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RESUMEN 

 

Objetivo: Identificar la pertinencia del perfil ocupacional de los Administradores en 

salud, teniendo en cuenta las necesidades referidas por las Entidades Promotoras de Salud y 

otras Administradoras de Planes de Beneficios y que son determinantes para los procesos de 

selección laboral.  Metodología: Mediante el análisis de datos a través de técnicas y 

preguntas de carácter cualitativo, se buscó establecer la pertinencia y características del perfil 

ocupacional de los administradores de salud, procurando recoger información desde la 

perspectiva de las administradoras del sistema de salud en la ciudad de Cali. La investigación 

se identifica con un diseño no experimental. Discusión: Se argumenta en la identificación de 

la pertinencia del perfil ocupacional de los profesionales, las expectativas y necesidades 

frente a la inserción laboral por parte de las Instituciones de Educación Superior, teniendo en 

cuenta las competencias y/o habilidades que son requeridas en el mercado laboral. 

Conclusión: El perfil ocupacional del administrador en salud ha demostrado su vocación por 

estar a la altura de los desafíos que plantean los cambios en la sociedad y el mercado. 

 

Palabras clave: Perfil ocupacional, pertinencia, selección laboral, Entidades 

Administradoras de Planes de Beneficios, mercado laboral, Administración en Salud. 
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ABSTRACT 

 

Goal: To identify the relevance of the occupational profile of health administrators, 

considering the needs referred by the health care system and other benefit plan administrators 

that are decisive for job selection processes. Methodology: By analyzing data through 

techniques and questions for a qualitative nature, it was sought to establish the relevance and 

the characteristics of the occupational profile of health administrators trying to collect 

information from the perspective of the health system administrators in the city of Cali. The 

research is identified with a non-experimental design. Discussion: It is argued in identifying 

the relevance of the occupational profile of professionals, the expectations and needs 

regarding job placement by higher education institutions, considering and competences and 

skills that are required in the labor market. Conclusion: The occupational profile of the health 

administrator has demonstrated his vocation to rise to the challenges posed by changes in 

society and the market. 

 

Key words: Occupational profile, relevance, job selection processes, benefit plan 

administrator, job market, health management. 
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INTRODUCCIÓN 

El presente trabajo de investigación denominado: “Pertinencia del perfil ocupacional 

del administrador en salud y las necesidades de las entidades promotoras de salud y otras 

administradoras de Cali”, se enfoca en la identificación del perfil requerido por las entidades 

promotoras de servicios de salud y otras entidades administradoras de planes de beneficios 

durante el proceso de vinculación laboral, comparado con el perfil ocupacional de los 

profesionales en Administración en Salud de la Institución Universitaria Antonio José 

Camacho. 

La Organización Panamericana de la Salud (OPS, 2017), indica que gran parte de los 

problemas administrativos y financieros de los sistemas de salud en Latinoamérica, se deben 

a que el recurso humano encargado de su dirección, carece de la formación gerencial que le 

permita dominar efectivamente los conocimientos requeridos por el sector de la salud, razón 

por la cual se considera indispensable conocer las necesidades y el campo laboral en el que 

se puedan desempeñar los administradores en salud, teniendo en cuenta el mercado laboral, 

el entorno, la normatividad y la administración de los servicios. 

A través de la cooperación de los líderes de selección de cada una de  las entidades 

que participaron en esta investigación, se buscó identificar la pertinencia del perfil 

ocupacional requerido por las entidades administradoras de planes de beneficios, mediante 

la caracterización de las instituciones en la ciudad de Cali, determinando los modelos 

actuantes requeridos en la vinculación laboral y estableciendo una relación de estos modelos 

con el perfil ocupacional de los profesional les en Administración en Salud de la Institución 
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Universitaria Antonio José Cacho. Buscando que dichos resultados pueden ser 

implementados como estrategias de mejoramiento dirigidas a los diferentes actores de los 

procesos académicos, administrativos y educativos de la institución educativa. 

El alcance de la investigación busca identificar algunas características el perfil 

ocupacional de los administradores en salud requeridos en el mercado laboral en las entidades 

promotoras de servicios de salud y otras administradoras de planes de beneficios, teniendo 

en cuenta los conocimientos, habilidades, adherencias y adaptabilidad a los cambios que 

permitan alcanzar objetivos determinados en la solución de problemas prioritarios.  

Entre los beneficios que proporciona el conocimiento de la pertinencia del perfil 

ocupacional de los administradores de salud se tuvieron en cuenta las competencias generales 

en la cual se describen los conocimientos, destrezas, comportamientos y actitudes al igual 

que las competencias técnicas enfocadas en los conocimientos contables, económicos, 

administrativos entre otros, donde se dieron a conocer las habilidades específicas implicadas 

en el correcto desempeño de un administrador. 

Metodológicamente, la investigación parte del análisis de perfil ocupacional de un 

administrador de salud a través del reconocimiento de las habilidades y destrezas exigidas en 

un contexto global, teniendo en cuenta el perfil ocupacional establecido por la 

UNICAMACHO, fundamentado bajo la línea de investigación de salud pública, en el área 

de la gestión en salud y finalmente en la recolección de datos suministrados por las entidades 

promotoras de servicios de salud y otras administradoras de planes de beneficios, donde se 
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analiza el manejo adecuado de los recursos humanos, tecnológicos y financieros orientados 

a la prestación de servicios de alta calidad. 
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1. FORMULACIÓN DEL PROBLEMA 

 

1.1 PRESENTACIÓN DEL PROBLEMA 

En América Latina se aprecia una importante demanda de la población para recibir 

mejores servicios de salud, especialmente después de las reformas en salud   impulsadas por 

los gobiernos a partir de los años 80 y 90 (Almeida, 2002). En el texto “La importancia de la 

administración en salud” de Pavón y Gogeascoechea (2004) se puede observar como el 

aumento de esta demanda se convierte en un desafío tanto para el sistema de salud como para 

las instituciones “Este fenómeno no es nuevo, pero conforme el tiempo pasa el incremento 

se hace evidente, tanto en volumen como en complejidad, lo que representa un reto constante 

para las instituciones y en especial para los gobiernos, que cada vez más se constituyen en 

los responsables de la salud para la población”. 

Un sistema de salud se establece para satisfacer una función social manifiesta por 

necesidades y demandas de salud. En el libro ‘Administración del Sistema de Salud’ de 

Bobennieth Cordera (1983) manifiesta que “Los sistemas de salud son una interrelación de 

recursos, finanzas, organización y administración que culminan en el suministro de servicios 

de salud a la población”. 

Es por esto que es de gran importancia reconocer la pertinencia del perfil del 

administrador de los servicios de salud la cual requiere en conjunto de conocimientos, 

habilidades, destrezas, competencias y técnicas, con base en un equilibrio armónico, que 

proporcione la preparación al directivo y le permita llevar a cabo una secuencia de acciones 



PERTINENCIA DEL PERFIL OCUPACIONAL DEL ADMINISTRADOR EN SALUD 

15 

 

para alcanzar los objetivos en la solución de problemas prioritarios, por ejemplo. Un 

administrador en salud debe tener una visión holística e integral del sistema; por ello, su 

quehacer rebasa la administración de una clínica, hospital, unidad médica o centro de salud, 

deben ser capaces del diseño (planeación), desarrollo (operación), sistematización (orden y 

registro), evaluación y retroalimentación (análisis y reorientación de acciones y metas) de los 

planes de trabajo.  

Por su importancia y la necesidad inherente al conocimiento del campo de la salud, 

los cargos administrativos, principalmente en los componentes de la dirección y liderazgo se 

encuentran siendo ocupados en su gran mayoría por personal médico, lo que indica que la 

toma de decisiones administrativas se centraba en profesionales cuyo perfil se ajustaba al 

área de la salud, dejando de lado el interés gerencial y administrativo para la gestión y manejo 

de los recursos, pero hoy en día, por las constantes reformas y la misma complejidad de los 

procesos de la salud se requiere que el modelo de dirección de las entidades de salud vaya 

acompañado de conceptos administrativos, pues de lo contrario se continuará con la 

duplicación de actividades e incapacidad de satisfacer las necesidades del sector, y con la 

impericia para aprovechar los recursos siempre limitados. Para ello Veloza y Cruz (2015) en 

el artículo titulado Competencias administrativas del recurso humano en salud pública, 

indican que, para determinar los perfiles idóneos de los administradores en salud, se deben 

de tener en cuenta las competencias generales enfocadas en el sentido ético y social del 

individuo y las competencias específicas que deben responder a las problemáticas planteadas 

por las transformaciones del sistema de salud.  
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Una vez establecidas las competencias se hace necesaria la intervención de los 

perfiles específicos para la gestión y la gerencia de programas y servicios de salud, mediante 

la construcción mancomunada entre las Instituciones de Educación Superior y los diferentes 

actores del sector salud. 

El contexto anteriormente mencionado, permite establecer que es evidente la 

necesidad de que la función directiva en las organizaciones de la salud no sea asignada a 

quienes no cumplen con la formación correspondiente en administración en salud, sino que 

dicha selección se lleve a cabo de forma adecuada y por competencias, por lo tanto las 

demandas de formación de los profesionales en administración y gestión de la salud 

conforman un desafío, para lo cual es necesario incorporar formas innovadoras, tanto de 

educación que permitan dar una respuesta a las múltiples facetas de la salud como en los 

procesos de selección de funcionarios. 

En este sentido la pertinencia del perfil del administrador en salud está enfocada en 

dirigir y gerenciar de manera satisfactoria y productiva las distintas organizaciones del sector 

de la salud, según lo define la Institución universitaria Antonio José Camacho (2021). La 

administración en salud no es una panacea que vaya a resolver todos los problemas, pero si 

permitirá formar un orden operante con la mente del directivo enfocada en gestión, el 

liderazgo y administración de los recursos por medio de una planeación estratégica, creando 

una estructura analítica de marcada utilidad para la práctica diaria. 

Se puede interpretar que la pertinencia de los perfiles ocupacionales específicamente 

hablando del programa de administración en salud tiene que ver con el “deber ser” de las 
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Universidades, lo que quiere decir, que está relacionado con una imagen de la universidad. 

