NINOS,
NINAS Y JOVENES HOSPITALIZADOS O EN SITUACION DE ENFERMEDAD EN AMERICA
LATINA'Y EL CARIBE?
4. A nivel Latinoamericano jcuales son los paises que mas han desarrollado la pedagogia hospitalaria y
son los referentes de la region (a nivel de leyes y organizaciones sin fines de lucro)?
5. (Como fue el proceso de institucionalizacion de la pedagogia hospitalaria en Chile? ;Cuales fueron
los principales retos y desafios en este proceso?
6. (Qué papel deberian cumplir las organizaciones no lucrativas dedicadas a la pedagogia hospitalaria
una vez que se institucionalice?
7. Desde su punto de vista, ;como describiria el desarrollo de la pedagogia hospitalaria en el Peru a nivel
de legislacion?
8. (Como describiria el desarrollo de organizaciones sin fines de lucro que velen por la pedagogia
hospitalaria en el Peru?
9.  (Qué oportunidades de mejora identifica para lograr la institucionalizacion de la pedagogia
hospitalaria en Peru?
Capital social:
1. (Cdomo acceden las organizaciones dedicadas a la pedagogia hospitalaria a la Redlaceh? ;Qué
requisitos deben cumplir para acceder a ella?
2. {Qué tipo de apoyo se le brinda a las organizaciones pertenecientes? ;Cada cuanto tiempo las
organizaciones pertenecientes a la Redlaceh se retinen o realizan actividades?
(Qué organizaciones peruanas participan en los eventos organizados por la Redlaceh?
4. ;Cual espera que sea la retribucion por el lado de Aprendo Contigo?
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ANEXO M: Cuestionario de encuesta a personal administrativo de

Aprendo Contigo

Figura M1: Cuestionario de encuesta a personal administrativo de Aprendo Contigo

PRESENTACION:

Somos estudiantes de la Facultad de Gestion y Alta Direccion de la PUCP y nos encontramos elaborando
nuestra tesis de una propuesta estratégica para la organizacion sin fines de lucro Aprendo Contigo. Antes
de iniciar, le agradecemos su apoyo y le recordamos que toda informacion que nos brinde sera
confidencial y usada unicamente con fines académicos.

1. ;Conoces la mision de Aprendo Contigo?

2. Sirespondio si, ;cudl es la mision de Aprendo Contigo?

3. Del1al5 (donde 1 es nada de acuerdo y 5 muy de acuerdo).;Cuan de acuerdo estas en
que la mision expresa con exactitud y claridad el proposito de Aprendo Contigo?

4. ;Conoces la vision de Aprendo Contigo? Si responde si, pase a la pregunta 5, si
respondio No, pase a la pregunta 8.

5. ¢Cual es la visién de Aprendo Contigo?

6. Del 1 al5 (donde 1 es totalmente en desacuerdo y 5 totalmente de acuerdo). ;Crees que
Aprendo Contigo logre alcanzar su vision?

7. Del 1 al 5 (donde 1 es muy poco y 5 bastante) ;Qué tan inspiradora es la vision de
Aprendo Contigo?

8. (Conoces los objetivos de Aprendo Contigo? Si la respuesta es si, continue a la

siguiente pregunta; si la respuesta es no, pase a la pregunta 10.

9. Silarespuesta es si, {Consideras que son realistas? (donde 1 es nada realista y 4 facil de
alcanzar)

10. ;Cuales son los valores principales de Aprendo Contigo?
11. ;Con qué valores te sientes mas identificados?

Del 1 al 5 (donde 1 es totalmente en desacuerdo y 5 totalmente de acuerdo). ;Crees que Aprendo
Contigo transmite eficazmente la mision, vision y valores?
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ANEXO N: Guia de entrevista para el Consejo Directivo

Figura N1: Guia de entrevista para el Consejo Directivo

Guia de entrevista a miembros del Consejo Directivo de Aprendo Contigo

Nombre del entrevistado:

PRESENTACION:

Somos estudiantes de la Facultad de Gestion y Alta Direccion de la PUCP y nos encontramos elaborando nuestra
tesis de una propuesta estratégica para la organizacion sin fines de lucro Aprendo Contigo. Antes de iniciar, le
agradecemos su apoyo y le recordamos que toda informacion que nos brinde sera confidencial y usada unicamente
con fines académicos.

