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Planificacion, Gestion y Evaluacion de lalnnovacion Tecnolégica en €
Contextode Las Ciencias de La Salud, en su Ambito Universitario

Domingo A. Socorro Sanchez* .
RESUMEN

En el presente articulo seanalizan las caracteristicas delos procesos
guefacilitan la generacion deinnovacion tecnol 6gica en la Universidad y, muy
especificamenteenlas Cienciasdela Salud. Al comienzo se plantea una discusion
relacionada al contexto en el que se deben desarrollar los procesos de
planificacion, gestiony eval uacion delainnovacion tecnol 6gica enlasciencias
delasalud. Posteriormente se abordan elementostedricosrelacionadosala
propuesta de model os de planificacion, gestion y evaluacién de lareferida

innovaciéntecnol bgica.

Palabr as clave: Innovacion tecnol dgica, cienciasdelasaud, ambito universitario,
planificacion, gestion y evauacion.

Planning, Administration and Evaluation of the Technological Innova-
tion in the Context of the Sciencesof Health, in the University Environ-
ment .

Abstract

In the present paper, the characteristics of the processes that fa-
cilitate the generation, of technological innovation in the University and,
specifically in the Sciences of the Health ,are analyzed. At the beginning, a
discussion, related to the context in which the processes of planning, ad-
ministration and evaluation of the technological innovation should be
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developed in the sciences of the health, is stated. Later, the theoretical ele-
ments related to the proposal of models of planning, administration and
evaluation of the referred technological innovation are approached.

Key words: technologica Innovation, sciences of health, university en-
vironment, planning, administration and eva uation.

Introduccion

La generacion de innovacion tecnoldgica para € sector salud publico y
privado mejoraralos niveles de efectividad y credibilidad quetiene la sociedad de
launiversidad y del sector productivo, De éstageneracion deinnovacion resultarian
beneficiados en gran medidal os ciudadanos que requieren servicios o insumos de
salud. Tanto la universidad como € sector productivo deben permitir un acceso
més rgpido alainformacion o aun conocimiento més profundo sobre |os procesos
y productos innovados en ciencias de la salud, através de enlaces con bancos de
datosy de redes decisionaesy, por lo tanto, llevar aunaresolucién més eficiente
y eficaz delos problemas de sal ud-enfermedad que presentalasociedad. Sin em-
bargo, la gestion de la innovacién tecnoldgica en las ciencias de la salud esta4
caracterizada por elementos de incertidumbre y ambigliedad que inciden en la
relacion politica burocracia-democraciay congtituyen un freno a la introduccion
de nuevas formas de gestionar dicha innovacion tecnoldgica. En la Universidad
de Los Andes, por gemplo, laforma de gestionar |ainnovacién tecnol 6gica esta
enmarcadaen un sistema caracterizado por unagran fragmentacion y redundancia,
y en unainadecuada organizacion que hace dificil para el académico-innovador
orientarse en € laberinto delaadministracién universitariay los obligaaocuparse
de las regularidades formales y a perpetuar la inercia, en lugar de afrontar y
resolver 1os objetivos especificos reclamados por € sector externo y ciudadania
engenerd.

Responsabilidad, transparenciayy participacion por parte delauniversidad;
capacidad de control y coordinacion, fluidez, eliminacion de tramites repetitivosy
de las exigencias burocréticas de las diversas y dispersas dependencias
universitarias, deben ser las demandas del académico-innovador y de los
representantes del sector productivo.

Quiz4, la falta de dinamismo en los procesos de innovacion tecnol 6gica
en las ciencias delasalud, se debaaque launiversidad, fue creada sobre labase
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de un paradigma burocrético, poco flexible, caracterizado por procedimientos y
roles autoperpetuantes; los tiempos de |os procesos de toma de decisiones son
antitéticos a aguellos demandados paralarealizacién de proyectos innovadores o
cientificos. Lasresistenciasinternasa cambio, losjuegos de poder, los continuos
rechazos de competencias, bloguean las iniciativas y desalientan formas
individuales de emprendimiento al interior de las mismas instituciones
universitarias.

Lasindicaciones, los consgjos y los estimul os que se pueden sacar de lo
gue se haexpuesto responden ala dpticade encontrar solucionesa problemay de
conjugar la optimizacién de |os procedimientos administrativos y nuevas formas
de asumir la planificacidn, gestion y evaluacién correspondientes ala generacion
de innovacion tecnolégicaen launiversidad y, responder alas demandas del sec-
tor productivo y de los usuarios de los servicios e insumos de salud.

Contextoen & quedebedesarrollar selainnovacion tecnolégicaen lasciencias
delasalud.

Lageneracion y produccion de innovacion tecnol égicaen las ciencias de
lasalud y lacongtitucién de un contexto paraellafavorable, reclama capacidades
profesionales complgas que frecuentemente la universidad y los académicos-
innovadores como actores individuaes y, las empresas de insumos o servicios de
sdud o losindividuos que las representan (que se orientan poco a mercado de la
innovacion), no poseen. El resultado de éstas capacidades profesionaes (digposicion
para compartir, cooperar), deben estar acompanadas por un sistema de
administracion de lainnovaci on tecnol 6gica plenamente deimitado y mésflexible
que € tradiciona (difuso) y verticdmente integrado, sin duda esto implica la
inmunidad a una cierta Situacion de crisis de poder, pero cierto tipo de nuevas
estructuras y una presencia académicay empresarial emprendedora ayudaran a
unameor facilidad de respuestaen torno alareferidacrisisde poder. Lapresencia
del académico-innovador y del empresario emprendedor con €l objetivo dellevar
a cabo innovaciones tecnol 6gicas puede, ademas, mitigar aspectos negativos de
competitividad desenfrenada entre académicos, entre empresariosy entre ambos
grupos. Estaatenuacion debe |levarlaa cabo la efectiva presenciade laestructura
denominada unidad administradora de lainnovacién tecnol 6gica.