Un “deber ser”, por cierto, ligado a los grandes objetivos, necesidades y carencias de la 

sociedad en que ellas están insertas y a los retos del nuevo contexto mundial. (Bernheim, 

2006) 

Por otra parte el perfil ocupacional de los profesionales en administración en salud 

varían según el sistema de salud que se aplique; ya que de este sistema dependen las 

exigencias del mercado laboral, es así como en España, la sociedad española de salud pública 

y otros entes gubernamentales conscientes de su papel en relación al control, seguimiento y 

vigilancia de los sistemas de salud públicos, consideran la necesidad de incrementar la 

credibilidad de los profesionales de salud ante la sociedad, analizando las competencias 

profesionales requeridas para el sector salud, (Benavides, 2006). 

Para el desarrollo de las actividades y evaluación de las mismas se tienen en cuenta 

las siguientes competencias administrativas de gestión y de recursos, el liderazgo, el manejo 

de dirección, el trabajo en equipo, la gestión del cambio y gestión de la comunicación, por 

otra parte también es necesario considerar distintos factores que conforman el sector y que 

están relacionados con el conocimiento de las necesidades, los riesgos y el impacto de los 

servicios, que garanticen la adecuada administración en la prestación de servicios sanitarios. 

En los últimos años se ha incrementado el interés de las empresas por el concepto de 

competencia profesional y gestión por competencias, en especial en el sector de la salud, así 

lo afirman Vivas y Fernández (2011) en el documento ‘Gestión por competencias en 

instituciones sanitarias: claves de la dirección de recursos humanos en la comunidad 



PERTINENCIA DEL PERFIL OCUPACIONAL DEL ADMINISTRADOR EN SALUD 

18 

 

valenciana, España’, igualmente, manifiestan que “Tomar en consideración las competencias 

profesionales, implica atender a comportamientos observables, consecuencia de un conjunto 

de motivaciones, actitudes, valores, conocimientos, aptitudes, habilidades y destrezas”, (p. 

44).  

En Colombia, en julio de 2018, el Ministerio de Salud presentó la ‘Política Nacional 

de Talento Humano en Salud: Dirección de Desarrollo del Talento Humano en Salud’, el 

documento presenta la política del Talento Humano en Salud con el propósito de promover 

y articular acciones intersectoriales en torno a i) la garantía del derecho fundamental a la 

salud y el acceso universal a los servicios bajo condiciones de equidad, calidad y 

sostenibilidad; ii) el mejoramiento de las condiciones para la formación, desempeño, gestión 

y desarrollo del recurso humano en salud; iii) el desarrollo de la Política y el Modelo Integral 

de Atención en Salud; y iv) el desarrollo de los compromisos internacionales que en materia 

de talento humano en salud ha adquirido el país con organismos como el Programa de las 

Naciones Unidas para el Desarrollo, Organización Mundial de la Salud y la Organización 

Panamericana de la Salud (OMS/OPS), la Organización para la Cooperación y Desarrollo 

Económicos (OCDE), la Organización Internacional del Trabajo (OIT), la Comunidad 

Andina y la Unión de Naciones Suramericanas (UNASUR). La política busca orientar las 

acciones de los agentes que intervienen en los mercados educativo, laboral y de servicios de 

salud a partir del reconocimiento de sus características, particularmente la descentralización, 

la autonomía de sus instituciones, la participación de agentes privados y la interacción de 

elementos regulatorios y de mercado en la dinámica de cada uno de ellos. Plantea estrategias 
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y líneas de acción acordes con las necesidades de la población, los objetivos y las capacidades 

del sistema de salud colombiano.  

Es difícil de creer que estos talentos humanos se encuentren dirigido hacia los 

auxiliares en administración de salud y no se encuentren registrados los profesionales, en este 

sentido la secretaria departamental de salud tiene que avanzar para incluir al profesional 

dentro del rethus, por la importancia de los profesionales en la gestión, la dirección y la 

administración de los recursos disponibles para la buena toma de decisiones. 

En este contexto, la Institución Universitaria Antonio José Camacho y el programa 

de Administración en Salud, tienen el compromiso de formar profesionales altamente 

competentes para enfrentar un mercado laboral muy exigente. Pensando tanto en el reto 

formativo como en el reto que demanda la gestión administrativa en las entidades de salud, 

esta investigación se realiza con el propósito de conocer las características del perfil 

ocupacional de los profesionales de Administración en Salud que son requeridas desde las 

Entidades Promotoras de Salud (EPS), las Administradoras de Riesgo Laboral (ARL) y 

demás Entidades Administradoras de Planes de Beneficios (EAPB) de la ciudad de Cali, las 

cuales son determinantes al momento de proceder con un proceso de selección de personal 

administrativo para el sector, lo cual implica el conocimiento de algunos elementos para la 

gestión de entrevistas como para el acercamiento de los administradores hacia los 

empresarios y para considerarse en un proceso de fortalecimiento del plan de estudios.  

En este orden de ideas, el enfoque de la investigación se centra en la identificación 

de las particularidades del perfil laboral que exigen las entidades administradoras de salud al 
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momento de seleccionar su personal administrativo. En el mercado laboral son evidentes las 

dificultades que enfrentan a profesionales administrativos con las entidades de salud en el 

momento de seleccionar sus funcionarios, unas se deben a su estilo de organización, otras a 

la complejidad del sector y otros tantos derivan de las mismas reformas del sistema; por lo 

tanto, el perfil ocupacional en un proceso de selección de personal administrativo es 

concluyente para lograr el cumplimiento de los indicadores que la gestión en la salud 

requiere; esto implica que si las entidades no cuentan con el recurso humano idóneo, pueden 

sufrir tropiezos que debilitarían su estructura organizacional.  

 

1.2 PREGUNTA DE INVESTIGACION 

¿Cuál es la pertinencia del perfil ocupacional de los profesionales en Administración 

en Salud de la UNICAMACHO frente a las necesidades de las Empresas Promotoras de 

Salud y otras Entidades Administradoras de Planes de Beneficios en la ciudad de Cali? 
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2. OBJETIVOS 

 

 2.1 OBJETIVO GENERAL 

 

Identificar la pertinencia del perfil ocupacional de los profesionales de 

Administración en Salud con las necesidades referidas por las Entidades Promotoras de Salud 

y otras Entidades Administradoras de Planes de Beneficios en la ciudad de Santiago de Cali 

y que son determinantes para el proceso de vinculación laboral. 

 

 2.2 OBJETIVOS ESPECIFICOS 

 

 Caracterizar las Entidades Promotoras de Salud y las Entidades Administradoras de 

Planes de Beneficios de la ciudad de Cali. 

 

 Determinar los modelos actuantes en las Entidades Promotoras de Salud y otras 

Entidades Administradoras de Planes de Beneficios para la vinculación laboral de los 

Administradores en Salud. 

 

 Analizar la relación entre los modelos de las Entidades Promotoras de Salud y otras 

Entidades Administradoras de Planes de Beneficios con el perfil ocupacional de los 

profesionales en Administración en Salud de la UNICAMACHO. 
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3. JUSTIFICACIÓN 

 

Las entidades promotoras de  salud y demás administradoras de planes de benéficos 

del sistema de salud juegan un papel importante en el crecimiento y desarrollo económico 

del país, porque deben garantizar un nivel de salud adecuado para que sus afiliados puedan 

trabajar y aportar a la economía, en ese ordenamiento el compromiso de las personas en 

dirección y liderazgo del sistema de salud, como de las entidades contratantes supera lo que 

tradicionalmente se ha interpretado como la gestión de recursos y va, incluso, mucho más 

allá de la administración de los servicios de salud. No en vano, los indicadores de salud son 

considerados como el fiel reflejo del nivel de desarrollo y equidad de un país, por esta razón, 

una parte en la solución de la problemática de la salud es administrarlo adecuadamente y con 

transparencia.  

Colombia, fuera de recursos económicos, necesita asegurar la más idónea y 

transparente gestión de las organizaciones del sector salud, tanto las administradoras como 

las aseguradoras y las prestadoras de servicios requieren actualización y modernización de 

los sistemas de información, de los mecanismos de vigilancia y control, para reducir los 

errores e incrementar la competencia basada en valor. De esta forma se podría asegurar el 

manejo y gestión de la enfermedad. 

El Ministerio de Salud (2018) en la Política Nacional de Talento Humano en Salud 

expresa que “La gestión y desempeño del talento humano en salud requiere de la articulación, 

de los diferentes actores y procesos relacionados con el desarrollo y gestión de las 
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competencias académicas, a nivel de las instituciones formadoras” (p.12). Teniendo en 

cuenta ese gran reto que debe asumir la educación, los profesionales y las empresas tanto 

administradoras del sistema y prestadoras de servicios de la salud, y considerando que la 

Institución Universitaria Antonio José Camacho con la Facultad de Educación a Distancia y 

virtual ofrecen el programa profesional en Administración en Salud, se proyecta desarrollar 

la presente investigación con el propósito de conocer la pertinencia del perfil ocupacional del 

administrador en salud y las necesidades de las entidades promotoras de salud y otras 

administradoras de Cali, al momento de un proceso de selección y que son determinantes 

para la vinculación de profesionales a cargos de dirección y liderazgo.  

Estos elementos serán apropiados para impulsar ajustes en la malla curricular y en los 

contenidos temáticos del plan de estudios, logrando contenidos pertinentes al momento 

histórico que la salud está demandando, y de paso aportar a los procesos de fortalecimiento 

institucional, de proyección social, docencia e investigación, acercándose a la demanda social 

laboral que el sector de la salud requiere. Lo anterior lleva a observar que "la enseñanza de 

una profesión implica múltiples desafíos, incluso si se cuenta con los recursos humanos, 

financieros e institucionales posibles" (Figueroa y Jácome, 1997). 

De igual manera, el presente estudio es importante para visualizar el campo laboral 

en el que se pueden desempeñar los administradores en salud y cuáles serían las competencias 

y los desafíos que se tendrían en cuenta para ser competitivos en un sector tan complejo. El 

campo de los recursos humanos no puede actuar sin tener en cuenta las problemáticas que se 
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presentan en el mercado laboral, el entorno, la normatividad y la administración de los 

servicios de salud. 

Del presente estudio se beneficiarán los estudiantes del programa académico de 

Administración en Salud, la Institución Universitaria Antonio José Camacho, las Empresas 

Promotoras de Salud y demás Empresas Administradoras de Planes de Beneficios como la 

comunidad en general, de tal manera, que los resultados pueden ser considerados como 

estrategias de mejoramiento aplicadas en los diferentes procesos. 

