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Actividades Programadas del Plan Operativo Anual

Trimestre : Cuarto Trimestre

DCSNS/ORS/EES: Hospital Dr. Francisco Moscoso Puello Afio: 2024

Meta Gasto Indicadores Observaciones

Tiempo

Fecha de
Programada
de la

Area
responsabl
ede

Medios de Medios de
Verificacion Verificacion

Estatus

Nombre Medios de (Reprogra P(a) E() P(c) E(d) P (e)

Resultado Actividad Verificacién 1

Producto Codigo E (f) Efectividad Eficacia Eficiencia Meta Tiempo Gasto

Redes de servicios
integradas y con
mayor resolucion
para coordinar la
prestacion de
servicios integrales
de promocion de la
salud, prevencion de
la enfermedad,
diagnéstico,
tratamiento,
rehabilitaciony

poblacién, con miras
hacia la consecucion
progresiva del acceso
universalalasaludy
la cobertura universal
de salud

(PPI 16)

ejecucion

Desarrollo de
plande
acciones para el
acondicionamie

equipamiento
de las areas de
odontologia
EES

1.1.1.1
cuidados paliativos; Lo nto de
ici Implementacion infraestructura
condicionadaala del Programa Planta fisica 1.1.1.1.01 " |Plan
necesidades de salud mantenimiento
) Salud Bucodental i
y caracteristicas de la de equiposy

2 3 macion)

actividad




Redes de servicios
integradas y con
mayor resolucion
para coordinar la
prestacion de
servicios integrales
de promocion de la
salud, prevencion de
la enfermedad,
diagnéstico,
tratamiento,
rehabilitaciony
cuidados paliativos;
condicionada ala
necesidades de salud
y caracteristicas de la
poblacion, con miras
hacia la consecucion
progresiva del acceso
universalalasaludy
la cobertura universal
de salud

1.1.1.2 Mejora del
suministroy
abastecimiento de
medicamentos

Comite Farmaco

1.1.1.2.01

Reunién Comité
Farmaco
Terapéutico
(CFT)
hospitalario y
promocioén del
uso racional de
los
medicamentos

Listado de
participacion

Minuta

Diciembre

30

30

100%

100%

Redes de servicios
integradasy con
mayor resolucion
para coordinar la
prestacion de
servicios integrales
de promocion de la
salud, prevencion de
la enfermedad,
diagnéstico,
tratamiento,
rehabilitaciony
cuidados paliativos;
condicionada ala
necesidades de salud
y caracteristicas de la
poblacion, con miras
hacia la consecucion
progresiva del acceso
universalalasaludy
la cobertura universal
de salud

1.1.1.3 Ampliacion
y mejora de la
provision de
servicios de apoyo
diagnéstico y
laboratorio

Bco de sangre

1.1.1.3.01

Conformacion
y/o actualizacién
de clubes de
donantes de
sangre en EES

Reporte

Otros

EES Acta de
formacion.
Capturade
evidencias DLI

Noviembre

0.8

30

30

80%

80%

Se fracciona
menos
menos 20
puntos le
falto la
captura a la
DLI y falto
sello en el
listado




Redes de servicios
integradasy con
mayor resolucion
para coordinar la
prestacion de
servicios integrales
de promocion de la
salud, prevencion de
la enfermedad,
diagnéstico,
tratamiento,
rehabilitaciony
cuidados paliativos;
condicionada ala
necesidades de salud
y caracteristicas de la
poblacion, con miras
hacia la consecucion
progresiva del acceso
universalalasaludy
la cobertura universal
de salud

1.1.1.3 Ampliacion
y mejora de la
provision de
servicios de apoyo
diagnéstico y
laboratorio

Laboratorio

1.1.1.3.02

Seguimiento al
reporte mensual
de INFOLAB

Reporte

Reporte al
establecimiento de
salud ARS.
Capturade
evidencias DLI

Octubre,
Noviembre,
Diciembre

1.5

90

90

Redes de servicios
integradasy con
mayor resolucion
para coordinar la
prestacion de
servicios integrales
de promocion de la
salud, prevencion de
la enfermedad,
diagnéstico,
tratamiento,
rehabilitaciony
cuidados paliativos;
condicionada ala
necesidades de salud
y caracteristicas de la
poblacion, con miras
hacia la consecucion
progresiva del acceso
universalalasaludy
la cobertura universal
de salud

1.1.1.3 Ampliacion
y mejorade la
provision de
servicios de apoyo
diagnéstico y
laboratorio

Vacuna -
pediatrica

1.1.2.2.11

Seguimiento a
los registro de
vacunas en
ninos menores
de 5 afios

Reporte

Consolidado SRS/
Reporte CEAS

Octubre,
Noviembre,
Diciembre

90

90

100%

100%

Se fracciona
menos 50
puntos en el
trimestre, no
presento
captura de
evidencia
octubre,
noviembre y
diciembre.