Propuesta de valor

1.
2.

5
6
7.
8
9

10.

(Cual es la vision de AC?

(Hubo algin cambio en la vision de AC a lo largo de los 17 afios de operacion? ;Qué criterios
emplearon para hacer este cambio?

(Cual es la mision de AC?

(Hubo algun cambio en la mision de AC a lo largo de los 17 afios de operacion? ;Qué criterios
emplearon para hacer este cambio?

(Cuales fueron los criterios que uso el Consejo Directivo para proponer la mision y vision de AC?
(Como transmiten la mision y vision al personal de Aprendo Contigo?

(Cuales son los objetivos estratégicos de AC para el 2017?

(Como es el proceso de elaboracion de los objetivos?

(Quiénes participaron en la formulacion de los objetivos?

(Como verifican que la mision y vision estén alineados con los objetivos estratégicos de AC?

Conocimiento de la realidad

11. ¢Existen procesos para el diagnostico externo o el reconocimiento de oportunidades y/o tendencias?

12. (Desarrollan algiin analisis de los principales grupos de interés? ;Coémo reconocerian a un potencial
donador?

13. (Realizan evaluaciones internas que les permita reconocer debilidades o fortalezas de la organizacion?

14. (Consideran las expectativas de los stakeholders para formular los objetivos estratégicos?

Gobernanza

15. ¢Cuales son los valores que representan a la organizacion?

16. Desde el punto de vista del Consejo Directivo jcuan interiorizados estan la mision, vision y valores en
el grupo de voluntarios de AC?

17. (Cdémo transmiten los valores al personal de Aprendo Contigo?

18. (Qué mecanismos tiene AC para determinar a sus lideres o responsables de cada area? ;jqué perfil
deberia tener el lider de area?

19. (Quiénes participan en la toma de decisiones?

20. ;Qué relacion mantiene AC con sus principales grupos de interés?
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ANEXO O: Guia de preguntas para focus group

Figura O1: Guia de preguntas para focus group

PRESENTACION:

Buenos dias, antes que todo gracias por haber aceptado nuestra invitacion al focus group, mi
nombrees... .......

Nosotros somos estudiantes de la carrera de Gestion y Alta Direccion y nos encontramos
realizando una investigacion para el desarrollo de nuestra tesis que tiene como objetivo
elaborar una propuesta estratégica para Aprendo Contigo.

La reunion tendrd una duracion aproximada de 45 minutos y sera grabada con fines de
recopilacion de informacion. Por lo anterior, no se preocupen ya que dicho audio solo sera
utilizado por el equipo y lo que ustedes opinen dentro de esta sala no sera transmitido a terceros.

Todo lo que ustedes digan es importante. Diganlo cuando quieran, Las opiniones mas sencillas,
que quiza consideren demasiado simples o poco interesantes, a veces suelen ser las mds
importantes. No se guarden nada y respetemos las opiniones que den los demds.

Sientanse en la libertad de discutir y defender sus ideas con confianza. No hay respuestas
buenas, ni respuestas malas, solo hay respuestas francas.

Antes que nada vamos a realizar un ejercicio para conocernos, la mecdanica serd la
siguiente: Nos vamos a presentar cada uno de forma breve, empezando con el nombre, a qué
se dedica, qué edad tiene, donde vive, y por qué se encuentra en Aprendo Contigo.

Vision:

1. Me podrian decir a qué se dedica Aprendo Contigo? ;Ustedes conocen cudl es la mision de
Aprendo Contigo? ;Qué busca la organizacion con esto y para qué lo hace?

2. Mirando al futuro, ustedes saben a qué aspira llegar la organizacién? Creen que es posible?
Codmo creen ustedes que sera AC de aqui a algunos afios.

3. (Cudles son los objetivos que tienen segun su posicion?

Gobernanza:

4. ;Cuales son los principales valores de AC?
5. ;Consideran que estos valores son reflejados en las acciones de los integrantes de AC? ;Por
b b
qué? Y si en alguna oportunidad, las personas actuaron en contra de los valores, ;qué hicieron?
6. ;Qué elementos visibles ven en su area de trabajo que refleje lo que significa Aprendo
6 ]
Contigo o sus principios?
7. {Consideran que son escuchados por los lideres de la organizacion?
8. (Podrian comentarnos como se eligen a los lideres? Estan de acuerdo que los procesos de
& g q p
seleccion se lleven a cabo de esa forma?
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Comunicacidn estratégica:

9. (Consideras clara y oportuna la forma que tiene AC al momento de transmitir lo que espera
de cada uno de ustedes?