Entre los beneficios que proporciona el conocimiento de la pertinencia del perfil 

ocupacional de los administradores de salud y que buscan las administradoras del sistema al 

momento de seleccionar su personal, se puede resumir en tres grupos:  

a) Al profesional administrador de salud le permitirá: identificar las debilidades y 

fortalezas presentadas en su proceso de selección, lo cual le contribuye al 

fortalecimiento en la formación profesional específica; mejorar integralmente su 

actuar a través de los programas de desarrollo, fortalecimiento institucional y de 

educación continua que le brinda la institución universitaria; participar activamente 

en los procesos de mejoramiento académico.  

b) Para la institución universitaria le permite: Contar con un referente para el 

mejoramiento de la planeación curricular; Reconocer la importancia de la 

participación del egresado en la prospección curricular; Fortalecer el seguimiento y 

el vínculo con sus egresados; Confrontar los aprendizajes con las vivencias cotidianas 

para poder contribuir con la autoevaluación; Conocer la evaluación de sus egresados, 
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la eficiencia profesional, la aceptación en el mercado laboral de la salud y la 

correspondencia entre las áreas profesionales y las necesidades del sector; Conocer 

la información proveniente de los empleadores de los egresados; Conocer la 

vinculación laboral de sus profesionales egresados. 

c) En las empresas administradoras del sistema de salud o empleadores les posibilitará: 

Conocer la universidad y establecer vínculos con la misma; Incorporar profesionales 

con nuevas capacidades y habilidades para el desempeño en cargos de la salud; 

Conocer las funciones específicas de los profesionales a través del perfil profesional 

de la universidad; Prever las implicaciones de los avances para el futuro de las 

empresas y de la universidad, y conjuntamente aprovechar las oportunidades; 

Retroalimentar a la universidad sobre las necesidades actuales del mercado laboral 

del sector específico. 

 

Por último, se resalta el aporte metodológico del proyecto para el programa de 

Administración en Salud y su proceso de autoevaluación y para futuros investigadores, 

debido a la construcción y aplicación de un instrumento que garantizará la recolección y 

posterior análisis de la información. 
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4. MARCO REFERENCIAL 

 

4.1 ANTECEDENTES 

 

Conceptualmente se define la salud como el completo bienestar, físico, mental y 

social y espiritual del individuo imprescindible para el desarrollo integral de la vida. (OPS, 

2011). Y son las Instituciones Promotoras y prestadoras de los servicios de salud las 

encargadas de proveer y promover los servicios para la comunidad, pero esta responsabilidad 

no solo está dirigida al área asistencial sino, al área administrativa; razón por la cual es 

importante analizar el perfil ocupacional del profesional en administración en salud como lo 

presenta (Veloza, 2015). “Hace necesaria la intervención de perfiles específicos para la 

gestión y la gerencia de programas y servicios de salud, los mismos deben ser producto de la 

construcción mancomunada entre las Instituciones de Educación Superior” (p.191). Este 

estudio resalta la importancia de la formación de perfiles adecuados que cumplan con el 

desarrollo de competencias acordes que estén acordes con el desarrollo del país y las 

necesidades del sector. 

 A continuación, se presentan las investigaciones y consideraciones teóricas 

relacionadas directamente con la problemática tratada en esta investigación. 

En Antioquia, Colombia, Morales N, Ramírez C y Pérez P, (2004, 52 – 58), 

Realizaron una investigación de mercado del programa de administración en salud con 

énfasis en gestión de servicios de salud identificando las necesidades, requerimientos, 
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expectativas y satisfacción de los empleadores de las instituciones de salud frente a los 

egresados del programa y de estos hacia su formación académica.  El proyecto se desarrolló 

planteando inicialmente cuáles eran los posibles problemas del programa y las 

inconformidades que han manifestado los egresados.  

Mediante este estudio se define la importancia que tienen las instituciones educativas 

y sus programas académicos al conocer las necesidades y requerimientos de sus clientes 

potenciales para satisfacerlas y ser más competitivos en el mercado, identificando los factores 

que intervienen en estas necesidades, con el fin que el programa de administración en salud 

con énfasis en gestión de servicios de salud cumpla con esa exigencia.  

Para la recolección de los datos se tuvo en cuenta una muestra enfocada en los 

egresados del programa y en los gerentes o a quien cumplía la función de selección de 

personal en las ESE, IPS, ARS y EPS del departamento y a los directores locales de salud de 

los municipios del departamento y el director de la Seccional de Salud de Antioquia. 

La muestra a estudio de esta investigación fue dividida entre los egresados y los 

empleadores del sector, y se halló que un poco más de la mitad de los egresados laboran en 

el sector salud; no obstante, manifiestan que sus cargos son de nivel administrativo, pero que 

se encuentran desempeñando funciones operativas. También expresaron que el ingreso al 

campo laboral es difícil, lo que atribuyen principalmente a la falta de conocimiento del perfil 

y de la formación que hay en el medio. Señalaron además las fortalezas y debilidades del 

programa académico y recomendaron acciones que podrían mejorar, tanto el programa como 

el perfil del profesional y su imagen en el mercado laboral.  
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Los empleadores del sector salud (instituciones públicas y privadas), destacaron su 

buen concepto del nivel académico de los estudiantes de la facultad. Se advirtió que los 

mismos empleadores conocen poco el programa, lo que se relaciona con la poca utilización 

de los servicios del administrador egresado de esta especialidad. 

De manera similar en la Universidad de Antioquia, Colombia, Mejía LM, Nieto E, 

Arboleda G, Montoya ML (2012, 152-162), realizaron una investigación titulada “Perfil 

Socio-Laboral De Los Profesionales En Administración En Salud De La Universidad De 

Antioquia”, donde se analiza el perfil socio laboral de los egresados de la facultad de 

administración en salud desde la perspectiva de la teoría del capital humano y la economía 

de la educación, destacando la importancia de la educación superior y reconociendo los 

beneficios no solo en el individuo, sino también en la sociedad a mediano y largo plazo. Para 

el análisis de la situación socio laboral se analizó inicialmente el perfil general del empleo y 

el desempleo de los profesionales, haciendo énfasis en el tiempo de permanencia en cada una 

de esas situaciones, el tiempo del programa, la formación tecnológica previa, la formación 

de posgrados, el sexo, y la edad. 

Esta investigación se centró en un análisis descriptivo en las características propias 

del empleo, relacionada con el tipo de contratación, la jornada laboral, nivel salarial, el sector 

económico y el tipo de cargo desempeñado. Se aplicaron técnicas de la inferencia estadística 

en el abordaje de la distribución del empleo, los cargos y los salarios para cada cargo 

desempeñado. De igual manera se busca resaltar la responsabilidad de las instituciones de 

educación superior que no concluye con el otorgamiento del título profesional, destacando 
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la importancia de mantener el contacto con sus egresados, conocer sus condiciones en el 

mercado laboral y sus expectativas de formación continua, a fin de reconocer sus realidades 

en el mercado laboral, sus perspectivas de formación continua y su satisfacción con su 

desempeño profesional. 

De acuerdo con los resultados de este estudio, puede notarse que este grupo de egresados 

conforma una población profesional joven y mayoritariamente mujeres, que se desempeñan 

en cargos principalmente administrativos, seguido de los operativos. Los hallazgos de este 

estudio confirman los resultados que se derivan de la teoría del capital humano, en el sentido 

de retornos crecientes de la inversión en educación, expresados en salarios más altos para los 

grupos con educación universitaria de pregrado y posgrado. Por otra parte, este estudio 

permitió establecer que los egresados con formación de posgrado, comparados con aquellos 

que no han alcanzado este nivel, tienen 3,2 veces más probabilidades de obtener ingresos 

superiores a 2 SMLV.  

 Dichos resultados corresponden con estudios previos de 2001 y 2004. Otras variables 

contrastan con esos estudios y con otros referentes nacionales. Se concluye que las 

condiciones de precariedad laboral no son inherentes a la profesión en sí misma sino a las 

características del mercado laboral del mundo capitalista actual. 

 

4.2 MARCO TEORICO 

Para el estudio del marco teórico sobre el análisis de la pertinencia del perfil 

ocupacional en el profesional en administración en salud no solo hace referencia a la 
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actividad técnica del profesional en salud sino, que se debe tener en cuenta el aspecto 

administrativo en especial dentro de las entidades que promueven la salud. 

Para hacer referencia a la pertinencia de los perfiles profesionales de los 

administradores es importante inicialmente comprender las acciones y las conductas de una 

persona, como lo plantea (Bédard, 2004) que afirma. “se debe prestar atención no sólo a las 

acciones concretas de la persona, a sus actitudes y a sus palabras, sino buscar sobre qué están 

profundamente apoyadas esas maneras de actuar” (p. 101). Quien propone a través de una 

trilogía establecer las funciones administrativas, de producción y seguridad necesarias para 

establecer los conceptos como los enfoques sobre las competencias llevado al ámbito de la 

administración. 

Para la clasificación de las competencias en la administración de los servicios de salud 

se deben analizar los aspectos curriculares a través de la gestión del talento humano en las 

organizaciones mediante el enfoque ocupacional y funcional de los profesionales. La 

Organización Panamericana de la Salud y la Organización Mundial de la Salud concluye 

“Las competencias son consideradas como los conocimientos, habilidades y actitudes 

requeridos por el conjunto de los recursos humanos de salud en los diferentes ámbitos de 

práctica, para solucionar los problemas de salud de manera eficiente y efectiva (…) y se 

fundamenta en valores de equidad y justicia social”. Cuando se hace referencia a las 

competencias esenciales, también se tienen en cuenta las capacidades de las personas según 

su profesión, que definen al mismo tiempo las capacidades institucionales necesarias para el 

ejercicio de las Funciones Especiales de la Salud Pública (OPS, 2013).  
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En algunos países las ocupaciones se han asociado por afinidad de funciones, 

buscando hacer ofertas educativas que permitan la movilidad entre varios campos 

ocupacionales y abrir nuevas oportunidades en los distintos sectores comerciales, es decir, 

logrando con ello la capacidad técnica y movilidad ocupacional de quienes poseen dicha 

formación. En Colombia el SENA construyó la Clasificación Nacional de Ocupaciones. 