Incrementada la
capacidad de

comité de
emergenciasy

respuesta que desastres

favorezca a disminuir

la morbi-mortalidad

resultantes de las

emergenciasy 1.1.5.1 Redes de

desastres, mediante Servicios de Salud

la detecclén, Resilientes a .,

preparaciony Emergencias de Elabor.acm.rl y/o

mitigacion de los Salud Pablicay actualizacion de Inforr.neIPl.an

eventos que suponen Desastres 1.1.5.1.01 los Planes.de Hospltalar‘lo de

riesgos y amenazas, Naturales Emergenciasy |[Emergenciasy

bajo un enfoque mediante la Desa:.stres‘ Desastres

multisectorial que Preparaciény Hospitalarios

contribuya a la salud Respuesta de los

y seguridad de las Establecimientos

personas

Incrementada la comité de

capacidad de emergenciasy

respuesta que desastres

favorezca a disminuir

la morbi-mortalidad

resultantes de las Reunion del

emergenciasy 1.1.5.1 Redes de comité de

desastres, mediante |Servicios de Salud emergencias

la deteccion, Resilientes a para

preparaciony Emergencias de socializacion del

mitigacion de los Salud Publicay plan Listado de

eventos que suponen |Desastres 1.1.5.1.02 |Hospitalarios participantes,

riesgos y amenazas, |Naturales Emergencias de |Minuta
mediante la salud publicay

bajo un enfoque
multisectorial que
contribuya a la salud
y seguridad de las
personas

Preparaciony
Respuesta de los
Establecimientos

desastres
naturales con el
personal del
hospital.




Incrementada la
capacidad de

comité de
emergenciasy

respuesta que desastres

favorezca a disminuir

la morbi-mortalidad

resultantes de las

emergenciasy 1.1.5.1 Redes de

desastres, mediante |geryicios de Salud

la deteccion, Resilientes a Simulacro para

preparaciény Emergencias de probar la

mitigacion de los Salud Publicay funcionabilidad )
eventos que suponen |pesastres 1.1.5.1.03 [de los Planes InfoTn?eI listado Octubre 30 30 100% 100%
riesgosyamenazas, |Naturales de Emergencias participantes
bajo un enfoque mediante la y Desastres

multisectorialque  [preparaciony Hospitalarios.
contribuyaalasalud |Respuesta de los

yseguridaddelas  |gstablecimientos

personas

Incrementada la comité de

capacidad de emergenciasy

respuesta que desastres

favorezca a disminuir

la morbi-mortalidad

resultantes de las

emergenciasy 1.1.5.1 Redes de Reunién con el

desastres, mediante |Servicios de Salud Comite

la deteccion, Resilientes a Hospitalario de

preparaciény Emergencias de Emergencias y

mitigacion de los Salud Publicay Desastres para Listado de
eventos que suponen |Desastres 1.1.5.1.04 preparar el participantes, Diciembre 30 30 100% 100%
riesgos y amenazas, [Naturales Operativo de Minuta

bajo un enfoque mediante la Navidad y Afio

multisectorial que
contribuya a la salud
y seguridad de las
personas

Preparaciony
Respuesta de los
Establecimientos

Nuevo comité
de emergencias




Incrementada la
capacidad de

comité de
emergenciasy

respuesta que desastres
favorezca a disminuir
la morbi-mortalidad
resultantes de las
emergenciasy 1.1.5.1 Redes de »
. Reunion con el
desastres, mediante |Servicios de Salud .
- Comite
la deteccion, Resilientes a ) .
. . Hospitalario de
preparaciony Emergencias de .
i Emergenciasy .
mitigacion de los Salud Publicay Listado de
Desastres para .
eventos que suponen |Desastres 1.1.5.1.05 participantes,
preparar el i
riesgosy amenazas, |Naturales . Minuta
bai , mediante la Operativo de
ajo in enfoque L, Semana Santa
multisectorial que Preparaciony o
comité de
contribuya a lasalud |Respuestade los .
. emergencias
y seguridad de las Establecimientos
personas
Incrementada la comité de
capacidad de emergenciasy
respuesta que desastres
favorezca a disminuir
la morbi-mortalidad
resultantes de las
emergenciasy
desastres, mediante Reunién con el
la deteccion, 1.1.5.1 Redes de Comite
Lo Servicios de Salud
preparaciony Resilient Hospitalario de
mitigacién de los estiien ers a Emergenciasy
eventos que suponen Emerger’ml.as de Desastres para | .
riesgos y amenazas, Salud Publicay respuesta a LISta.ld'O de
bajo un enfoque Desastres 1.1.5.1.06 Temporada pe?rtlclpantes,
multisectorial que Natu‘rales Ciclonicay Minuta
contribuya a la salud mediante la Eventos