10. Siempre que se toma una decision con gran impacto en la organizacion ;como son
comunicados o como se enteran de esta?

11. Cémo describirian el acceso que tienen a la informacion de la organizacion? Facil acceso -
complicado - nada de acceso

Gestion del talento:

12. ;Consideras importante las capacitaciones mensuales que brinda AC? ;En qué te ayuda esas
capacitaciones como voluntario?

13. {Qué otras actividades o temas nuevos propondrian para que las capacitaciones mensuales
sean mas efectivas?

14. ;Consideran que existe un clima de liderazgo y de buenas practicas en su aula hospitalaria?
(Como lo describirias?

Gestién del conocimiento:

16. ;Cuentan con indicadores de logros? ;Como creen que es el resultado global de la
organizacion respecto a sus indicadores de logros?

17. {Si no tienen metas, como saben que estan haciéndolo bien o tienen que mejorar?
18. ;Qué hacen cuando no llegan a lo que tenian planteado?

19. ;Reciben retroalimentacion?
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ANEXO P: Guia de entrevista de la gestion de recursos y operaciones

Figura P1: Guia de entrevista de la gestion de recursos

Guia de entrevista a Yvette Mufioz, Coordinadora de Imagen y Recursos de Aprendo Contigo

Nombre del entrevistado:

PRESENTACION:

Somos estudiantes de la Facultad de Gestion y Alta Direccion de la PUCP y nos encontramos elaborando nuestra tesis

de una propuesta estratégica para la organizacion sin fines de lucro Aprendo Contigo. Antes de iniciar, le agradecemos

su apoyo y le recordamos que toda informacion que nos brinde serd confidencial y usada inicamente con fines

académicos.

Capital social:

1.

3.

Actualmente AC, jcon qué alianzas estratégicas cuenta? /cuales son los criterios para establecer una nueva
alianza estratégica?

(Han funcionado correctamente estas alianzas? ;Cuanto tiempo suele durar una alianza estratégica? ;Como
miden la efectividad de las alianzas estratégicas?

(Como consideran que es la relacion que tiene AC con cada stakeholders?

Movilizacién de recursos:

9.

10.

Econémicos:

(Qué actividades realiza AC para captar recursos econdmicos o activos fisicos?

(Como suelen gestionar estas actividades de recaudacion?

(Cuan efectivas consideras que son estas actividades?

Voluntarios:

(Qué actividades realiza AC para atraer a nuevos voluntarios? ;Cuanto invierten en estas campafias?
(Con qué frecuencia suelen realizar estas actividades? ;Las estrategias de atraccion de voluntarios les ha
funcionado o que se podria cambiar o mejorar para que sean muy efectivas?

(Como es el proceso de reclutamiento y seleccion?

(Cual es el perfil del voluntario?

Comunicacion estratégica:

11.
12.
13.
14.
15.
16.
17.
18.

19.

(Qué actividades realizan para comunicar la labor social que realizan?

(Cuales son los canales que utilizan para difundir su labor?

(Qué mensaje buscan transmitir?

(Qué informacion dan a conocer en las campanas de difusion?

(Alguna vez han realizado alguna investigacion sobre la imagen que tiene Aprendo Contigo?*

(Cuanto invierten en las campafias para difundir a Aprendo Contigo?

(Cuantos fondos suelen destinar a las mejoras en las tecnologias que usan?

(La rendicion de cuentas con qué frecuencia se realiza? Por cada que reciben una donacion fuerte, por
evento o a fin de aflo

(Qué mecanismos, informes, presentaciones suelen emplear para rendir cuentas a sus grupos de interés?

(Lo hacen de manera presencial o virtual?
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Figura P2: Guia de entrevista de la gestion de operaciones

Guia de entrevista a Pamela Vargas, Coordinadora General de Aprendo Contigo

Nombre del entrevistado:

PRESENTACION:

Somos estudiantes de la Facultad de Gestion y Alta Direccion de la PUCP y nos encontramos elaborando nuestra tesis
de una propuesta estratégica para la organizacion sin fines de lucro Aprendo Contigo. Antes de iniciar, le agradecemos
su apoyo y le recordamos que toda informaciéon que nos brinde sera confidencial y usada unicamente con fines
académicos.