(SENA, 2018). Para la identificación de salidas ocupacionales de los programas de formación 

para el trabajo, la intermediación laboral, orientación ocupacional, selección del talento 

humano, estudios de mercado laboral. 

 

4.3 MARCO CONCEPTUAL 

El marco conceptual de esta investigación está enfocado en las definiciones de los 

conceptos básicos que permitirán establecer la pertinencia del perfil ocupacional requerido 

para adquirir las competencias exigidas por el sector. 

Por tal razón el primer concepto más relevantes es la pertinencia la cual corresponde 

a según estudio de pertinencia laboral (Bolivariana, 2010). 

Capacidad que tienen las instituciones de educación superior para cumplir, 

desde su particular marco de referencia misional y axiológica, la función social que 

les corresponde, esta desde luego ligada al trabajo esencial que ellas realizan con el 

conocimiento, esto es, a la docencia y a la investigación. 
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Por otra parte, otro de los conceptos más importantes esta direccionado hacia el perfil 

ocupacional que integra. (Minitrabajo, 2016) la descripción de los conocimientos, las 

habilidades, actitudes y aptitudes que una persona debe tener para desempeñarse en distintas 

situaciones de trabajo y que se encuentran dirigidas a los demandantes y ofertantes de 

empleo, permitiendo fomentar la competitividad de los sectores productivos y de prestación 

de servicios, estableciendo las capacidades requeridas para fomentar el desarrollo del campo 

laboral. 

Este estudio está enfocado en la administración de servicios en salud, donde es 

importante tener en cuenta que la administración es considerada como. (Thompson, 2017). 

“El proceso de planificar, organizar, dirigir y controlar el uso de los recursos y las actividades 

de trabajo con el propósito de lograr los objetivos o metas de la organización de manera 

eficiente y eficaz”. Adquiriendo la responsabilidad de planear y regular las operaciones de 

una empresa, en el sector de la salud la administración está orientada a la prestación de 

servicios de salud de alta calidad en condiciones de máxima eficiencia bajo el cumplimiento 

de la normatividad establecida para su manejo con la finalidad de optimizar los recursos a 

través del proceso administrativo. 

Con el objetivo de establecer el perfil ocupacional y reconocer las competencias 

requeridas por el sector en el ámbito administrativo, este estudio está dirigido hacia las 

Entidades promotoras de Salud EPS. 

Las entidades promotoras de salud son las entidades responsables de la afiliación, y 

el registro de los afiliados y del recaudo de sus cotizaciones, por delegación del fondo de 
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solidaridad y garantía. Su función básica será organizar y garantizar, directa o indirectamente, 

la prestación del plan de salud obligatorio a los afiliados y girar, dentro de los términos 

previstos en la presente ley, la diferencia entre los ingresos por cotizaciones de sus afiliados 

y el valor de las correspondientes unidades de pago por capitación al fondo de solidaridad y 

garantía, de que trata el título III de la presente ley. (Artículo 177, Ley 100 de 1993). 

 

4.4 MARCO LEGAL 

Debido al incremento en la demanda por la educación superior en Colombia, se han 

realizado varias propuestas, la principal propuesta surge en 1992 con la Ley 30 donde se 

establece el servicio público de la Educación Superior. (CNA, 1992). La educación superior 

tiene como objetivo potencializar el desarrollo del ser humano para lograr un pleno 

desarrollo, sin embargo, esto no ha sido suficiente ya que los cambios de tecnología han 

obligado a realizar cambios en los sistemas educativos, haciendo reinventar los modelos 

pedagógicos e innovando en la educación a distancia, especialmente en la educación virtual. 

La educación a distancia es un gran reto para los estudiantes, profesores e institución 

que lidera el programa, teniendo en cuenta que el desarrollo de la tecnología y el impacto que 

ha generado en ámbito educativo en cuanto a la posibilidad de poder acceder a programas 

educativos, a los que antes no se tenía acceso debido a la distancia física entre los estudiantes 

y la institución educativa. 
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Sin embargo, el concepto por parte del ministerio acerca de la educación a distancia 

es:  

La educación a distancia apareció en el contexto social como una solución a los 

problemas de cobertura y calidad que aquejaban a un número elevado de personas, quienes 

deseaban beneficiarse de los avances pedagógicos, científicos y técnicos que habían 

alcanzado ciertas instituciones, pero que eran inaccesibles por la ubicación geográfica o 

bien por los elevados costos que implicaba un desplazamiento frecuente o definitivo a esas 

sedes (Minieducacion, 2016). 

Por otra parte, el ministerio de trabajo define como perfil ocupacional lo 

siguiente: "descripción de los conocimientos, las habilidades, actitudes y aptitudes que una 

persona debe tener para desempeñarse en distintas situaciones de trabajo". (Minitrabajo, 

2020). 

Sumado al concepto anterior el Ministerio de protección social creo un documento 

llamado Los Recursos Humanos De La Salud En Colombia donde se define que el perfil 

profesional ocupacional representa el conjunto de subfunciones que un recurso humano 

estándar de una disciplina, en particular, debería encontrarse capacitado para abordar en caso 

de que tuviera la multipontencialidad de trabajar en los tres subsistemas analizados: 

prestación, administración territorial y aseguramiento. (Minisalud, 2002). 

Ahora nos encontramos con la normatividad dirigida al sector salud la cual parte 

desde el año 1993 donde se realiza la expedición de la Ley 100, Por la cual se crea el sistema 
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de seguridad social integral, es la norma marco del Sistema y establece las reglas de mercado 

y función de los actores. Dentro del SGSSS se estableció una afiliación obligatoria a través 

de las Entidades Promotoras de Salud (EPS), las cuales administran los recursos de las 

cotizaciones, ofertando un paquete de servicios o Plan Obligatorio en Salud (POS), por medio 

de las Instituciones Prestadoras de Servicios de Salud (IPS) como condición de afiliados al 

régimen contributivo y otros como afiliados al régimen Subsidiado. (Minisalud, 1993). 

Por ultimo esta la Ley 1122 del año 2007, Por la cual se hacen algunas modificaciones 

en el Sistema General de Seguridad Social en Salud y se dictan otras disposiciones y se 

realizaron ajustes al Sistema General de Seguridad Social en Salud, teniendo como prioridad 

el mejoramiento en la prestación de los servicios a los usuarios. Con este fin se hacen 

reformas en los aspectos de dirección, universalización, financiación, equilibrio entre los 

actores del sistema, racionalización, y mejoramiento en la prestación de servicios de salud, 

fortalecimiento en los programas de salud pública y de las funciones de, inspección, 

vigilancia y control y la organización y funcionamiento de redes para la prestación de 

servicios de salud. (Minisalud, 2007). 

4.5 MARCO CONTEXTUAL 

El área de influencia que se establece en esta investigación está enfocada en la 

conceptualización de la pertinencia de los perfiles y las competencias para el desempeño, 

precisando aquellos aspectos de los administradores en salud.  

La población objeto a estudio está determinada en el análisis de la pertinencia de los 

perfiles requeridos por las Entidades Promotoras de Salud EPS, las Aseguradoras de Riesgos 
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Laborales ARL, Planes Complementarios, Cajas de Compensación y otras aseguradoras que 

promueven la prestación de servicios de salud, en pro de conocer los requisitos y establecer 

el perfil ocupacional de los servicios administrativos. 
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5. METODOLOGIA 

 

5.1 LINEA DE INVESTIGACION 

  

El marco metodológico según Balestrini (2006) se define como “un conjunto de 

métodos, técnicas y protocolos instrumentales que permitan obtener la información requerida 

en la investigación propuesta”. 

El programa de Administración en salud se fundamenta en la línea de investigación 

de salud pública, en el área de la gestión en salud; además, la presente investigación se orienta 

en el eje del Desarrollo y la Gestión Organizacional en Salud dentro del componente de 

Gerencia y Planeación Estratégica de los Servicios de Salud. 

 

Imagen 1 Línea de Investigación Administración en Salud

 

 

Adaptación de los autores 

LINEA: 

Salud Publica

AREA: Gestion 
en Salud

EJE: Desarrollo y 
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Estrategica de los 
Servicios de Salud
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5.2 ENFOQUE DE LA INVESTIGACION 

El trabajo de investigación se encauza en el análisis de datos a través de técnicas y 

preguntas de carácter cualitativo, por lo tanto, el enfoque de la investigación es de tipo 

cualitativo. 

 

5.3 TIPO DE INVESTIGACION 

Se realizó una investigación de tipo descriptivo, detallando la pertinencia y 

características del perfil ocupacional de los administradores de salud, procurando recoger 

información desde la perspectiva de las administradoras del sistema de salud en la ciudad de 

Cali. 

 

5.4 DISEÑO DE LA INVESTIGACIÓN 

Dado que en la investigación no se manipulan las diferentes variables ni los datos 

logrados, únicamente se realizará el análisis de los fenómenos observados, la investigación 

se identifica con un diseño no experimental. 

 

5.5 UNIVERSO Y UNIDAD DE ANÁLISIS 

El universo de estudio se soporta en la base de datos de la Superintendencia Nacional 

de Salud, Ministerio de Salud y Protección Social, la Unidad de Pensiones y Parafiscales y 

la Gobernación del Valle (2019). Para la ciudad de Cali en total se registraban 39 

administradoras de salud. Las unidades de estudio son los departamentos de personal de las 
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EPS, ARL, Cajas de Compensación Familiar, Entidades de Medicina Prepagada (Ver tabla 

1). 

 

5.6 MUESTREO 

Se realizó un muestreo no probabilístico por conveniencia, invitando a las 39 

entidades registradas en la ciudad de Cali, según la distribución presentada en la Tabla 1: 19 

EPS, 11 ARL, 7 de Medicina Prepagada y 2 Cajas de Compensación. 

 

Tabla 1 Relación de Entidades Promotoras de Salud 
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Fuente: Gobernación Valle del Cauca 2020 - Ministerio de Salud 2019 - Unidad de 

Pensiones y Parafiscales 2019– Dirección General De sanidad Militar 2019. 

 

 

5.7 TECNICAS DE RECOLECCION DE DATOS 

Como técnica de recolección de la información se utilizó la Encuesta, con preguntas 

cerradas que ofrecen múltiples respuestas de selección. La encuesta fue dispuesta en línea 

mediante formulario de Google Forms para su auto-diligenciamiento. Se promovió la 

participación vía correo electrónico, teléfono y demás redes sociales según el caso, 

contactando los líderes de gestión humana de las entidades. Cómo método de muestreo se 

propició el proceso de “bola de nieve”, así que quienes recibían la invitación o diligenciaban 

la encuesta invitaban a otros colegas al desarrollo de la misma.  