L asreflexiones hechas agui ponen en evidencialoinadecuado del contexto
actua en € que se desarrollan los procesos inherentes alainnovacion tecnol 6gica
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en las ciencias de la salud; carente de apropiadas estrategias de planeacion, de
acertadas politicas de salud y oportunas intervenciones estadales que apunten
obj etivos especificos que favorezcan la participacion de los actores académicos y
empresariales organizados paragenerar innovaci on tecnol 6gica. Ademés sevuelve
importante € rol de las ingtituciones de salud publicasy privadas a actuar como
interlocutores adecuados y confiables para € proceso innovador, sirviendo de
enlace entrelos que generan, producen y consumen | os resultados de | 0s procesos
deinnovacién en e contexto referido. Laintroduccion de nuevastecnologiasen e
sector salud publico y privado podria mejorar los niveles de efectividad y
credibilidad entre la universidad y e sector externo, y por ende resultarian
beneficiados |os ciudadanos que requieren servicios o insumos de salud. Tanto la
universidad como e sector externo deben permitir un acceso mas rgpido a la
informacion o a un conocimiento més profundo sobre los procesos innovadores
en ciencias de la saud, a través de enlaces con bancos de datos y de redes
decisionalesy, por lo tanto, llevar a una resolucion més eficiente y eficaz de los
problemas de salud-enfermedad que presentalasociedad. Sin embargo, lagestion
de la innovacion tecnoldgica en las ciencias de la salud esta caracterizada por
elementos de incertidumbre y ambigiiedad que inciden en la relacion politica
burocracia-democraciay congtituyen un freno alaintroduccion de nuevasformas
de gestionar dichainnovacién tecnoldgica. En la Universidad de Los Andes, por
gemplo, la forma de gestionar la innovacién tecnol 6gica esta enmarcada en un
sistema caracterizado por una gran fragmentacion y redundancia, y en lamala
organizacion que hace dificil parael académico-innovador orientarseen € laberinto
de la administracion universitaria y los obliga a ocuparse de las regularidades
formaes y a perpetuar la inercia, en lugar de afrontar y resolver los objetivos
especificos reclamados por € sector externoy ciudadaniaen general.

Responsabilidad, transparenciay participacion por parte de launiversidad
serianlas demandas del académico-innovador; capacidad de control y coordinacion,
fluidez, eliminacion de trdmites repetitivos y de las exigencias burocréticas de las
diversasy dispersas dependencias universitarias.

Quiza, la falta de dinamismo en los procesos de innovacién tecnol dgica
en las ciencias delasalud, se debaaque launiversidad, fue creada sobre labase
de un paradigma burocrético, poco flexible, caracterizado por procedimientos y
roles autoperpetuantes; los tiempos de los procesos de toma de decisiones son
antitéticos aaquellos demandados paralarealizacion de proyectosinnovadores o
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cientificos. Lasresistenciasinternasa cambio, losjuegos de poder, los continuos
rechazos de competencias, bloguean lasiniciativasy desdientan formasindividuaes
de emprendimiento a interior de las mismas ingtituciones universitarias.

Lasindicaciones, los consgosy |os estimulos que se pueden sacar delo
gue se haexpuesto responden ala dpticade encontrar solucionesa problemay de
conjugar la optimizacion de |os procedimientos administrativos en la universidad
y responder alas demandas del sector externoy delosusuariosdelos serviciose
insumos de salud. Estas deben operarse en dos niveles, e primero es @ de la
investigacion de soluciones econdmicas, politicas y organizativas intra
universitarias. En particular para la situacion de Venezuela considerado como
pais en via de desarrollo, en d que es urgente insertar politicas que faciliten la
reutilizacion del patrimonio existente que evite el desperdicio de recursos sociales
y tecnologiasinfraestructuralesexistentes. Y & segundo giraen torno adesarrollar
tecnologiasintensivas de trabajo parapropiciar un acercamiento a sector externo.
Si los académicosy los empresarios de | as ciencias de la salud desean contribuir
a optimizar los servicios de salud, a través de la innovacion tecnoldgica, y por
ende mejorar considerablemente los servicios a las personas que o requieran,
debenir en éstadireccion y deben propiciar un esfuerzo colectivo de imaginacion
cientifica, socid y organizativa.

Laplanificacion delainnovacion tecnoldgicaen € contexto delascienciasde
lasalud.

Parad establecimiento einstitucionalizacion delainnovacion tecnologica
en € contexto de las ciencias de la salud, se requiere de tres procesos de igual
importanciay prioridad y que, a su vez se podrian denominar niveles, entonces,
se estaria hablando de los niveles de: planificacion, gestion y evaluacion de la
innovacion tecnoldgicaen lascienciasdelasalud, d igua que enlaadministracion
por objetivos (APO), ellos se presentan como un todo integro, en donde se dard
unacorrespondencialdgicay coherente entre las diferentes etapas que conforman
cada proceso y € marco general que caracteriza €l proceso de innovacion
tecnol6gica, por supuesto existe un nivel implicito e inicial que antecede alosya
mencionados, como lo esd nivel deinvestigaciony andisisdelafuturainnovacion.

Lainvestigaciony andlisisde lainnovacion tecnol 6gicaen las cienciasde
lasalud, supone la profundizacion acercadelanaturalezay acance delareferida
innovacion y ladiscusion y sustentaci on de enfoques tedri cos-metodol 6gicos que
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srvan de fundamento e instrumento para su planificacion y posterior gestion. La
planificacion de lainnovacion tecnol égica como proceso comprende la definicion
de una politica estratégica que sustente la innovacion tecnoldgica, € disefio de
programas, proyectos, objetivosy estrategias 0 mecanismos de relacion U-SPy,
ademas, la gestion y evauacion de lo planificado. Como se puede observar €
elemento clave de dichapoliticaestratégicaese objetivo u objetivos que se plantean
en e proceso de innovacion tecnol dgica

Laplanificacion delainnovaci én tecnol 6gicadebe orientarse por |as pautas
contempladasenlaTeoriadela Administracion por Objetivos (APO). De acuerdo
con Chiavenato (2000), laAPO, sefundamentaen e establecimiento de objetivos
por nivelesde gerencia

En & caso de lainnovaci on tecnol Ggi ca serian objetivos por sectores. Por
giemplo, e sector universitario fijaria los objetivos correspondientes a la
planificacion y gestion de la innovacion tecnoldgica en un todo acuerdo con €
sector productivo, y étefijarialosobjetivosrelacionadosalaproducciony difuson,
en término de mercado, de la referida innovacion. Cada innovador-académico
asumiralacargaque ese objetivo le represente, [o mismo harén los gerentesdelas
empresas encargadas de los productos y servicios de la salud.