Gestion del talento

1. (Cuales son los principales motivo por el que el numero de voluntarios se incrementa o disminuye?

2. (Coémo es el proceso de induccion de un nuevo voluntario?

3. (Qué actividades realiza AC para desarrollar y potenciar el liderazgo y buenas practicas en los voluntarios
y coordinadores? ;Suelen brindar capacitaciones y con qué frecuencia?

4. ;Coémo generan o incentivan un buen clima laboral tanto en la terna administrativa como en los
voluntarios?

5. (Cuales son los materiales que debe tener el voluntario para ejercer correctamente sus funciones?

6. (Como se mide el 6ptimo desempeiio de los voluntarios? ;Quién es la persona encargada de realizar este
seguimiento? ;/Suelen brindar feedback a los voluntarios y con qué frecuencia?

7. (Coémo separan a las personas que no van acorde a lo esperado por la organizacion?

8. (Existe alguna acreditacion que reciban los voluntarios tras su experiencia en Aprendo Contigo?

9. (Cdémo generan lealtad en sus voluntarios?

Gestion financiera

10. (Tienen procesos de planificacion financiera? Nos referimos a las actividades de presupuesto, control de
gastos, eleccion de fuentes de financiamiento, entre otras.

11. (Con qué frecuencia realizan los procesos de planificacion financiera?

12. (Cdmo controlan el flujo de ingresos y egresos?

13. (Hay momento de escasez de recursos? ;Cada cuanto se dan?

14. (Quiénes son los responsables de administrar los recursos econdmicos?

15. (Quiénes deciden hacia donde se distribuyen los ingresos?

16. (En qué momento del afio se obtienen mayor cantidad de ingresos econdomicos?

17. (Existen objetivos financieros por afio?

18. (Cuales son las actividades que requieren de mayor inversion?

19. (De doénde provienen los ingresos mas fuertes? De los eventos, de las donaciones individuales o de los
premios, etc

20. Tiempo de permanencia promedio de los donadores

21. ¢Cuales son las actividades que requieren de mayor inversion en la organizacion?

Gestion del conocimiento

22. (AC tiene indicadores para medir la efectividad de sus diferentes acciones?

23. ¢Suelen cumplir estos indicadores de gestion? ;Quién es la persona responsable de hacer seguimiento a
estos indicadores? ;Quién establece los indicadores para cada area?

24. ;Con qué frecuencia establecen estos indicadores?

25. (En qué documento de la organizacion se registra o documenta las buenas practicas y lecciones
aprendidas durante un determinado periodo?

26. Este registro jsuelen compartirlo con todo el personal o como es el proceso de comunicacion de resultados?

¢Qué mecanismos tiene AC para sistematizar la informacion sensible de cada area? (Como facilita el

aprendizaje de los nuevos integrantes?
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ANEXO Q: Convenio de Cooperacion Institucional entre el
INEN/INSN y la Asociacion Aprendo Contigo

Figura Q1: Convenio de Cooperacion Institucional entre el INEN/INSN y la Asociacion
Aprendo Contigo

Fuente: Aprendo Contigo (2017)
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ANEXO R: Guia del taller estratégico
Tabla R1: Guia del taller estratégico

PRESENTACION:
Buenos dias, gracias por haber aceptado nuestra invitacion al taller estratégico, mi nombre

Nosotros somos estudiantes de la carrera de Gestion y Alta Direccion y nos encontramos
realizando una investigacion para el desarrollo de nuestra tesis que tiene como objetivo
elaborar una propuesta estratégica para Aprendo Contigo.

La reunion tendrd una duracion aproximada de 4 horas y sera grabada con fines de recopilacion
de informacion. Por lo anterior, no se preocupen ya que dicho audio solo sera utilizado por el
equipo y lo que ustedes opinen dentro de esta sala no serd transmitido a terceros.

Todo lo que ustedes digan es importante. Diganlo cuando quieran, Las opiniones mds sencillas,
que quiza consideren demasiado simples o poco interesantes, a veces suelen ser las mas
importantes. No se guarden nada y respetemos las opiniones que de los demads.