y seguridad de las
personas

Preparaciony
Respuesta de los
Establecimientos

Hidrometeorolog
icos comité de
emergencias




Incrementada la
capacidad de
respuesta que
favorezca a disminuir
la morbi-mortalidad
resultantes de las
emergenciasy
desastres, mediante
la deteccion,
preparaciony
mitigacion de los
eventos que suponen
riesgos y amenazas,
bajo un enfoque
multisectorial que
contribuya a la salud
y seguridad de las
personas

1.1.5.1 Redes de
Servicios de Salud
Resilientes a
Emergencias de
Salud Publicay
Desastres
Naturales
mediante la
Preparaciony
Respuesta de los
Establecimientos

comité de
emergenciasy
desastres

1.1.5.1.07

Reunién con el
Comite
Hospitalario de
Emergenciasy
Desastres para
respuesta a alta
demanda
asistencial
comité de
emergencias

Listado de
participantes,
Minuta

Incrementada la
capacidad de
respuesta que
favorezca a disminuir
la morbi-mortalidad
resultantes de las
emergenciasy
desastres, mediante
la deteccion,
preparaciony
mitigacion de los
eventos que suponen
riesgos y amenazas,
bajo un enfoque
multisectorial que
contribuya a la salud
y seguridad de las
personas

1.1.5.2
Fortalecimiento
de los Servicios de
Emergencias
Médicas
Hospitalarias para
la asistencia
eficiente,
humanizaday de
calidad.

Emergencias

1.1.5.2.01

Implementacién
del Modelo
hospitalarioy
flujos de
Asistencia
Emergenciasy
Urgencias

Reporte

Diciembre

30

30

100%

100%




Incrementada la
capacidad de
respuesta que
favorezca a disminuir
la morbi-mortalidad
resultantes de las
emergenciasy

1.1.5.2
Fortalecimiento
de los Servicios de

Emergencias

Socializacion e

Se fracciona

implementacioén
desastres, mediante [Emergencias P o Hoja de menos 10
la deteccion Médicas del RAC-Triaje en supervision/ puntos la
L . . 1.1.5.2.02 |las Salas de P ) Diciembre 0.9 30 30 90% 90% lista de
preparaciony Hospitalarias para ) Reporte/Lista de . .
mitigacion de los la asistencia Emergencias articipantes participante
ever?tos ue suponen |eficiente Centros P P por campos
] q P s Hospitalarios vacios
riesgosy amenazas, |humanizadayde
bajo un enfoque calidad.
multisectorial que
contribuya a la salud
y seguridad de las
personas
Incrementada la Emergencias
capacidad de
respuesta que
favorezca a disminuir
la morbi-mortalidad
resultantes de las
emergenciasy
desastres, mediante
. 1.1.5.2
la deteccion, .
eparacion Fortalecimiento Implementacion [Formularios de
r i
P ) p ., y de los Servicios de P .
mitigacion de los . del verificacion de
Emergencias .
eventos que suponen Médicas procedimiento [Carro de paro
riesgos y amenazas, 1.1.5.2.03 |paralaentrega, [(Apertura,Stocky Diciembre 1 30 30 100% 100%

bajo un enfoque
multisectorial que
contribuya a la salud
y seguridad de las
personas

Hospitalarias para
la asistencia
eficiente,
humanizaday de
calidad.

reciboy
reposicion de
carro de paro

Verificacion de
desfibrilador)/Hoj
as de Supervision




Incrementada la
capacidad de
respuesta que
favorezca a disminuir
la morbi-mortalidad
resultantes de las
emergenciasy
desastres, mediante
la deteccion,
preparaciony
mitigacion de los

1.1.5.2
Fortalecimiento
de los Servicios de
Emergencias
Médicas

Emergencias

Registros en el
tablero de

Indicadores de
Gestién de las

eventos que suponen . . 1.1.5.2.04 Reporte Diciembre 1 30 30

. Hospitalarias para Salas de
riesgos y amenazas, )