La planificacion de lainnovacion tecnolégica en las ciencias de la salud
debe obedecer aun ciclo continuo, a igual que enlaAPO. Este ciclo continuo se
iniciara con la fijacion de los objetivos generarles que establezcan los sectores
universitario y externo, los cuales emplearan como plataforma para la referida
fijacion ala Unidad Administradora de la Innovacion. No esté de més recordar
gue dichos objetivos responderan alosintereses de ambos sectores (ver figural).
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Figura 1
Ciclo cortinmo dela plarficacidn dela innovacidn tecnoldgica enlas dencias de la salud

‘ Fijacion delog Objetivos generales parala [-T ]
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[ Flaboracidn de la planeaciin esirategica ‘
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Fuenie: [nspirado en el cclo continno de la APQ, de Chiaverata (2000). Mod ficado por el Autor
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Figura 2
Wlodelo deplanificacidn dela innovacion en el contexto de las cencias de la salud
» Fequetimientos v expectativas delos
e usuarios
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intelectual, de negocios y1egal
Proyecto de innovacion
tecnologica
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En lafigura 2, se presenta € esquema del modelo de planificacion de la
innovacién tecnolgica en e contexto de las ciencias de la salud. En € mismo,
se establece que la planificacion de lainnovacion en el referido contexto debe
responder a los requerimientos y expectativas de |os usuarios de |os servicios
y productos de la salud. Partiendo de ello, los innovadores-académicos y
empresarios del sub-sector salud declararan sus objetivos, cristalizando de
ésta manera las propuestas conducentes a generar y producir innovacion
tecnol égica.

Correspondera a la Unidad Administradora de la innovacion tecnol égica
canalizar |as propuestas de | 0s sectores universitario y externo, sometiendo alas
mismas a un proceso de asesorias referidas a la propiedad intelectual y su
proteccidn, consultoria con expertos en negociosy materialegal. Posteriormente
seelaborarad proyecto deinnovacién tecnol égicadonde se declararad grado de
participacion de cada sector en cuanto a capital humano, recursos humanos,
insumos materiales, tecnologias e infraestructura funcional. Todo en & marco de
acuerdosy convenios especificos entre |0s sectores académicosy externo.

Gestion delainnovacion tecnoldgica en el contexto delascienciasdela
salud.

Lainnovacion tecnoldgicaen lascienciasdelasaud y su administracion
eficiente esy serd el factor masimportante parael éxito alargo plazo tanto para
los individuos (académicos-innovadores, gerentes-administradores, usuarios),
como paralas organizaciones (universidades y sector externo). Al respecto Pe-
ter Senge (1999), afirma que la Unica fuente de ventaja competitivaen € futuro
sera @ conocimiento que una organizacion posee, asi como su habilidad para
aprender e innovar mas rapido en comparacion con sus competidores.
Laanterior afirmacion se debe sin duda aguna ala significante transformacion
de un s stema econdmi co basado en la producci dn de innovaci ones tecnol gicas
foréneashaciaun sistemabasado en lashabilidades, idess, y € capitd intelectud
de los innovadores-académicos de las ciencias de la sdud, esto Ultimo ha de
tomear ta importanciaquelosinversonistas dd sector sdud pondran susrecursos
financieros principal mente en ingituciones universitarias que tienen habilidades
relevantes basadas en la innovacidn tecnolégica, ya que esto les permite
adaptarse alas condiciones cambiantes del mercado de bienesy servicios de
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salud, introducir nuevos productos, acanzar nuevos mercados'y reaccionar a
las amenazas rapidamente, cosa que no sucede en las organizaciones que
conforman el sub-sector salud cuyo valor se basa en sus activos fijos.

Las principales herramientas aplicadas en la préctica de gestionar la
innovacion tecnoldgica en las ciencias de la salud consistiran en llevar a cabo
dindmicas inter-organizacionaes, procesos de ingenieriay de administracion de
la tecnologia. Estas préacticas permitiran capturar y hacer fluir lainformacion y
el conocimiento de la universidad y del sub-sector externo de salud con € fin
ultimo de lograr los objetivos establecidos en la estrategia de la generacion,
produccion y difusién de lainnovacion tecnoldgica en ciencias de la salud. Las
dindmi cas inter-organi zaciona es enfocaran su esfuerzo principa mente aeiminar
las muiltiples barreras que suelen estar presentes para limitar la actividad
innovadora en salud. La eliminacion de estas barreras fomentara la innovacion
tecnologica y lograra que el conocimiento generado por los académicos-
innovadores sea compartido con el sub-sector externo especifico.

Se debe asegurar que la gestion de lainnovacion tecnol égicaen ciencias

de la salud esté aineada con procesos especificos del sub-sector externo. Una
préctica de gestion de la innovacion tecnoldgica comienza estableciendo
objetivamente |las fortal ezas, debilidades y |as éreas de oportunidad estratégicas
de la universidad y del sub-sector externo de salud donde la gestion de la
innovacién tecnol égica tendra un mayor impacto.
Latecnologiadelareacion interorganizacional debe ser consideradadl habilitador
de la gestion de la innovacion tecnoldgica en ciencias de la sdlud, ya que ésta
provee e fundamento para las soluciones que automatizan la comparticion del
conocimiento y los procesos de innovaci on mediante la utilizacion de herramientas
que le son familiares a los innovadores-académicos y a los actores del sub-
sector externo en su trabgjo diario.