Antes que nada vamos a realizar un ejercicio para conocernos, la mecanica serd la siguiente:
Nos vamos a presentar cada uno de forma breve, empezando con el nombre, a qué se dedica y
por qué se encuentra en Aprendo Contigo.

Programa del Taller:
1. Presentacion general del programa

2. Presentacion del analisis del entorno de Aprendo Contigo
2.1. Oportunidades
2.2. Amenazas
2.3. Retroalimentacion de los hallazgos

3. Presentacion del anélisis interno de Aprendo Contigo
3.1.Fortalezas
3.2.Debilidades

3.3. Retroalimentacion de los hallazgos
4. Andlisis de los principios organizacionales
4.1. Reformulacién de la Mision
4.2. Reformulacion de la Vision
4.3. Reformulacién de los Valores

5. Realizacién de un Mapa Estratégico

6. Cierre
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Figura R1: Fotos del desarrollo del taller - Desarrollo del Mapa Estratégico

Figura R2: Fotos del desarrollo del taller - Mapa Estratégico final

141



ANEXO S: Matriz de consistencia

Tabla S1: Matriz de consistencia

hospitalaria

Obijetivos Variables Subvariables Indicadores
Desarrollar un marco
analitico que permita
realizar el analisis
estratégico en la
organizacion sin fines de
lucro Aprendo Contigo.
Marco _
Normativo
Leyes que

regulan el
mercado de

Mercado de | donaciones en el

fondos de Peru

donaciones Fuentes de

financiamiento
Tendencia en las

donaciones

Sector de la Oferta

pedagogia Demanda

Vision

Propuesta de
valor

Definicion precisa de la mision y vision

Existencia de una estrategia organizacional

Caracteristicas SMART de los objetivo
estratégicos

Conocimiento de

Existencia de procesos para el analisis externo

la realidad Existencia de un diagndstico interno
i Existencia de valores organizacionales
Ident}ﬁ.car los problemas Gob Interiorizacion de la mision, vision y valores
estratégicos que afectan la obernanza I Fyistencia de mecanismos para la eleccion de
soste.mb}l,ldad dela lideres
orgamzécmtr} Aprendo Canital Social Existencia de alianzas estratégicas
ontigo aprtal Soc1al /R endimiento de las alianzas estratégicas
Movilizacion de | Existencia de estrategias efectivas de captacion
Recursos recursos de fongios
Inversion en TICS
Comunicacion | Existencia de estrategias efectivas de
estratégica comunicacion estratégica
Grado de transparencia en la rendicion de cuentas
Existencia de estrategias efectivas para la
atraccion del voluntariado
Existencia de politicas de reclutamiento del
Gestion del personal
talento Existencia de politicas para la retencion del
voluntariado
Gestion Existencia de politicas para la gestion del
operacional desempeiio
Gestion Existencia de procesos de planeacion financiera
financiera Calidad en la gestion de control de gastos
Existencia de indicadores de resultados
Gestion del Comunicacion clara y oportuna de los resultados
conocimiento | Efectividad en los procesos de sistematizacion de
informacion
Desarrollar una propuesta | Validacion
estratégica en funcion del dela
analisis previo que influya | propuesta )
en la sostenibilidad de AC | estratégica
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ANEXO T: Objetivos organizacionales de Aprendo Contigo
Tabla T1: Objetivos organizacionales de Aprendo Contigo

Objetivos de Aprendo Contigo

Objetivos 2015

Objetivos 2016

Objetivos 2017

Promover el derecho a la
educacion de nifios y jovenes
hospitalizados y/o en
tratamiento ambulatorio.

Promover el derecho a la
educacion de nifios y jovenes
hospitalizados y/o en
tratamiento ambulatorio.

Promover el derecho a la
educacion de nifios y jovenes
hospitalizados y/o en
tratamiento ambulatorio.

Implementar programas
educativos de acuerdo a las
necesidades de la poblacion
objetivo del hospital

Implementar programas
educativos de acuerdo a las
necesidades de la poblacion
objetivo del hospital

Implementar programas
educativos de acuerdo a las
necesidades de la poblacion
objetivo del hospital

Promocionar actividades con los
padres de familia con el fin de
crear ambientes propicios para
el bienestar de los niflos y los
padres

Promocionar actividades con los
padres de familia con el fin de
crear ambientes propicios para
el bienestar de los niflos y los
padres

Promocionar actividades con los
padres de familia con el fin de
crear ambientes propicios para
el bienestar de los nifios y los
padres

Desarrollar las capacidades
fisicas, intelectuales y
emocionales de los nifios
hospitalizados a través de
nuestro programa de pedagogia
hospitalaria.