Este método no probabilístico se utiliza cuando los participantes potenciales son 

difíciles de encontrar o si la muestra está limitada a un subgrupo muy pequeño de la 

población, como las dificultades de acceso a la información que se encuentran en el sector 

salud. 

5.8 VARIABLES DE ESTUDIO 

Las variables como las características, atributos o cualidades de las personas que son 

susceptibles a medirse, están: 

 Competencias laborales 

 Administradoras de salud (ARL, EPS, CCF) 

 Aseguradoras públicas o privadas 
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Tabla 2 Variables de estudio 

 

 

Fuente. Adaptación de los autores 

 

5.9 CONSIDERACIONES ÉTICAS 

La ética entendida como “el estudio de los valores y sus relaciones con las pautas de 

conducta” (Baca, 1996) invita a la investigación, como práctica social, a trascender la 

producción de conocimiento permitiendo el establecimiento de una relación ética con el 

problema que se investiga y con los sujetos sociales con los que se interactúa.  

La participación de los individuos como sujetos de estudio o informantes en el 

proyecto de investigación es una decisión libre y autónoma. Por esta razón, las relaciones 

entre el investigador y los participantes están mediadas por la verdad y por esto son ellos 

mismos, los participantes, los dueños de la información, quienes de forma voluntaria y 

consciente la entregan a los investigadores. La investigación se basa en el consentimiento 

libre, consciente y reflexivo de aquellos que se estudian o en cuyo contexto social se 

intervinieron. De esto se deriva la responsabilidad de explicar detalladamente los términos y 

condiciones del proyecto, de tal forma que los participantes entiendan los propósitos, el 

sentido del trabajo, y la forma como se llevará a cabo su divulgación. 
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En este estudio los investigadores son los responsables del uso que se les pueda dar a 

los hallazgos y acciones, evitando vulnerar los derechos, como también, no violentar la 

dignidad de los sujetos que participan en la investigación. 
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6. PRESENTACION Y ANALISIS DE RESULTADOS 

 

6.1 CARACTERIZACION DE LAS ADMINISTRADORAS DE SALUD 

 

Las Entidades Administradoras de Planes de Beneficios (EAPB) en el Sistema de 

Seguridad General Social en Salud (SGSSS), son las encargadas de garantizar el 

aseguramiento en salud de los usuarios y realizar los pagos a las Instituciones Prestadoras de 

Servicios de salud (IPS) por los servicios ofertados a los usuarios, garantizando la 

accesibilidad y equidad, las cuales pueden ser de carácter público o privado, a su vez estas 

deben garantizar el cumplimiento de los principios generales del SGSSS, como lo son, la 

eficiencia, universalidad, solidaridad, integralidad, unidad y participación. Su función 

esencial consiste en garantizar a sus afiliados la prestación oportuna, eficiente y de calidad 

de los servicios de salud, ya sea directamente o a través de la contratación de terceros. 

Para apoyar el desarrollo de la caracterización de las EAPB, se han tenido en cuenta 

la base de datos que brinda el ministerio de salud vigencia 2019, y la base de datos de la 

secretaria de salud del valle del cauca, en esta caracterización se emplearán el análisis que 

nos ayudará a dar desarrollo al primer objetivo de este proyecto, y nos permitirá reconocer 

las principales entidades como también la distribución porcentual de las EAPB. 

Teniendo en cuenta lo anterior se define como Entidades Administradoras De 

Planes De Beneficios (EAPB)  a las  Entidades Promotoras de Salud del Régimen 

Contributivo y Subsidiado, Empresas Solidarias de Salud, las Asociaciones Mutuales en 
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sus actividades de Salud, las Entidades Promotoras de Salud Indígenas, las Cajas de 

Compensación Familiar en sus actividades de salud, las Entidades que administren planes 

adicionales de salud, las entidades obligadas a compensar, las entidades adaptadas de 

Salud, las entidades pertenecientes al régimen de excepción de salud y las universidades en 

sus actividades de salud, basándonos en esta definición reseñaremos cada una de ellas.  

El método de consulta utilizado consistente en la bola de nieve donde se compartió 

el formato a las empresas amigas y estas lo divulgaron entre sus pares amigos, se logró la 

respuesta de 27 entidades para un total 84% del total de 39 EAPB definidas como población 

objeto, teniendo en cuenta que en el sector salud es muy difícil conseguir información. 

 

6.1.1 Entidades Promotoras de Salud EPS.  

El artículo 177 de la Ley 100 de 1993 las define de la siguiente manera: “Las 

entidades promotoras de salud son las entidades responsables de la afiliación, y el registro de 

los afiliados y del recaudo de sus cotizaciones, por delegación del fondo de solidaridad y 

garantía. Su función básica será organizar y garantizar, directa o indirectamente, la prestación 

del plan de salud obligatorio a los afiliados y girar, dentro de los términos previstos en la 

presente ley, la diferencia entre los ingresos por cotizaciones de sus afiliados y el valor de las 

correspondientes unidades de pago por capitación al fondo de solidaridad y garantía, de que 

trata el título III de la presente ley”. (Ley 100,1993, art. 177). 
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En base a la información encontrada en el (Fosyga, 2019) actualmente en Colombia 

existen los siguientes tipos de Entidades Promotoras de Salud, dependiendo básicamente su 

diferenciación en base a la procedencia de su capital y financiación: 

 EPS Privadas. Dependen únicamente de capital y/o financiación privada. 

Actualmente son el tipo de EPS que domina el sector sanitario colombiano. 

 EPS Públicas. Su financiación o capital financiero procede en exclusiva del Estado. 

 EPS Mixtas. Este tipo se gestiona tanto con capital privado como con capital 

procedente del Estado. 

 

Tabla 3 Aseguradoras del Valle del Cauca 

 

Fuente: Ministerio de salud y la Protección Social- Cifras de Aseguramiento en 

Salud 2020 
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De igual manera es importante determinar la participación que cada una de estas 

instituciones tiene en el sector de la salud según el régimen de afiliación, con base en la 

información suministrada por (Minisalud, 2021), se determina que cada una de la Entidades 

Promotoras de Salud en Santiago de Cali ofertan servicios a ambos regímenes. Esta 

información establece cuál de las Entidades Promotoras de Salud tiene mayor participación 

entre población afiliada al régimen contributivo y subsidiado. 

Mediante la caracterización de la Entidades Promotoras de Salud en la ciudad de Cali 

se estableció que hasta el año 2020 existen diecinueve (19) Instituciones encargadas de 

garantizar el aseguramiento en salud de los usuarios del sistema, dentro de las que se 

encuentran entidades que no solo ofertan servicios del Plan de Beneficios en Salud PBS sino, 

que a su vez ofrecen servicios de medicina prepagada, planes complementarios y pólizas de 

salud, dentro de esta modalidad se encontraron siete (7) instituciones. 

Tabla 4 Regímenes de las aseguradoras 
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Fuente: Ministerio de salud y la Protección Social- Cifras de Aseguramiento en 

Salud 2020 

 

6.1.2 ASEGURADORAS DE RIESGOS LABORALES ARL 

 

Las Administradoras de Riesgos Laborales ARL son las entidades encargadas del 

recaudo de las cotizaciones de las empresas por sus empleados, la asesoría para los programas 

de prevención que se realicen en las empresas, atención médica y rehabilitación de las 

personas que se accidenten o enfermen a causa del trabajo o en el mismo, el pago de 

incapacidades, pensiones de invalidez y cualquier otra condición que se pueda presentar 

como consecuencia de un accidente laboral o de alguna condición específica del trabajo de 

la persona. (Minisalud, 2019) 

El Sistema General de Riesgos Laborales es el conjunto de entidades públicas y 

privadas, normas y procedimientos, destinados a prevenir, proteger y atender a los 

trabajadores de los efectos de las enfermedades y los accidentes que pueden ocurrirles con 

ocasión o como consecuencia del trabajo que desarrollan (Ley 1562, 2012).  

Su objetivo se enfoca en establecer las actividades de promoción y prevención 

propensas a mejorar las condiciones de trabajo y salud de la población trabajadora, 

protegiéndola contra los riesgos derivados de la organización del trabajo que pueden afectar 

la salud individual o colectiva en los lugares de trabajo, incluyendo los riesgos físicos, 

químicos, biológicos, ergonómicos, psicosociales, de saneamiento y de seguridad. 



PERTINENCIA DEL PERFIL OCUPACIONAL DEL ADMINISTRADOR EN SALUD 

48 

 

Otras de las entidades que se tiene en cuenta para esta investigación son las 

Administradoras de Riesgos Laborales ARL que hacen parte de las instituciones que 

conforman el Sistema General de Seguridad Social. El Ministerio de Salud y protección 

Social indica que en la ciudad de Cali hasta la fecha se registran once (11) entidades dedicada 

a la administración de los riesgos laborales para la población trabajadora dependiente e 

independiente. (Minisalud, 2021). 

Tabla 5 Compañías de seguros 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Fuente: Ministerio de salud y la Protección Social- Indicadores de Riesgos 

Laborales 2021 

 

6.1.3 CAJAS DE COMPENSACION FAMILIAR CCF 

 

El artículo 39, de Ley 21 de 1982 define a las cajas de compensación como: 

“Personas jurídicas de derecho privado sin ánimo de lucro, organizadas como 

corporaciones en la forma prevista en el Código Civil, cumplen funciones de 
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seguridad social y se hallan sometidas al control y vigilancia del Estado en la forma 

establecida por la ley”. (Ley 21, 1982, art. 39). 

Las cajas de compensación tienen como función hacer el recaudar, distribuir y pagar 

los aportes destinados al subsidio familiar, como también, organizar y administrar las obras 

y programas que se establezcan para el pago del subsidio familiar, y la ejecución de 

actividades relacionadas con sus servicios, mediante alianzas estratégicas con otras cajas de 

compensación o con entidades especializadas públicas o privadas, conforme las 

disposiciones que regulen la materia. 