A primera vista podriamos pensar que la gestion de la innovacion
tecnologica en las ciencias de la salud se reducira a la creacion de una base de
datos centralizada que contenga una réplica de todo los procesos innovativos
generados por losinnovadores-académicosy producido por el sub-sector externo.
Sin embargo, lagestion delainnovacion tecnol 6gicaserefiere aadoptar y generar
una diversidad de fuentes de conocimiento, que incluye bases de datos, socios,
etc. Asi como cultivar la innovacién tecnolégica donde ésta reside d mismo
tiempo que se captura su contexto para darle un mayor significado en relacion
con la utilizacion de lamisma por parte de los usuarios.
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L o anterior adqui ere sentido puesto que |as corporaciones que representan
a sub-sector externo de las ciencias de la salud deben buscar administrar la
generacion, produccion y difusion de lainnovacion tecnol 6gica en salud como la
alternativamas importante para obtener ventgjas competitivas en la satisfaccion
dd clientey € usuario.

Paralos efectos de lagestion de lainnovaci on tecnol 6gicaen €l contexto
de lascienciasdelasalud, innovacién es smplemente laintroduccion haciaago
nuevo. Se presume entonces que € proposito de introducir algo nuevo a un
proceso traera consigo un cambio mayor y radical hacia el mismo.

End cuadro 1, se presentauna propuestade clasificacion delainnovacion
tecnolégica en las ciencias de la salud, en cuanto a mejoras de innovaciones
existentes einnovaciones radicales. Se consideran cinco aspectos como 1o son:
nivel de cambio, punto de partida, frecuencia de cambio, tiempo requerido y
riesgo.

Cuadro IN® 1

Clasificacion dela Innovacion Tecnoldgica enlas cencias dela salud deacuerdo a mejoras de

intovacidn e innovacion radical

MEJORAS DE INN OVACION

INNOVACION RADICAL

Mivel de Cambio

Incremental

Fadical

Funto dePartica

Proceso existette

De ceto

Frecuencia del Cambio Una wez / continuo Una wez
Tietrpo Fegquetido Cotto Largo
[Fiesga Iloderadn Alto

Fuente: Elaboracion del Autor

Una innovacion puede ser implementada tanto en un producto como en
un proceso productivo de cuaquier ramadelascienciasdelasaud. Lainnovacion
de procesos en ciencias de la salud combina una estructura para hacer € trabajo
con una orientacion visible hacia los resultados esperados. Podemos diferenciar
lainnovacion de un proceso con lamejorade un proceso, yaque esteinvolucraun
nivel de cambio menor. La innovacion de un proceso significa desempefiar un
trabgjo de una forma radicamente nueva, y la megiora de un proceso significa
desempefiar € mismo proceso pero con un pequefio incremento en lagficienciay
efectividad.
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Figura 3
Modelo de gestion dela innevacion tecnoldgea en el cortezto e las ciencias dela salud
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Después de haber visto un poco sobre lo que es una innovacion en las
ciencias de lasalud y su clasificacion analizaremos cOmo estas innovaciones o
conocimientos nuevos deben ser difundidos alo largo y ancho de la universidad,
dd sub-sector externo y de la sociedad global, através de la Teoria de Difusion
de Innovaciones.

La Teoria de Difusion de innovaciones explica como nuevas ideas y
précticas se comparten entre y dentro de las comunidades. Estateoriatiene sus
raices en la antropologia y la sociologia. La premisa bésica es que las nuevas
ideas y précticas se difunden a través de las instituciones, en este caso la
universidad y lasempresas del sub-sector externo dela salud mediante contactos
interpersonales y mediante la comunicacion escrita (Katz, 1994).

En laactudidad las tecnologias de informacion son una herramienta Gtil
para soportar € proceso de difusion de innovacion tecnol 6gicaen € contexto de
las ciencias de la salud, tanto en launiversidad como en € sub-sector externo de
lasalud. Larelacion entre gestion de la innovacion tecnolégica en las ciencias
de la salud y tecnologias de informacion o comunicacion gira en torno a la
optimizacion, que con dicha comunicacidon se logra en la intersectoriaidad
(universidad-sector externo). Los resultados de la gestion de la innovacion
tecnoldgica en ciencias de la salud se deberan entonces, al adecuado uso de las
tecnologias de lainformacion que los actores (académicos-innovadoresy gerentes
del sub-sector externo), realicen.

Launidad administradora de lainnovacién tecnol 6gica tendra que regu-
lar la aplicacion de la Teoria de la Difusion de las Innovaciones, puesto que, la
mismafuncionaracomo unidad de enlace entre | os sectores universitario y externo.

En la figura 3, se presenta € esgquema del modelo de gestion de la
innovacion tecnoldgica en e contexto de las ciencias de la sdlud. En & mismo
aparecen reflgjados |os aportes que deben hacer 1os sectores universitarios y
académicos.

Previo acuerdo o convenio establecido por ambos sectores, empleando
para dlo a la unidad administradora de la innovacion, € sector universitario
gportardel capital humano requerido en el proceso innovador y lainfraestructura
fisica universitaria necesaria.

El sector externo aportara los recursos financieros necesarios para €l
proceso innovador y lainfraestructurafisicanecesaria. Ademasdeéllo, € sec-
tor externo serael encargado delaproduccion en pequefiaescalade lainnovacion
tecnoldgica (para efectos de prueba). Posteriormente se encargara de la
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produccion en gran escala de lainnovacion 'y de la difusiéon de la misma.

Mientras que €l sector universitario se encargard de lo relacionado ala
generacion deinnovacion y del perfeccionamiento delamisma(cumplidalafase
de produccion en pequeiia escala); y posteriormente acordara la produccion en
gran escala junto con e sector externo.

La gestién de lainnovacion tecnol 6gica en las ciencias de la salud esta
estrechamente ligado a la planificacién y evauacion de la misma, por lo que se
debe considerar como un solo blogue a estos tres aspectos tan importantes de la
generacion de innovacion tecnol ogica

Evaluacion de la innovacion tecnoldgica en el contexto de las ciencias
dela salud.