Desarrollar las capacidades
fisicas, intelectuales y
emocionales de los nifios
hospitalizados a través de
nuestro programa de pedagogia
hospitalaria.

Desarrollar las capacidades
fisicas, intelectuales y
emocionales de los nifios
hospitalizados a través de
nuestro programa de pedagogia
hospitalaria.

Reinsertar al nifio a su centro de
estudios al finalizar su
tratamiento mediante un
certificado de asistencia.

Reinsertar al nifio a su centro de
estudios al finalizar su
tratamiento mediante un
certificado de asistencia.

Reinsertar al nifio a su centro de
estudios al finalizar su
tratamiento mediante un
certificado de asistencia.

Desde el punto de vista
emocional, no hacemos de la
enfermedad el centro de sus
vidas.

Desde el punto de vista
emocional, no hacemos de la
enfermedad el centro de sus
vidas.

Desde el punto de vista
emocional, no hacemos de la
enfermedad el centro de sus
vidas.

Establecer un programa
formativo estable, adaptado a
nuestras necesidades y con
posibilidades de continuidad a
largo plazo.

Establecer un programa
formativo estable, adaptado a
nuestras necesidades y con
posibilidades de continuidad a
largo plazo.

Establecer un programa
formativo estable, adaptado a
nuestras necesidades y con
posibilidades de continuidad a
largo plazo.

Realizar un documental sobre
nuestro trabajo para darnos a
conocer tanto en nuestro
entorno como el exterior y, al
mismo tiempo, aumentar las
posibilidades de conseguir
financiacion

Analizar la incidencia de
nuestro trabajo desde la
perspectiva sanitaria

Fuente: Aprendo Contigo (2015, 2016, 2017b)
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ANEXO U: Resultados de la encuesta
Tabla Ul: Resultados de la encuesta

Totalmente de acuerdo
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ANEXO V: Crecimiento de voluntarios de Aprendo Contigo
Tabla V: Crecimiento de voluntarios de Aprendo Contigo
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ANEXO W: Clasificacion de voluntarios
Figura W1: Clasificacion de voluntarios
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ANEXO X: Publicacion de Aprendo Contigo
Figura X1: Publicacion de Aprendo Contigo

Fuente: Aprendo Contigo (2017)
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ANEXO Y: Registro de voluntarios en la pagina web
Figura Y1: Registro de voluntarios en la pagina web

Fuente: Aprendo Contigo (2017)
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ANEXO Z: INDICADORES DEL POA 2017
Tabla Z1: Indicadores del POA 2017

META FISICA OPERATIVA REQUERIMIENTO
OBJETIVO PROGRAMACION TRIMESTRAL FINANCIERO RESPONSABLE
GENERAL ACTIVIDADES ACCIONES UNIDAD DE META S
OPERATIVAS MEDIDA ANUAL I| II |II|] IV |PROPIO|MINSA |OTROS |TOTAL
1. Proveer ACTIVIDADES
servicios DIRIGIDAS A | ESTIMULACION CSSOSETSEE}‘
educativos a la NINOS DE 0 TEMPRANA - | ATENCIONES 1197 101 1783 ASISTENTES
de los hospitales ANOS
atendidos por ACTIVIDADES COORDINADOR
Aprendo Contigo DIRIGIDAS A , AS DE AULA /
de acuerdos a sus I;I%%S(:(;OOE RECREACION | ATENCIONES 18,837 9327 9510 ASISTENTES
necesidades AMBULATORIA EDUCATIVOS
2. Promover la | ACTIVIDADES SESIONES 636 1276 COORDINADOR|
estimulacion DIRIGIDAS A TEMAS 629 915 AS DE AULA /
continua de los | NIVEL (3 ANOS- | MOTIVADORES ASISTENTES
nifios mediante el | >-11 ANOS) PROYECTOS 94 362 EDUCATIVOS
juego individual y| ACTIVIDADES SESIONES N 1137 2435
medio de NIVEL MOTIVADORES | ATENDIDOS
recreacion y PRIMARIA PROYECTOS 140 986
desarrollo de sus | ACTIVIDADES SESIONES 12 602
capacidades DIRIGIDAS A TEMAS 369 510
NIVEL MOTIVADORES
3. Desarrollar SECUNDARIA PROYECTOS 6 210
actividades con los| ACTIVIDADES TE JUEGO TICKETS 431 26585
padres de familia, DE TEATRO TICKETS 276 3205
que contribuyan a | RECAUDACION CINE TICKETS 378 7340 COMITE
crear ambientes DE FONDOS
propicios para el | POBLACION VOLUNTARIO EJECUTIVO
bienestar de los TOTAL 250 CAPACITACIONES S 540 3148
niflos NINOS DIARIOS