El Fondo de Compensación Familiar es la entidad colombiana que, a través de sus 

diversos programas, como educación, entretenimiento, turismo social, vivienda, crédito, 

entre otros, incluyendo cuotas monetarias, vivienda y subsidios por desempleo, también 

supervisa, cuida y se preocupa integralmente por mejorar el bienestar de los trabajadores y 

sus familias. 

De esta manera, el sistema de subsidio familiar pasa a formar parte del plan de 

seguridad social colombiano, por lo que está especialmente amparado por la constitución y 

con base en los hechos colombianos obedece a las principales acciones de responsabilidad 

social. 

Teniendo en cuenta la información anterior, se pueden determinar las características 

de la población estudiada en esta investigación las cuales se encuentran conformadas por dos 

(2) instituciones relacionadas con los fondos de compensación de la ciudad de Cali. 
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Tabla 6 Cajas de Compensación 

 
 

 

 
 

 

 

Fuente: Unidad de pensiones y Parafiscales 2019 
 

 

Teniendo en cuenta el censo poblacional (DANE, 2018), se establece que el 

municipio de Cali cuenta con una población de 2.258.674 habitantes y con base en el 

consolidado poblacional del valle del cauca, la afiliación al sistema de salud para el municipio 

de Cali se encuentra distribuida así: 1.590.398 habitantes afiliados al régimen contributivo, 

753.872 habitantes al régimen subsidiado y 30.653 habitantes a los regímenes de excepción. 

(Gobernación Valle, 2020). 

Para la caracterización de la muestra de esta investigación se tuvieron en cuenta las 

Entidades Promotoras de Salud, las Administradoras de Riesgos Laborales y las Cajas de 

Compensación Familiar, entidades que permitirán analizar la pertinencia del perfil 

ocupacional de los administradores en salud requerido por estas instituciones y las 

características que cada una de ellas tienen en cuenta en el momento de la contratación del 

personal. 

La finalidad de esta investigación se encuentra enfocada en la identificación del perfil 

ocupacional de los administradores en salud con base en las necesidades de las entidades 
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promotoras de salud y otras entidades administradoras de planes de beneficios en los procesos 

de vinculación laboral.  

Se realiza el análisis de los resultados generados del trabajo de campo producto de 

las encuestas aplicadas con base en la tabla 1, donde se encuentra la relación de las entidades 

promotoras y administradoras de servicios de salud, cajas de compensación y aseguradoras 

de riesgos laborales. Contando con la participación del 69% de las EAPB. 

En el formulario de encuesta se dejó como libre la opción para mencionar el nombre 

de la EAPB. En el gráfico 1 se observa que el 78% de las empresas que respondieron la 

consulta no registraron el nombre de la institución a la que pertenecían, en cambio el 22% si 

registró el nombre, entre ellas, Coosalud, Positiva, Emssanar, Asmet Salud, Salud Total y 

Univalle. 

 

 

Grafico 1 Nombre de la Entidad Administradora de Salud 
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Una vez determinada la participación de las entidades se considera importante 

establecer el tipo de vinculación laboral que utilizan las EAP, para la selección de los líderes 

de procesos en las áreas administrativas. 

 

Grafico 2 Tipo de vinculación laboral 

 

 
 
 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 

 

 

 

Teniendo en cuenta que la vinculación laboral en Colombia está regulada por el 

código sustantivo de trabajo o código laboral (CST, 2011, art. 22 al 75), donde se reglamentan 

los distintos tipos de vinculación laboral, su permanencia, terminación e indemnización, es 

importante reconocer el tipo de vinculación que adoptan las entidades promotoras de 

servicios de salud durante el proceso de selección. 

 

Se puedo determinar que el 81% de las entidades encuestadas vinculan laboralmente 

a sus administradores con una contratación a término indefinido, este tipo de contratación 
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brinda no solo benéficos para el empleado sino para el empleador, ya que aporta mayor 

estabilidad laboral a los empleados, que perciben el apoyo y respaldo de la institución, lo que 

impulsa la motivación del capital humano y mejora el rendimiento y productividad de las 

entidades promotoras de servicios de salud. 

 

Grafico 3 Segmentación en el sector salud 
 

 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

Considerando la información de la tabla 1, donde se relacionan las entidades que 

conforman la población de estudio, es importante tener en cuenta que algunas de estas 

instituciones ofertan servicios como Entidades Promotoras de Servicios de salud, 

Administradoras de Riesgos Laborales, Medicina Prepagada, Pólizas de Salud y Cajas de 

Compensación Familiar; por esta razón dentro de los resultados que arrojó la encuesta se 

puede evidenciar que algunos de los encuestados relacionaron los diferentes tipos de 

segmentación que manejan cada una de las instituciones. 
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De las 27 entidades que colaboraron en la investigación predomina la participación 

de las Entidades Promotoras de Salud EPS con un 52% correspondiente a 14 instituciones. 

Teniendo en consideración las cifras de aseguramiento en salud del municipio de Cali con 

corte a mayo de 2021. (Gobernación Valle, 2021) donde el porcentaje de población asegurada 

en los diferentes regímenes es de un 98.46%, la participación predominante de las EPS en 

esta investigación facilita tener un concepto y un rango mucho más amplio para el análisis 

de los resultados. 

En el formato de consulta se preguntó sobre la edad requerida por las EAPB para 

vinculación de funcionarios encontrando:  

 

Grafico 4 Rango de edad 

 
 

 

 

 

 

 

 

 

Se establece que el rango de edad para el cargo como líder de proceso del área 

administrativa, se focaliza entre los 36 a 40 años lo que corresponde al 33%, este mismo 

porcentaje se identifica en el rango de edad de 41 a 45 años, resulta alta mente significativo 
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que el 66% de las EAPB consultadas establezcan que para la vinculación laboral de un 

administrador la edad este comprendida entre los 36 a los 45 años. 

Esto se debe a la gran responsabilidad del cargo, lo que significa que este rango de 

edades constituye un mayor grado de conocimientos debido a la experiencia adquirida en el 

recorrido laboral, en otras palabras, para las EAPB estas edades se traducen en el desarrollo 

de destrezas, habilidades y competencias pertinentes para el cargo. 

 

Grafico 5  Profesión para aspirar al cargo 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

En lo que respecta a la profesión de los aspirantes al cargo de líderes de procesos de 

las áreas administrativas, el 70% de las entidades consideraron que este cargo debe de ser 

ocupado por administradores en salud, el 22% de las entidades determinaron que los 

aspirantes a estos cargos deben de ser médicos o economistas. 

Lo que permite señalar que las entidades consideran que un administrador en salud 

cumple con los requisitos técnicos, gerenciales y financieros necesarios para liderar y guiar 
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al grupo de trabajo al desarrollo de los objetivos establecidos por las instituciones. Teniendo 

en cuenta que los médicos no solo están capacitados para ejercer en áreas asistenciales y los 

economistas en áreas financieras. Estas profesiones también son consideradas en procesos de 

auditoria, estadística y de gestión clínica entre otras.  

 

 

6.2 MODELO ACTUANTE DE LAS EAPB PARA LA VINCULACIÓN 

LABORAL 

 

La encuesta se divide en dos secciones, la primera orientada en las competencias 

generales en la cual se describen los conocimientos, destrezas, comportamientos y actitudes 

que se necesitan para el cargo de administrador en salud, dichas competencias generales se 

dividieron en cinco destrezas, que son liderazgo, manejo de dirección, trabajo en equipo, 

gestión del cambio y gestión de la comunicación.  

 

La segunda sección se encuentra orientada en las competencias técnicas donde se 

busca conocer las habilidades específicas implicadas en el correcto desempeño del puesto 

como administrador en salud y que suponen por lo general la puesta en práctica de los 

conocimientos técnicos y específicos enfocados en la administración, economía de la 

salud, salud pública, contabilidad y responsabilidad social, en pro de conocer las 

exigencias requeridas por las entidades prestadoras de servicios de salud. 

 

6.2.1 Competencias Generales. Dentro de la identificación de las competencias 

generales en el manejo del liderazgo se tuvieron en cuenta tres factores fundamentales 
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basados en el análisis del entorno, la motivación y guía del personal y en la gestión de los 

recursos bajo la orientación adecuada del grupo de trabajo. 

 

Grafico 6 Manejo del liderazgo 
 

 

 

 

 

 

 

De las entidades consultadas el 70% consideran muy importante que un aspirante al 

cargo de administrador en salud gestione adecuadamente los recursos necesarios, orientando 

y motivando eficazmente al personal a cargo. Así mismo consideraron importante contar con 

un visón y unos valores explícitos motivando al personal a trabajar de forma eficaz y 

eficiente, bajo circunstancias adversas para el logro de las metas y objetivos propuestos por 

las organizaciones. 

Es importante resaltar que para las entidades encuestadas no deja de ser relevante que 

un administrador se enfoque en motivar, guiar, incentivar, gestionar y promover un clima 

innovador que genere un entorno laboral entusiasta, permitiendo obtener una participación 
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activa de todos sus colaboradores, creando un ambiente propicio en donde el grupo de trabajo 

se sienta satisfecho y motivado para el desarrollo de su labor. 

Grafico 7 Manejo de Dirección 

 
 

 

 

 

 

 

 

Frente al cuestionamiento de promover procesos en el sector salud, enfocados en la 

gestión y en el cumplimiento de la normatividad, se tuvieron en cuenta tres factores 

orientados en la generación de recursos financieros, en garantizar el cumplimiento de los 

valores éticos de la empresa y en el direccionamiento de nuevas estrategias. 

De las EAPB encuestadas el 70% de ellas consideran muy importante que se 

desarrollen   estrategias enfocadas en los nuevos lineamientos establecidos por la pandemia 

del covid-19 que se vive en la actualidad a nivel mundial. Frente a esta problemática en 

Colombia se adoptaron tres tipos de medidas para la atención de la crisis: a) medidas 
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sanitarias y de emergencia sanitaria; b) medidas de emergencia social, económica y 

ecológica; c) medidas de orden público y otras de carácter ordinario (Ministerio de Salud y 

Protección Social 2020). 

Resulta altamente significativo que las entidades estén interesadas en fomentar 

nuevas estrategias que les permita a los administradores lograr la adherencia a las políticas 

emitidas con el fin de mitigar los riesgos en el sector salud a causa de la pandemia. 

Posteriormente, el 63% de las entidades consideran muy importante que un 

administrador de servicios en salud debe de generar los recursos financieros y físicos con las 

redes de apoyo con la entidad con la finalidad de alcanzar los objetivos estratégicos de las 

entidades.  