Parael establecimiento einstitucionalizacion delainnovacion tecnoldgica
en el contexto de las ciencias de la salud, se requiere de tres procesos de igual
importancia y prioridad: planificacion, gestion y evauacion de la innovacion
tecnoldgica. Ellos se presentan como un todo integro, en donde se contempla
unacorrespondencialégicay coherente entrelas diferentes etapas que conforman
cada proceso y € marco genera que caracteriza la generacion de innovacion,
por supuesto existe un nivel implicito einicia que antecede alosyamencionados,
como lo es & nivel de investigacion y andisis de la futura innovacion. Parala
Construccion del marco tedrico — conceptua de sustento de cada nivel, es
necesario identificar los indicadores cuantitativos y cualitativos que los definen
dentro del proceso deinnovacion. Enfocar laevauacion del proceso deinnovacion
tecnologica, significaredizar un andlisis exhaustivo de un proceso continuo que
debe estar presente en todo € ciclo de lainnovacion tecnol6gica. Se evaluarala
etapa de investigacion y andisis, planificacion, lafase de gestidn, y se evaluara
el proceso de evauacion.

Lainvestigaciony andisisdel proceso de innovaci on tecnol 6gica supone
la profundizacion acercade la naturalezay acance de lainnovacion tecnol gica
y ladiscusion y sustentacion de enfoques tedricos-metodol 6gicos que sirvan de
fundamento e instrumento para su planificacion y gestion. La planificacion dela
innovacién tecnoldgica como proceso comprende la definicion de una politica
estratégicaque sustentelainnovacion, € disefio de programas, proyectos, objetivos
y estrategias 0 mecanismos de generacion de innovacion y, ademas, lagestiony
evauacion de lo planificado. La gestion de lainnovacion tecnoldgica incluye la
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organizacion, direccion, administracion, eecucion, control, seguimiento y
evaluacion de la gecucion y de los resultados de la innovacion. La evauacion
deberd ser un proceso técnico-politico, sistemético, permanente, participativo,
interativo y flexible de control, seguimientoy revision delaplanificaciony gestion
de lainnovacion tecnol gica.

Se podria definir laevaluacion del proceso de generacidn de innovacion
tecnoldgica como un proceso técnico y politico a través dd cua se andlizan,
diagnostican y reconstruyen |os distintos elementos y dimensiones constitutivos
de lainnovacion: su naturalezay alcance, su estructura, SUs recursos, procesos,
resultados e impacto.

La determinacién de mecanismos que permitan una adecuada
retroalimentacidn araiz de latoma de decisiones, en e contexto de laevaluacion
inter-institucional (universidad-empresa), que haya sido considerada justa y
necesaria, debe iniciarse a nivel de la unidad administradora de la innovacion,
quien definiralos criterios bgo los cuales se enfocard € proceso de innovacion
tecnoldgica. Para la conformacion de esta instancia se considerara una
representacion de cadaunade las partesinvolucradas, y de las areasy subareas
gerenciales. Es necesario resaltar que las personas del equipo de académicos-
innovadores y gerentes que se formara deben poseer un perfil persona y
profesiona bastante especifico con € proyecto de generacién de innovacion
tecnol 6gica, donde se encuentren definidos de maneraexplicitalosrolesy tareas
a desempefiar en € proceso de evaluacion.

El proceso de evaluacién de la generacidn de innovacion tecnol dgica se
iniciaracon e andlisis contextual, considerarael nivel de aproximacion que existe
entrelareaidad y lamatriz defortalezas, oportunidades, debilidadesy amenazas,
lo que determina en cierta medida €l establecimiento y progreso del proceso de
generacién de innovacion tecnol égica. Esimportante resaltar lamaneracomo se
abordara la gjecucion de la misma. Como parte de este andlisis es necesario
precisar los indicadores que permitiran medir el desempefio de los actores
involucrados, asi como la capacidad tanto intelectual, financiera, como en mano
de obra que tienen las instituciones garantes de la generacion de innovacion
tecnolégica. Este enfoque determinara tendencias futuras, con base en €l
comportamiento organizaciona de los sectores universitario y empresarial y
permitirdactuar sobre desequilibrios coyunturales propios de un proceso de esta
naturaleza, que consideralacapacidad rea de cadaunade |as partes en cuestion.
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Un proceso de evauacion de la generacidn de innovacion tecnoldgica
bien concebido, no solo debe considerar € beneficio particular que hayarecibido
cada organizacion en € momento, sino que se debe ir més dlg, y atender las
consecuencias gque la generacion de innovacién tecnoldgica en las ciencias de la
sdud puede tener a corto, mediano y largo plazo, en d desarrollo del entorno
local, regional y nacional. Por ello, se debe identificar el impacto que el
establecimiento de innovacion tecnoldgica puede tener sobre la generacion de
empleos, la utilizacion de materia prima local, € desarrollo tecnol6gico naciond,
el efecto sobre € ambiente, y lainfluencia sobre la exportacion de determinados
productosy servicios.

Ladefinicion deindicadoresen € proceso delaevauacion delageneracion
de innovacion tecnol 6gica en las ciencias de la salud permitira tener un esquema
organizado que brindara direccionalidad, sobre |a base de patrones o model os de
comparacién que permitan hacer los gjustes, tanto desde d punto devistaestructura
como del proceso de generacién de innovacion. Este momento debe concebirse
con sumo cuidado, para seleccionar los métodos e indicadores més pertinentes
con los objetivos acordados por los sectores universitario y académico, de ta
maneraque se pueda actuar en los diferentes escenarios einstanciasy asi analizar
los posibles desequilibrios para aplicar medidas correctivas.

La seleccion de indicadores debe partir de la caracterizacion de los
elementos que componen la generacidn de innovaci on tecnoldgicaen las ciencias
delasdudy que son susceptibles de medicion, basados en unaelaboracion tedrica
y conceptua a partir de la cua se comprenda la generalidad del proceso, la
correlacion entrel os distintos contextos que convergen en dicho proceso, € caracter
cuaditativo, cuantitativo y temporal. A través de ladefinicién deindicadores, como
elemento central del proceso de evaluacion de la generacion de innovacion
tecnologica en las ciencias de la salud, se pretende acanzar una marcada
correspondenciaentre |os objetivos planteados y |os avances de lageneracion de
innovacion tecnolégica, que se hacen tangibles por la aplicacion exitosa de las
operaciones contempladas en € plan de accidn disefiado parata fin. Laformulacion
y glecucion de estrategias, deben ser revisadas en forma sistemética, através de
formatos disefiados paratal efecto. Losindicadores paraeva uar lageneracion de
innovacion tecnolégica en las ciencias de la salud se extraeran considerando
factoresinternosy externos que subyacen a proceso, el desempefio delosactores
de lainterorganizacién (universidad-empresa) v, las acciones g ecutadas.
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Los principales indicadores a considerar en la evaluacion de la generacion
de innovacién tecnoldgica en las ciencias de la salud, girarén en torno a:

1. Caacterigticasdelageneracion deinnovaciontecnoldgicaenlasciencias
de la sdlud: fortalezas debilidades internas, amenazas y oportunidades
externas, visony mison interingtitucional, politicas, objetivos, estrategias,
operaciones, viabilidad y factibilidad de la generacion de innovacion.