Fuente: Aprendo Contigo (2017)
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ANEXO AA: Resolucion de Intendencia
Figura AA1: Resolucion de Intendencia

150



Figura AA2: Resolucion de Intendencia (continuacion)

Fuente: Aprendo Contigo (2017)
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ANEXO AB: Resolucion Directoral APCI
Figura AB1: Resolucion Directoral APCI
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Figura AB2: Resolucion Directoral APCI (continuacion)

Fuente: Aprendo Contigo (2017)
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Figura C1: Acuerdo de Confidencialidad
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Figura C1: Acuerdo de Confidencialidad (continuacién)
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CONSENTIMIENTO INFORMADO

La presente investigacion, *Propuesta estratégica que influya en la sostenibilidad de una organizacion sin
fines de lucro. Caso: Aprendo Contigo”, serd presentada para la obtencidn de la licenciatura en la
Facultad de Gestion y Alta Direccion de la Pontificia Universidad Catélica del Perd. La realizacion esté a
cargo de los estudiantes firmantes abajo y cuents con Ia asesoria y supervision del docente Daniel Mc
Bride.

El objetivo de contar con la informacion solicitada es conocer y profundizar en los factores de éxito para
la sostenibilidad de una organizacién sin fines de Jucro. Dicha informacion, serd dada & conocer de
manera abierta al pablico en general al ser publicado el trabajo a través de la Biblioteca de la Universidad
v de su repositorio virtual.

En ese sentido, agradeceremos ratificar s consentimiento en ¢} uso y publicacion de Ia informacion

proporcionada. Para ello, le garantizamos que estos seran utilizados solo para fines de investigacion
académica.

Agradecemos su apoyo,

TR // f’tj’f/%-
"! J—\:)\ A

|, 20114348 20121427

José Diaz
20110285

Yo A&‘f %QVKVQ ......... J‘ QJ—QYT’Q Voluntario de Aprendo Contigo, autorizo
ia utilizacion y licacion de los datos ofrecidos para la elaboracion del wabajo de investigacion,
“Propuesta estratégica que influyn eén la sostenibilidad de una organizacion sin fines de lucro. Caso:
Aprendo Contigo”. Asimismo, de acuerdo a las necesidades de la investigacion, autorizo que se haga
mencion de mi nombre y de la organizacidn en Ia cual me desempeno.

Alentamente,

Voluntario dt Aprendo Contigo
ONE 1344815
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CONSENTIMIENTO INFORMADO

La presente investigacion, “Propuesta estratégica que influya en la sostenibilidad de una organizacion sin
fines de lucro, Caso; Aprendo Contigo”, serd presentada para la obtencion de la licenciaturs en la
Facultad de Gestidn y Alta Direccion de ta Pontificie Universidad Catdlica del Perit. La realizacién estd a
cargo de los estudiantes firmantes abajo y cuenta con la asesoris y supervision del docente Daniel Me
Bride,

El objetivo de contar con la informacion solicitada es conocer y profundizar en los factores de éxito para
la sostenibilidad de una organizacion sin fines de Jucro. Dicha informacion, serd dada a conocer de
manera ablerta al pablico en general al ser publicado ¢l trabajo a través de la Biblioteca de la Universidad
y de su repositorto virtual.

En ese sentido, agradeceremos ratificar su consentimiento en el uso y publicacién de la informacion

proporcionada. Para ello, le garantizamos que estos serin utilizados solo para fines de mvestigacion
académica.

