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Editorial

El aiio 2013 cierra en la Revista de Ciencias Sociales (RCS) de la Universidad del Zulia
con una ardua labor y una prolifica productividad, reflejadas en los cincuentay un trabajos, de
autores y grupos de investigacion de Venezuela, América Latina y Europa, entregados en los
cuatro numeros de rigor, que fueron sistematizados y distribuidos en cuatro grandes dreas de
investigacion, segun se resume en el indice acumulado inserto en este nimero, a saber: 1) Em-
pleo Formal e Informal, Exclusion e Inclusion Laboral; 2) Gestion, Calidad y Competitividad
Empresarial; 3) Educacion Universitaria, Herramientas para el Aprendizaje y la Gestion Em-
presarial; y 4) Gestion Publica y Privada de la Salud y Nutricion.

Manteniendo el propésito ensayado en los uiltimos tres aios, de no publicar articulos ais-
lados sino hilvanados por un tema central comun a fin de potenciar la contribucion de cada en-
trega, al final de la jornada editorial cumplida este ario presentamosel cuarto nimero corres-
pondiente a la ultima de las tematicas mencionadas, contentivo de nueve trabajos que enfocan
diversos e interesantes aspectos inherentes a la salud-nutricion y a su formulacion y gestion
desde los ambitos publico y privado.

En este sentido, refiriéndolos desde los mds generales a los mds particulares, Navarrete,
Olavarriay Figueroa (Chile), disertan sobre el proceso politico que condujo al establecimiento
de reformas en la administracion de la salud en su pais durante la gestion del Presidente Lagos,
destacando como la personalidad y destrezas politicas de éste, evidentes en los debates y nego-
ciaciones entre las distintas fuerzas, se constituyo en la variable principal, derivando en la
aprobacion del Plan Acceso Universal de Garantias Explicitas en Salud (AUGE).

Parael caso de Venezuela, Fuenmayory Ochoa analizan como el proceso de descentrali-
zacion politico-territorial condujo en los afios *90 a la introduccion de prdcticas propias de la
empresa privada en la administracion de ambulatorios y hospitales adscritos a algunos gobier-
nos subnacionales (gobernaciones de estados), cuya politica y gestion en salud fue alineada al
modelo de economia de mercado, con una légica de acumulacion de capital mas que de bienes-
tar colectivo y por tanto generadora de exclusion social.

En el ambito de la administracion privada de la salud, también para el contexto venezola-
no, Torresargumenta la necesidad de implementar estrategias gerenciales administrativas in-
novadoras en centros médicos de esa indole, ejemplificando con establecimientos del municipio
Maracaibo, estado Zulia, a fin demejorar aspectos claves en toda institucion como el liderazgo,
la motivacion, la comunicacion, la toma de decisiones, la integracion del personal en equipos
de trabajo efectivo; y en general los procesos de planificacion, organizacion, direcciony con-
trol; a fin de mejorar la calidaddel servicio prestado.

Sobre este tema de la calidad de la prestacion de los servicios de salud, Vargas y Vale-
cillos (Venezuela), analizando como casos de estudio hospitales del mismo dmbito local ante-
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rior (municipio Maracaibo, estado Zulia), plantean que no solo es importantemedir variables
de calidad susceptibles de ser controladas gerencialmente sino también pardametros relaciona-
dos con la perspectiva de los usuarios, es decir, como éstos observan, desde su percepcion y ex-
pectativas, la calidad de la atencion asistencial ofrecida y sus propuestas al respecto.

Grueso y Sarmiento (Colombia) introducen en la discusion el concepto de “organizacio-
nes saludables”, argumentando como la salud y bienestar del factor humano o actores involu-
crados en la dindmica empresarial (empleados, socios, proveedores, clientes, sociedad) incide
en la salud organizacional. Al respecto analiza diversos modelos para llegar a una propuesta
integral de organizacion saludable, considerando factores internos y externosque dan cuenta-
del bienestar de la organizacion y el de sus grupos de interés.

Urdaneta, O. y Urdaneta M. (Venezuela) estudian, en el ambito académico, la necesidad de
evaluar la gestion de institutos de investigaciones de la salud, considerando como casos de andlisis los
institutos de este tipo pertenecientes a la facultad de medicina y odontologia de la Universidad del Zu-
lia, destacando dos variables centrales: la evaluacion del desemperio y la motivacion del personal, es-
pecialmente lo relacionado a la introduccion de un sistema de incentivos al trabajo eficientemente
cumplido, y un régimen de sanciones al trabajo incumplido, de lo cual carecen estas instituciones.

En el ultimo trabajo sobre esta drea de la salud, De Pablo y Lopez (Espaiia), explican
como es en su pais el proceso de donacion de organos y el Sistema Nacional de Trasplantes,
analizando desde las perspectivas organizativas y sociales los factores hospitalarios y extra-
hospitalarios responsables del éxito que exhibe este sistema, que lo convierte en un referente
mundial, segun afirman los autores.

Con relacion a los aspectos alimentario-nutricionales, dos articulos realizan una contri-
bucion importante al debate. Entrena y Jiménez (Esparia), nos explican desde el enfoque de la
sociologia del consumo, como los hdbitos alimentarios son socialmente producidos y por lo tan-
to se modifican al ritmo en que cambian las circunstancias sociales que los generan, a la par
quese modernizan y globalizan las sociedades, pudiendo ser explicadas las diferentespercep-
ciones sociales y opciones sobre la alimentacion a partir de las diversas posiciones socioecono-
micas,que a su vez derivan de distintas trayectorias de socializacion alimentaria.

Finalmente, Nahr (Venezuela) estudia, a partir del caso especifico de un centro de aten-
cion nutricional, los factores que explican el abandono de la consulta de este tipo en la pobla-
cion infanto-juvenil, destacando entre ellos el no reconocimiento por las familias de los proble-
mas nutricionales como enfermedad, que conllevan al descuido de los mismos, y precisan ser
tratados como cualquier otro problema de salud.

Esperamos que este niimero sea de interés y provecho para la comunidad académica, es-
pecialmente de quienes trabajan con los temas abordados. Aprovechamos esta ocasion para
agradecer una vez mds a nuestros autores, drbitros y colaboradores, el apoyo prestado, que ha
permitido concretar una nueva oportunidad de divulgar los resultados de investigaciones di-
versas, que permiten el intercambio del conocimiento entre distintas unidades académicas na-
cionales e internacionales.

Neritza Alvarado Chacin
Coordinadora Comité Editorial
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