2. Caracteristicas del mercado de la salud en relacion con los clientes y
proveedores.

3. Desempefio de los miembros o actores encargados de la generacion de
innovaciontecnol dgicaen lascienciasdelasaud, anivel gerencia, medio
y bagjo. Se consideraran competencias, roles, tareas, € perfil ocupacional.

4. Caracteristicas delosagentes externos que influyen en lageneracion de
innovacion tecnoldgica en las ciencias de la saud, como planes de
desarrollo regional y naciond.

5. Andissedtructurd y del proceso de generacion deinnovacion tecnol dgica
enlascienciasdelasaud, paraconsiderar potencial humano y material,
capacitacion y mano de obra, comportamiento de los actores y su
interaccion en € proceso, normas establecidas, niveles de autonomia,
modo de financiamiento.

A modo de énfasis, se podria afirmar que los indicadores se deben concebir
como instrumentos de medicion para realizar una evaluacion precisa de la
generacion de innovacion tecnoldgica. Ellos describiran € estado del proceso de
generacion deinnovacion tecnolégicaen las ciencias de lasalud y servirdn para
monitorear sus cambios. Estos instrumentos a su vez, indicarén la presencia o
ausencia de las caracteristicas, variables o dimensiones de la generacion de
innovacion tecnol égica. Laevaluacién de lageneracion de innovacién tecnol dgica
podra ser cuantitativa, cualitativay cualicuantitativa, se debe agregar ésta tltima
debido a que existen indicadores que relinen elementos que los definen como
cuditativos y como cuantitativos.

En un sentido més amplio, los indicadores para evaluar € proceso de
generacion de innovacion tecnol dgica en las ciencias de lasalud se definen como
medidas objetivasy subjetivas que proveen sefial es rel evantes acercade diversos
aspectos rel acionados con lava oracion de lareferidageneracion. Pueden asumirse,
ademés, como estadisticas o parametros que proporcionan informacion sobre las
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condicionesy tendencias del proceso de generacion de lainnovacion tecnologica
en las ciencias de la salud.

La construccion de indicadores, segiin la apreciacion de Martinez y
Albornoz (1998), suele ser una tarea compleja que requiere de una perspectiva
interdisciplinaria, dadas las multiples dimensiones a abordar. Los sistemas de
indicadores deberan ser compactos, agiles y faciles de actualizar o renovar
periodicamente.

Los indicadores para evaluar € proceso de generaciéon de innovacion
tecnoldgica en las ciencias de la salud representaran una medicion agregada 'y
compleja que permitir&

Describir o0 evaluar €l proceso de generacion de innovacion tecnol dgica,
su naturaleza, estado y evolucion.

Articular o correlacionar variables, y

Utilizar unidades de medidas compuestas y relativas.

Cualquier esfuerzo por formular y utilizar indicadores para evaluar la
generacion de innovacion tecnolégica, pasa por considerar las distorsiones y
limitaciones de dicha generacién y, quienes toman las decisiones requieren de
sistemas de medidas objetivasy subjetivas paraevaduar d contexto, laplanificacion,
laestructura, gestion de procesos, los resultados, laefectividad y € impacto dela
generacion de innovacidn tecnolégica en las ciencias de la salud.

El desarrollo de indicadores para evaluar la generacion de innovacion
tecnol 6gica, debe dirigirse principa mente haciael logro delossiguientes objetivos:

1. Evauar las condiciones y tendencias de la estrategia de generacién de

innovacion tecnol égica.

2. Mejorar labase de informacion acerca de la generacidn de innovacion.

3. Favorecer la integracion de las politicas econdmicas y cientificas del
sector universitario y del sector externo.

4. Megorar la imagen publica de las organizaciones involucradas en la

generacion de innovacion.

5. Garantizar el aprovechamiento efectivo y eficiente de los recursos

financieros.

Continuando con € andisis correspondiente a los indicadores, podriamos
sugerir quelos requisitosde un indicador paraevaluar lageneracion deinnovacion
tecnol égica deben ser los siguientes:
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Debe proporcionar unavision delas condicionesde lageneracion
de lainnovacién tecnol gica.

Su interpretacion debe ser facil y sencilla.

Debe adecuarse ala aplicacion local, regional o nacional.
Debe proporcionar una base para las comparaciones
internacionales.

Debe poseer un valor de referencia, norma o criterio contra €l
cual poder comparar su valor.

Debe ser coherente con los objetivos de la generacion de la
innovacion tecnol égica.

Tedricamente debe ser congruente, y cientificamente cons stente.
Deben ser soportados con documentacion de caidad, confiable
y vaidable.

Debe poseer poder discriminatorio.

Dentro de Iaclasflcaaon de los indicadores existen los CUANTITATIVOS:
NuUmero de problemas tecnol égicos en e campo de la salud resueltos.
Numero de patentes.

NUmero de innovaciones tecnoldgicas en e contexto de las ciencias de
lasaud.

Presencia de empresas del sub-sector salud.

Nivel de financiamiento por parte de las empresas del sub-sector salud.
Numero de articul os cientificos producidos en el proceso de generacion
de las innovaciones tecnol égicas.

Intervalo de tiempo entre la inversion redlizada y la utilizacion de
resultados.

También existen los indicadores CUALITATIVOS:

Motivacion de los actores involucrados.

Necesidad de servicios de salud.

Satisfaccion de necesidades de salud.

Satisfaccion de expectativas de los actores involucrados en el proceso
de generacion de innovacion y de los usuarios.