Agradecemos su apovo.

e 7

t
)
7 Jesws Goil  Sahori Araujo

I
20114348 20121427

s x e
José Diaz
20110285

Yo /Qﬂ*,q&cﬁ‘ﬂ AV L C........... Voluntsrio de Aprendo Contigo, autorizo
la utitizacién y publicacion de los dstof ofrecidos para la elaboracidén del trabajo de investigacion,
“Propuesta estratégica que influya en la sostenibilidad de una orgenizacion sin fines de lucro. Caso:
Aprendo Contigo”. Asimismo, de acuerdo a las necesidudes de Ja investigacion, sutorizo que se haga
mencion de mi nombre y de In organizacidn en la cual me desempedio.

Atentamente,

1

PP S ——

Voluntario de Aprendo Contigo

My RIsrot
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CONSENTIMIENTO INFORMADO

La presente investigacion, “Propuesta estratégica que influya en la sostenibilidad de una organizacidn sin
fines de lucro. Caso: Aprendo Contigo”, serd presentada pars la obtencion de la licenciatura en la
Faculiad de Gestion y Alta Direccion de la Pontificie Universidad Catolica del Pert. La realizacion estd a
cargo de los estudiantes firmantes abajo y cuents con la asesorfa y supervision del docente Daniel Me
Bride.

El objetivo de contar con la informacion solicitada es conocer y profundizar en los factores de éxito para
la sostenibilidad de una organizacién sin fines de lucvo. Dicha informacidn, serd dada 8 conocer de
manera abierta al pablico en general al ser publicado el trabajo a través de Ja Biblioteca de la Universidad
y de su repositorio virtual,

En ese sentido, agradeceremos ratificar su consentimiento en ef uso y publicucion de la informacion

proporcionada. Para ello, le garantizamos que estos serdn utilizados solo para fines de investigacion
académica.

Agradecemos su apoyo,

¥ L . A - -‘,.._....'.) aveceme . —er o -
José Diaz £ Jcsﬁt Gofii Sahori Araujo
20110285 20114348 20121427

Yo ...... UOVV\QSSO“ ...... [ .. 2 } .. ¢ .\.Q ...................... Voluntario de Aprendo Centigo, autorizo
fa wtilizacion y publicacion de los datos ofrecidos para la elaboracién del trabajo de investigacion,
“Propuesta estratégica que influya en la sostenibilidad de una organizacién sin fines de lucro. Caso:
Aprendo Contigo™. Asimismo, de acuerdo a las necesidades de la investigacion, autorizo que se haga
mencion de mi nombre y de la organizacion en la cual me desempefio.

Atentamente,

© Volunurio de Aprendo caﬁo'” N

ONE 4209631
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CONSENTIMIENTO INFORMADO

La presente investigacion, “Propuesta estratégica que influya en Ja sostenibilidad de una organizacion sin
fines de lucro. Caso: Aprendo Contigo”, serd presentada para la obtencion de la licenciatura en la
Facultad de Gestion y Alta Direccion de la Pontificia Universidad Catélica del Pert. La realizacion esté a
cargo de los estudiantes firmantes abajo y cuenta con la asesorfa y supervisién de! docente Daniel Me
Bride.

El objetive de contar con la informacion solicitada es conocer y profundizar en los factores de éxito para
la sostenibilidad de una organizacién sin fines de lucro. Dichn informacion, serd dada a conocer de
manera abjenta al pablico en general al ser publicado el trabajo a través de la Biblinteca de la Universidad
y ¢e su repositorio virtual

Er ese sentido, agradeceremos ratificar su consentimiento en el uso y publicacion de la informacion
proporcionade. Para clio, le garantizamos que estos seran utilizados solo pars fines de investigacion
académica.

Agradecemos su apovo.
V4 A4
U A=
o s o . “"’\.}.\';—).. P P LTINS N LS S
José Diaz ~Jesis Godi Sahori Araujo
201 10288 ’-\ ;20114348 20121427

Yo %“%/&Lamé‘aohw Voluntario de Aprendo Contigo, sutorizo

lu wtilizacion y publicacién de los datos ofrecidos para la elaboracién del trabajo de investigacion,

“Propuesta estratégica que influya en la sostenibilidad de una organizacion sin fines de lucro. Caso:

Aprendo Contiga™. Asimismo, de acuerdo a les necesidades de la investigacion, autorizo gue se haga
mencion de mi nombre y de la organizacién en la cual me desempedio,

Atentamente.

Voluntario de Aprendo Contigo

M ¥zz91oyy”
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