 

Grafico 8 Trabajo Equipo 
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Contar con un buen equipo multidisciplinario es esencial para alcanzar los 

objetivos trazados por las instituciones, dentro de la evaluación de competencias 

analizadas en esta investigación el trabajo en equipo se enfoca en el diseño de 

programas dirigidos a la capacitación del personal a cargo, en orientar al equipo de 

trabajo al cumplimiento de las metas y en la creación de actividades que involucren a 

distintos miembros y áreas de la institución. 

Los resultados muestran que un 56% de las entidades administradoras de 

servicios de salud y otras entidades de planes de beneficios consideran muy importante 

que un administrador en salud diseñe cronogramas de capacitación al personal que 

permitan planear, mejorar y realizar de manera eficiente las actividades en 

colaboración con el grupo de trabajo, permitiendo a su vez que este adquiera 

conocimientos, habilidades y las herramientas necesarias que les permitan innovar en 

los procesos de trabajo. Dentro de las competencias que un administrador debe 

desarrollar esta el de reconocer cuáles son las actividades que su grupo de trabajo debe 

de reforzar en pro de dar cumplimiento a los objetivos propuestos.  

De igual manera con la misma participación del 56% estas entidades 

consideraron muy importante que las actividades que se realicen estén dirigidas a 

distintos miembros del equipo de trabajo que permitan desarrollar estrategias 

competitivas, corporativas y funcionales que beneficien no solo a la empresa sino, en 

contribuir al desarrollo personal y profesional de los individuos.  
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Adicionalmente el 44% de las entidades consideraron importante que un 

administrador deba tener sentido de reto, que le permita reconocer las habilidades y 

competencias de los integrantes de su grupo de trabajo apuntando al logro de los propósitos 

y metas corporativas. 

Grafico 9 Gestión de Cambio 
 

 

 

 

 

 

 

 

La gestión del cambio es un proceso que requiere una planificación detallada y 

con metas definidas, a través de actividades, proyectos innovadores, con planeación, 

objetivos estratégicos definidos, abordando diferentes contextos en el marco del 

mejoramiento continuo. Para ello el 67% de las entidades prestadoras de servicios de 

salud consideran muy importante que un administrador genere planteamientos y 

soluciones innovadoras, que tenga la capacidad para saber adaptarse y gestionar los 
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cambios, generando planes que conduzcan al cumplimiento de las metas establecidas por 

la institución. 

Unido a este resultado el 56% de las entidades prestadoras de servicios y otras 

administradoras consideran que para gestionar estos planteamientos es muy importante 

ejecutar estrategias y métodos apropiados para cumplir con los objetivos de la empresa 

implementando estrategias para efectuar el cambio, incluyen un procedimiento estructurado 

para realizar la transformación, así como un mecanismo para responder a las solicitudes y 

darles seguimiento. 

Grafico 10 Gestión de Comunicación 

 

 

 

La comunicación organizacional favorece la gestión empresarial a través de la 

generación de estrategias y canales de comunicación efectivos, para ello 59% de las entidades 

consideran muy importante reconocer y asegurar la importancia de satisfacer las necesidades 
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Muy importante Moderadamente Importante Importante De poca importancia

de los grupos de interés, al igual que formular argumentos propios teniendo en cuenta otros 

puntos de vista, generando un óptimo clima organizacional favoreciendo la productividad, la 

competitividad y el éxito empresarial. 

Finalmente, dentro del análisis de las competencias en la gestión de la comunicación 

el 52% de las entidades encuestadas consideran muy importante asegurar los canales de 

comunicación e información, indispensables para garantizar una adecuada toma de 

decisiones. Para las entidades es importante que un administrador determine los objetivos y 

métodos del proceso de comunicación y que estos estén relacionados con los objetivos y 

metas institucionales. 

6.2.2 Competencias Técnicas. Para analizar las competencias técnicas requeridas 

por las entidades promotoras de salud y otras instituciones es necesario conocer las 

habilidades específicas implicadas en el correcto desempeño del puesto como 

administrador en salud, y que suponen, por lo general, la puesta en práctica de 

conocimientos técnicos y específicos. 

 

Grafico 11 Competencia en Administración 
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Dentro del área de la administración, se analizaron los factores relacionados con 

los conocimientos del Sistema General de Seguridad Social en Salud (SGSSS), Sistema 

Obligatorio de Garantía de Calidad en Salud (SOGCS), políticas de participación en 

salud, el código sustantivo del trabajo entre otros procesos administrativos relacionados 

con el sector. 

El 70 % de las entidades consideran muy importante que dentro de las 

competencias requeridas en el proceso de selección de los administradores en salud estos 

conozcan y manejen los conceptos establecidos en el SGSSS, el SOGCS y la 

normatividad vigente en los procesos administrativos en salud. De igual manera y bajo 

el mismo porcentaje, estas entidades consideran muy importante que los postulantes 

deben construir e implementar con objetividad y coherencia los sistemas de los 

indicadores de gestión; ya que estos permitirán obtener información significativa sobre 

los aspectos críticos o claves de la institución, apoyando la planificación de los objetivos 

y metas institucionales. 

 

Para las instituciones el conocimiento y la implementación del marco normativo 

en salud es muy importante, al igual que las políticas de participación social y el    

conocimiento del código sustantivo del trabajo, que garantizan los procesos seguros y la 

responsabilidad de las decisiones políticas y la dirección estratégica que las entidades 

pueden llevar a cabo. 

  

 



PERTINENCIA DEL PERFIL OCUPACIONAL DEL ADMINISTRADOR EN SALUD 

65 

 

22%

15%

26%

26%

4%

4%

4%

4%

74%

81%

70%

70%

0 5 10 15 20 25

bordar temas como el financiamiento, producción,
distribución, y consumo de bienes y servicios que

satisfacen las necesidades del sector salud.

Manejar de manera eficiente los recursos de la
entidad.

Vigilar, investigar y controlar los riesgos y amenazas
financieros

Aplicar herramientas teóricas y técnicas de
evaluación con el fin de optimizar y tomar

decisiones en las organizaciones

Muy importante Moderadamente Importante Importante

Grafico 12 Competencia Economía en la Salud 
 

  

 

 

 

 

 

 

 

 

Dentro de las competencias técnicas en la economía de la salud el estudio se enfocó 

en el área del financiamiento, manejo y optimización de los recursos y en el control de las 

amenazas financieras, que permitirán orientar la toma de decisiones para buscar alternativas 

eficientes que generen beneficios máximos con un mínimo de riesgos económicos. 

 

El 81% de las EAPB consideran muy importante que los administradores en salud 

manejen de manera eficiente los recursos para que con ello se pueda ofrecer una atención 

más eficiente y eficaz a todos los usuarios, permitiendo alcanzar los mejores resultados con 

los recursos disponibles. 

 

De igual manera el 74% de las entidades consideran que, dentro de las competencias 

requeridas para administrar, se deben abordar temas como el financiamiento, distribución y 
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consumo de bienes y servicios que satisfagan las necesidades de salud y los servicios; a través 

de la implementación de herramientas que contribuyan a articular la prestación de servicios 

de salud con la realidad económica con el propósito de seleccionar la mejor opción para la 

asignación de los recursos disponibles. 

 

Grafico 13 Salud Publica 

 

 

 

Para las EAPB es fundamental que el administrador en salud tenga como uno de sus 

pilares el conocimiento y experticia en salud pública ya que, a través de dicho conocimiento 

la organización logra identificar las necesidades que presenta su población objeto y de tal 

manera garantizar las condiciones necesarias para lograr satisfacer dichas necesidades.  

Teniendo en cuenta lo anterior el 48%de las EAPB consideran que es muy importante 

que los administradores en salud sepan realizar una adecuada caracterización y segmentación 

de la población con el fin de diseñar y planificar estrategias comerciales, que contribuyan 

con la identificación de la problemática de la población objeto, por otra parte, como se puede 
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observar en la gráfica el 52% de las EAPB encuestadas consideran muy importante contribuir 

con estrategias de expansión para aumentar la cobertura de servicios de bienestar social. 

Como último criterio evaluado dentro la salud pública, el 48% considera muy 

importante el fomento de estrategias de seguimiento con el objetivo de promover la salud y 

prevenir la enfermedad en la población, ya que al tener más población sana se vería un 

impacto en la disminución de los costos operacionales. 

 

Grafico 14 Contabilidad 

 

 

 

La contabilidad es un pilar fundamental dentro de las competencias del administrador 

en salud, ya que, a través de esta, se observa el comportamiento de la empresa, permitiendo 

conocer el pasado, el presente y de tal manera prever el futuro, este pilar permite tener un 

control absoluto de la empresa lo que les permite generar nuevas estrategias, es por lo anterior 
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que el 70% de las EAPB consideran muy importante la identificación de estrategias aplicadas 

para superar dificultades financieras, a través del adecuado manejo de los recursos de la 

entidad. 

Por otra parte, los administradores en salud deben conocer la normatividad 

relacionada con el área de facturación ya que el 59% de las EAPB considera muy importante 

dicho conocimiento para la implementación, evaluación y control adecuado de los recursos 

de la organización. 

Gráfico 15 Responsabilidad Social 

 

 

 

La Responsabilidad social es un valor adicional para el sector salud, el cual genera 

un valor agregado a las organizaciones, tales como mejoras en la imagen, más competitividad 

y compromiso del sector, este valor añadido genera unos beneficios debido a que son 

aprovechados por los mismos trabadores gracias a la mejora en calidad laboral, por tal motivo 
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el 56% de las EAPB consideran muy importante que los administradores en salud generen y 

distribuyan servicios útiles y rentables para la comunidad en pro de la conservación del medio 

ambiente, por medio de la generación de mecanismos y estrategias que generen un 

disminución en el impacto ambiental, contribuyendo con esto a la mejora en la calidad de 

vida de la población que se encuentre a los alrededores de las organización, por otra parte el 

52% considera muy importante las identificación de las necesidades de los distintos grupos 

sociales. 