Valoracion del usuario de los servicios y productos de salud.

Grado de satisfaccion del consumidor de los serviciosy productos.
Grado de satisfaccion de los participantes en lageneracion deinnovacion
tecnologica
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Significacion del proceso de generacion de innovacion tecnol égica en
las ciencias de la salud.

Identificacion de los innovadores-académicos y empresarios con los
objetivos del proceso de generacion de innovacion tecnolégica en las
ciencias delasalud.

Se podra establecer unarelacidn directamente proporciona entre el tamafioy
complgjidad del proceso de generacion de innovacion tecnolégicaen las ciencias
delasaudy lanaturaeza, tipo y nimero de indicadores necesarios para redizar
la evaluacion de dicho proceso.

Unavez precisado € marco contextua de donde seextraeranlosprincipaes
indicadores paraevauar € proceso de generacién deinnovacion tecnol dgicaen €
contexto de las ciencias de la salud, es importante aproximarse a manegjo de
aquellos indicadores que sean més pertinentes con la referida generacion de
innovacién. En relacion con este planteamiento, surgen los indices de productividad
(que involucran a casi todos los indicadores cuantitativos y a agunos de los
cuaditativos), como un elemento de juicio que servira de insumo paralatomade
decisiones que permitahacer |os correctivos necesariosen e curso del proceso de
generacion de innovaci on tecnol dgica.

Generdmente, la productividad ha sido un criterio valorado sdlo por las
empresas que manegjan capital econdémico, cuando se presenta unatasade retorno
favorable alainversion hechaen los diferentes procesos que caracterizan € ciclo
de vida de la organizacion. Con relacion ala universidad, ésta tradiciona mente,
ha centrado su funcion en la formacién de recursos humanos de ato nivel. Sin
embargo, en la actudidad y gracias a la innovacion que han experimentado las
diversas éreas del saber humano en todos sus elementos estructurales, se ha
incorporado la productividad, alas |abores de docencia, extensién einvestigacion
que desarrollan las instituciones del subsistema de educacién superior. La
productividad entonces, es un elemento de comparacion entre los productos
generados y la naturaleza de los insumos utilizados.

La productividad del proceso de generacion de lainnovacion tecnol 6gica
enlascienciasdelasalud, seevidenciaraatravés delagecucion exitosade todas
las operaciones previstas, y que permitiran la produccién de ciertos bienes y
serviciosapartir delatransformacion de uninsumo determinado y que congtituye
la materia prima del proceso de generacion de la innovacion. Se evduara la
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productividad en el proceso, considerando criterios como la capacidad de
desempefio en los diferentes estratos de la interorganizacion (universidad-
empresa) y hiveles Optimos de produccion, € control de calidad, control de costos
de las operaciones, entre otros. La productividad vista desde un enfoque
interorganizacional corporativo exige una internalizacion y un pensamiento
estratégico.

El proceso de eval uacidn considerando entre otros criterioslaproductividad
supone un incremento en los niveles de competitividad, flexibilidad de las
organizaciones que son parte de la generacion de innovacion tecnolégica para
responder a las exigencias del medio, € mejoramiento continuo mediante €
involucramiento activo de todos sus integrantes, maxima utilizacion de recursos,
satisfaccion dedl clientey usuario, una transformacion del cliente que implique un

Evaluacion de la generacion de imnvac'l'nfltgglrzlggica en las ciercias de Ia salud de acuerdo
al méiodo CIPP

1.-;Qué necesidades han sido planteadas? ;Cudl essu
trascendencia ¢ importancia?

contexto

¢Los objetivos de la generacidn de innovacidn tecnoldgica en las e
ciencias de la salud reflean estas necesidades?

2. j0ué plan ha sido adoptado para llevar a cabo la
generaci dn de innovaridn tecnoldgica enlas ciencias de la
salud?

{Qué alternativas se han considerado?
{Qué procedimientos, personal v recur sog econdmicos

se totrat dn et cuetita?
entrada {Qué tipo de propuesta de generacion de innovacidn es?

e 336 ha ejecutado el plan previsto para la generacidn de
innovacion?
| proceso | ¢3¢ han m odificado las pawtas establecidas parala
=N — getieracidn de innovacidn tecnoldaica. ?

iForué se hamodificada?

4. ¢Oné resultados s¢ han obeervado?

e ¢Fositivos, negativos, esperados o no?

T dmo hajugado la poblacidn que participa enla

producto generacidn de innovacidn tecncldgica los resultados?

£Qué impacto origing la generacidn de innovacidn
tecnoldgea?

Fam: Suffibes, Dy | dbunsosiede dios i rumiordo s
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Enfocar la productividad como elemento para emitir juicios y tomar
decisiones en lainnovacion tecnoldgica en las ciencias de lasdud significa un
basamento 16gico que contemple en su real dimension e caracter organizativo, y
guesirve como punto dereferenciay de discusion a establecer su correspondencia
con lasupervivenciadel proceso de generacidn de innovacion tecnol dgica.

Pero, no sdlo laproductividad se tomaréd como Unico criterio de evaluacion
del proceso de generacidn de innovacion tecnolgica en las ciencias de la salud,
también existen los criterios cuantitativos, |os criterios cuditativos, los criterios
externosy los criterios internos.

Entrelos criterios cuantitativos tenemoslos siguientes. eficacia, eficiencia,
efectividad, impacto, factibilidad, viabilidad, rentabilidad y, productividad. Los
criterioscuditativos corresponden a pertinencia, coherencia, consistencia, equidad,
positividad en e entorno, calidad y riesgo. Los criterios internos involucran: €
contenido innovador del proceso de generacion, la factibilidad de mercado o
impacto, lafactibilidad técnica o eficacia, lafactibilidad financiera o eficienciay,
la capacidad empresarial. Y por Ultimo, los criterios externos incluyen: la
correspondencia entre objetivos - filosofia de gestion - resultados — expectativas,
pertinencia, eficacia, eficiencia, productividad, impacto (efecto — contribucion),
efectividad, satisfaccion de necesidades, potenciay, apoyo instituciond.

Para evaluar € proceso de generacion de innovacion tecnoldgica en €
contexto de las ciencias de la salud se podria adecuar o modificar levemente €
método CIPP de Stufflebeam (1995), debido a que éste puede proporcionar
informaciédn Util para dar respuestaa interrogantes fundamentales en € referido
proceso de generacion. Parailustrar y ubicar alas interrogantes requeridas en €l
método CIPP, se presenta a continuacion lafigura 4.

En & método CIPP, se contemplan las fases bésicas de lageneracion dela
innovacion tecnologica en € contexto de las ciencias de la salud, como lo son: €
contexto, laentrada, € procesoy € producto. Este método orientaunaevauacion
permanente y armoénica, ademés de flexible. En sintesis, la evaluaciéon de la
generacion de innovacién tecnoldgica en € contexto ingtitucional comprende el
control y seguimiento permanente de los procesos de planificaciony gestion dela
innovacion tecnologicay € impacto en su entorno externo einterno, partiendo del
andlisis técnico metodol6gico que sustenta la relacién interorganizacional o
universidad — sector externo.
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Reflexiones Finales

Paraestudiar laplanificacion, gestion y eva uacion delainnovacion tecnol dgica
en el contexto delas cienciasdelasalud en € marco delarelacion Universidad —
Sector Productivo, es necesario determinar |os elementos o agentes que a nivel
interno (universidad y empresas) impulsan lainteraccion. Para ello, es necesario
elaborar unaespecie deinventario, que contemplelosrecursoshumanosy materides
que cada organi zacion pondraadisposicion parad funcionamiento delamodalidad
que ha sido establecida en funcion del proceso de generacion de innovacion
tecnoldgica. Tanto la universidad como la empresa fijaran los criterios para
seleccionar al personal que va a participar, estas acciones estaran en
correspondencia con laformulacion y gecucion de estrategias. Cada una de las
organizaciones garantes de la relacion presentaran la disponibilidad en cuanto a
capital intelectual serefiere. Paraello estil clasificar al personal tanto académico
como empresarial de acuerdo alas actividades que desempefian actualmentey las
gue podrian desempefiar d iniciar la interaccion con la finalidad de innovar. Al
suscribir la modalidad de relacion, se busca € enriquecimiento mutuo de cada
unadelasorganizacionesanivel intelectud. Launiversidad se aprehenderadelas
innovaciones que en el campo delacienciay tecnol ogia éstas presentan, mientras
que las empresas nutriran intelectualmente a su personal con |os aportes sdlidos
gue los recursos humanos universitarios de alta cdificacion lleven a cabo.

Durante € ciclo progresivo de la relaciéon se deben aplicar |os mecanismos
pertinentes de evaluacion y control para desarrollar productos de ata facturay
gue generen los mayoresy mejores beneficios para cada unade | as organi zaciones
involucradas. Se adoptaran metodologias que permitan, mediante € trabgo en
equipo y lainteraccion entre las diferentes instancias que hacen vida dentro dela
relacion tanto anivel gerencia como de los innovadores-académicos y gerentes,
reflexionar acerca del nivel de logrosy @ impacto que estos han tenido a nivel
externo e interno, asi como € interés demostrado por cada uno de los actores
involucrados. Paraello se pueden aplicar circulosde calidad en donde seconsideren
ensurea dimension las diferentesfases del proceso de generacidn deinnovacion
tecnol 6gica, en torno a cuatro agpectos fundamental es como serian laplanificacion,
gecucion, verificacion y accion. Destacael proceso deplanificaciony loselementos
de caracter administrativos que se aplican a la calidad, como aspectos
interactuantes, y centrado su enfoque de maneraprioritariaen losrecursoshumanos
para € megoramiento continuo de los procesos y de la calidad de vida de los
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individuos. Todo este contexto referencia se correspondera con las politicas que
en este sentido se hayan definido en la Unidad Administradora de la Innovacion
Tecnoldgica

Hablar del acance de laplanificacidn, gestion y evaluacion de la generacion
de innovacion tecnoldgica en las ciencias de la salud en e marco de larelacion
Universidad — Sector Productivo es considerar un diagnéstico redlista de todos
los requerimientos y necesidades que |as organizaciones que van a establecer la
modalidad de relacion presenten, |o que debe estar en correspondencia con las
debilidades internas que hay que superar en base alasfortalezas que constituyen
capacidades reales de las ingtituciones, esto permite tener un alto nivel de
gproximacion con la factibilidad y viabilidad desde todo punto de vistay, que se
necesita para darle curso a proceso de generacion de innovacion tecnol ogica.
Con este basamento se podran definir |astendencias futuras que puedan presentarse
en los escenarios posibles del encuentro, detal maneraque existalaposibilidad de
aplicar planes de contingenciaen un momento determinado y actuar acertadamente
ante cualquier imprevisto.

Todas |as estrategias a ser aplicadas deben ser formuladas bajo los criterios
de pertinencia, eficaciay eficiencia en un proceso de planificacion, gestion y
evaluacion basado en la metodol ogia més adecuada, de tal manera que éstas se
correspondan con |as politicas, objetivosy metas preestablecidasy consideren €
radio de accion de las mismas, S van a ser definidas de manera globa o por
instancias especificas atendiendo a las acciones a desarrollar. La estrategia
conducira a listado, categorizacion, jerarquizacion y seleccion de las opciones
més congruentes, 1o que conduce a un andlisis de viabilidad y factibilided. La
definicidn de estrategias se hardacompafiar de procesos aternativos que permitan
prever algunos desequilibrios a actuar en posibles futuros escenarios de manera
simulada, |0 que puede conducir aestimar algunos resultados sobre la base de su
interés eimpacto. En sintonia con los planteamientos anteriores y en funcion de
un andlisis profundo y redlista de fortalezas y debilidades a nivel interno y de
oportunidades y amenazas a nivel externo, se decidira acerca de las estrategias
més convenientes. Todo esto se verareflgiado en un plan de accidn que determine
lamanera de actuar y que detdle los pasos a cubrir desde @ punto devistade la
estructuray del proceso de generacion de innovacion tecnoldgicaen € contexto
de las ciencias de la salud en e marco de la relacion Universidad — Sector
Productivo.
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