 

6.3 RELACIÓN ENTRE EL MODELO ACTUANTE Y EL PERFIL 

OCUPACIONAL DE LOS ADMINISTRADORES EN SALUD  

 

En el cumplimiento con el tercer objetivo y teniendo en cuenta los resultados de las 

encuestas brindadas por las EAPB y en concordancia con el perfil ocupacional definido por 

la UNICAMACHO que establece que los Administradores en Salud podrán desempeñarse 

en diversas organizaciones del sector salud. Contando con las competencias para dirigir y 

gerenciar de manera satisfactoria y productiva las distintas organizaciones del sector de la 

salud a nivel nacional y con una perspectiva de internacionalización, basándose en principios 

técnicos, humanísticos, éticos y de la responsabilidad social. En este sentido, las siguientes 

podrán ser actividades propias del egresado del programa: 
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 Director de instituciones públicas y privadas del sector salud en procura de orientarlas 

hacia la consecución de sus objetivos misionales y estratégicos en el tiempo, y desde una 

perspectiva de sostenibilidad y perdurabilidad en el futuro.  

 

 Gerente, capaz de liderar equipos humanos con la proyección de garantizar los objetivos 

de las instituciones de salud, dentro de un marco de la productividad y aseguramiento de 

la calidad en los procesos.  

 Asesor y/o consultor de instituciones del sector salud en temáticas como: organización, 

planeación de programas y diseño de diferentes proyectos del sector salud dirigidos al 

mejoramiento del bienestar y la calidad de vida de diversos grupos poblacionales.  

 

 Jefaturas de unidades funcionales administrativas, de apoyo y control de las instituciones 

de salud.  

 

 Asesor y/o consultor en proyectos de investigación en temas de evaluación de programas 

y proyectos de salud, así como en el análisis de la efectividad de tratamientos y 

medicamentos, aplicando elementos de costo-efectividad y farmacoeconomía.  

 

Con base en lo anterior se encontraron significativas coincidencias entre el perfil 

ocupacional de la UNICAMACHO y las necesidades que las Entidades Promotoras de Salud 

y otras Entidades Administradoras de Planes de Benéficos buscan en un administrador en 

salud, cuyas competencias deben estar orientadas a la generación de estrategias que permitan 
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diferenciarse y construir ventajas competitivas que  

lleven al cumplimento de los objetivos y metas organizacionales, bajo la directriz de la 

normatividad en salud y el manejo adecuado de los recursos que generen una prestación de 

servicios de alta calidad. 

Las entidades encuestadas establecen que dentro del perfil ocupacional de un 

administrador en salud se debe destacar el manejo y la gestión del talento humano, sentido 

de liderazgo y direccionamiento estratégico, garantizando la calidad en los procesos, 

integrando programas de dirección y servicios para crear una cultura de la calidad. De la 

misma manera la UNICAMACHO señala como actividades propias de los egresados el 

desarrollo de estrategias encaminadas en garantizar el manejo eficiente de los recursos a 

través de una secuencia de acciones que respondan al logro de los objetivos determinados en 

la solución de problemas. 

Parte importante del perfil requerido por las entidades encuestadas es la del manejo y 

comprensión de la normatividad establecida en el SGSSS, SOGCS y otras políticas de 

participación social relacionadas con el sector, demandando un conocimiento extenso y 

profundo de la legislación vigente para anticiparse tanto a los posibles vacíos jurídicos y 

manejo adecuado de los procesos en las entidades, como en las posibilidades que ofrece para 

el crecimiento y fortalecimiento de las mismas. Cabe resaltar que, dentro del perfil 

ocupacional de la UNICAMACHO, no se encuentra especificada como tal esta competencia; 

puesto que la institución la enmarca en un contexto general enfocada en la asesoría de los 

procesos de planeación de programas, diseño de proyectos de investigación, manejo eficiente 



PERTINENCIA DEL PERFIL OCUPACIONAL DEL ADMINISTRADOR EN SALUD 

72 

 

del recurso humano, el clima y cultura organizacional, aspectos financieros entre otros. 

Haciendo de esto un punto a considerar dentro del perfil que la institución establece para los 

administradores en salud. 

Otros de los puntos más relevantes que se encontraron en esta investigación fue el 

interés de las entidades frente al manejo de la emergencia sanitaria mundial a causa de la 

pandemia por el COVID-19, ya que resulta altamente importante para estas entidades que los 

administradores en salud cuenten con la capacidad de definir, priorizar e intervenir de manera 

oportuna los riesgos, a través de una comunicación clara y oportuna mediante la gestión de 

recursos y teniendo en cuenta los impactos económicos generados y las demás afectaciones 

que se derivan de esta crisis mundial. 

Finalmente se determina que, el perfil ocupacional de los administradores en salud de 

la UNICAMACHO no propone competencias referentes a la crisis sanitaria, por tratarse de 

una problemática actual. Pero se considera altamente importante que la institución incluya 

dentro de su formación la adherencia a los nuevos lineamientos y directrices emitidas a raíz 

de la pandemia.  
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7. DISCUSIÓN 

 

Para realizar un cruce de información se toma como base el estudio realizado por la 

Universidad de Antioquia, por Alejandro Valencia Arias. PhD Profesor Asociado Instituto 

Tecnológico Metropolitano, el 24 de marzo de 2021, el cual se tituló: “Expectativas y 

necesidades frente a la inserción laboral por parte de las IES y el sector empresarial en 

Medellín” y se enfrentan con los resultados logrados en la presente investigación donde se 

consultaron 29 empresas del sector salud. Es importante resaltar que en dicho estudio se 

consultaron 28 empresas del casco urbano de Medellín.  

Este estudio buscó establecer las competencias y/o habilidades que son requeridas en 

el mercado laboral, teniendo en cuenta la formación universitaria y la implementación de 

estrategias que permitan mejorar la inserción laboral, bajo la identificación de unos vacíos 

formativos de los nuevos profesionales que les permitieron identificar las competencias del 

perfil ocupacional de los líderes de procesos. 

Al realizar la comparación con el trabajo de investigación aquí documentado, 

podemos establecer que existen similitudes entre las necesidades del sector salud en Medellín 

y las EAPB en Cali, basados en el proceso de vinculación laboral de los lideres 

administrativos. Resulta muy interesante que para ambos estudios se tuvieran en 

consideración las competencias enfocadas al trabajo en equipo, el liderazgo, la toma de 

decisiones, orientación al cambio necesarios para desarrollar y potencializar a su equipo de 

trabajo y cumplir con los objetivos de las instituciones. Cabe resaltar que las EAPB de la 
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ciudad de Cali, valoraron el trabajo en equipo desde la perspectiva de creación de actividades 

de capacitación al personal y proyectos dirigidos a fomentar la participación de las diferentes 

áreas. 

El estudio del análisis del perfil de los líderes de procesos, permite no solo identificar 

las competencias requeridas sino, que facilita el análisis de la formación de los profesionales 

permitiendo reconocer las falencias que existen desde la academia y así establecer las 

estrategias que se van a desplegar para alcanzar los logros y desarrollar las capacidades, que 

permitan formar administradores visionarios en salud y con capacidad emprendedora, 

garantizando la facultad de responder a los retos que se le van presentando tanto en la vida 

cotidiana como en el mundo laboral. 

Al contrastar los dos estudios, los resultados también difieren puesto que la 

pertinencia para el estudio en mención, se basa en la identificación de las debilidades en los 

procesos de inserción laboral y como estos se encuentran relacionados con la formación 

académica, mientras que para el caso de la investigación en las EAPB en la ciudad de Cali, 

la conclusión se basa en los resultados que han tenido el conjunto de estos mismos elementos 

en la respuesta que da la institución Antonio José Camacho en su formación, respecto del 

perfil requerido por las Entidades Promotoras de salud y otras entidades administradoras de 

planes de beneficios 
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Tabla 7 Estudio de Competencias  

 

  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Fuente: Expectativas y necesidades frente a la inserción laboral por parte de las 

IES y el sector empresarial en Medellín 2021 
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8. CONCLUSIONES 

 

Partiendo de las dificultades y desafíos que se han presentado en el sector salud, en 

lo que respecta a los requerimientos de competitividad, productividad y la prestación de los 

servicios de salud de alta calidad, las EAPB han cambiado la manera de administrar este 

mercado, enfocándose en mantener un talento humano competente, con una formación 

sistémica prospectiva e interdisciplinaria. 

Con base en los resultados obtenidos y teniendo en cuenta la relación entre el modelo 

actuante y el perfil ocupacional de los administradores en salud, se considera importante que 

exista una relación entre las EAPB y la  institución universitaria, donde esta última tenga un 

área que fomente actividades formativas, de investigación, educativas y de consultoría 

colaborativas, donde se establezca una comunicación directa entre ambas partes, las cuales 

permitirían a los estudiantes entrar en contacto directo con el mundo laboral, construyendo 

el principio de acercamiento a la conformación de futuras alianzas estratégicas necesarias 

ante el notable crecimiento de estas entidades. 

La pertinencia del perfil ocupacional del administrador en salud de la 

UNICAMACHO, se destaca la coincidencia del actual programa académico, con los 

requerimientos de las EAPB, cuando señalan la importancia de inculcar en los estudiantes la 

ética y la responsabilidad social empresarial; resaltan la formación interdisciplinaria, pero 

especialmente, reconocen que sin una educación superior con objetivos definidos y acordes 
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con la realidad del sector de la salud, las competencias gerenciales no alcanzarán los niveles 

requeridos. 

Finalmente, con relación a la información general recolectada, se observa que la edad 

promedio encontrada se encuentra entre el rango de edades de 36 a 45 años lo cual aporta un 

alto grado de experiencia en el sector salud, adicional a esto  cuando se hizo referencia al 

grado de formación que las Entidades Promotoras de Salud y otras administradoras 

consideraban en el proceso de selección de los funcionarios, se pudo establecer que el 70% 

de las entidades determinaron que la profesión que más se ajustaba a sus necesidades era la 

de Administrador, teniendo en cuenta que las entidades encuestadas no hicieron referencia 

con exactitud a la profesión de Administración en Salud como tal. Esto debe de ser 

considerado como una oportunidad de mercadeo y promoción para el programa de 

Administración en Salud de la UNICAMACHO; ya que es evidente que el perfil ocupacional 

que oferta la institución está a la par con las necesidades del mercado.  

 

De acuerdo con lo anterior, es válido decir que, en este contexto, el perfil ocupacional 

del administrador en salud ha demostrado su vocación por estar a la altura de los desafíos 

que plantean los cambios en la sociedad y el mercado. 
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ANEXOS 

 

 

Anexo 1 Instrumento de recolección de datos - Encuesta 
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