. la asistencia Emergencias de
bajo un enfoque
. . eficiente, los Centros de
multisectorial que
. humanizaday de Salud.
contribuya a la salud .
calidad.

y seguridad de las
personas
Incrementada la Emergencias
capacidad de
respuesta que
favorezca a disminuir
la morbi-mortalidad
resultantes de las
emergenciasy
desastres, mediante [1.1.5.2
la deteccion, Fortalecimiento

reparacion de los Servicios de
P _rP . dyl Emersencias Socializacion de
mitigacion de los

gt voa fas los Listado de

eventos que suponen . -

] q9 P Hosnitalarias para 1.1.5.2.05 |procedimientos [Participantes, Octubre 0.4 30 30
riesgos y amenazas,

gosy P P detrasladode |[Agenda

bajo un enfoque
multisectorial que
contribuya a la salud
y seguridad de las
personas

la asistencia
eficiente,
humanizaday de
calidad.

pacientes

100%

100%

Se invalida la
agendano la
presetoyla
lista menos
10 no tiene el
lugar




Desarrolloy
mantenimiento de un
modelo de evaluacion
de la entrega de
servicios sanitarios
con caracter
igualitarioy libre de
discriminacion, que
promueva mediante
la continua

1.2.1.1 Monitoreo
del cumplimiento
de los indicadores

Implementacion
de los planes de
mejora de la
evaluacion de

retroalimentacion, la hemodialisis indicadores de s e
. de calidad del — y 1.2.1.1.01 . Reporte Diciembre 30 30 100% 100%
generacion de dialisis calidad en el
R programa de
mejores resultados o programa de
. hemodialisis y N
enmateriade saludlo| = i hemodialisis y
dialisis peritoneal o
que se traduzca en el didlisis
aumento de la peritoneal
satisfaccion de las
personas con
respecto a los
servicios publicos de
salud
plan
Desarrolloy
mantenimiento de un
modelo de evaluacion
de la entrega de
servicios sanitarios
con caracter )
i . A Plan de mejora a
igualitario y libre de .
[ . partir de los
discriminacion, que [1.2.1.1 Monitoreo
! . resultados de la
promueva mediante [delcumplimiento )
) L evaluacion de
la continua de los indicadores o
. L. . hemodialisis y indicadoresde |,

retroalimentacion, la |de calidad del o 1.2.1.1.02 ) informe

dialisis calidad en el

generacion de
mejores resultados
en materia de salud lo
que se traduzca en el
aumento de la
satisfaccion de las
personas con
respecto a los
servicios publicos de
salud

programa de
hemodialisis y
dialisis peritoneal

programa de
hemodialisis y
dialisis
peritoneal




Desarrolloy
mantenimiento de un
modelo de evaluacion
de la entrega de
servicios sanitarios
con caracter
igualitarioy libre de
discriminacion, que
promueva mediante
la continua

1.2.1.1 Monitoreo
del cumplimiento
de los indicadores

Seguimiento a
los planes de
mejora de la
evaluacion de

plan

Se valida el
plan con la
actividad:
Seguimiento
a los planes
de mejora de
la evaluacion

retroalimentacion, la hemodialisis indicadores de s e
. de calidad del o y 1.2.1.1.03 ) informe Diciembre 30 30 100% 100% de
generacion de dialisis calidad en el . a.
j ltados programa de rograma de indicadores
mejores resu .
en :nateria de salud lo| "emOdIalsISY ﬁemodialisis de calidad en
dialisis peritoneal o y el programa
que se traduzca en el didlisis de
aumento de la peritoneal hemodialisis
satisfaccion de las y didlisis
personas con peritoneal
respecto a los
servicios publicos de
salud
Desarrolloy
mantenimiento de un
modelo de evaluacion
de la entrega de
servicios sanitarios
con caracter
igualitarioy libre de
discriminacion, que
romueva mediante :
:Ja continua 1.2.1.2 Despliegue Utilizacion de la
retroalimentacion, la Zel :’.l'dn:et d irugi b plataforma Octubre, Reprogram
, cirugiay su - . . L .
. estion 's. e,'s ,e ) ¢ ) Y 1.2.1.2.01 |digital de lista de |Registro digital Noviembre, prog
generacion de Espera Quirdrgica |direccion . ada
. . espera Diciembre
mejores resultados  [en hospitales e
priorizados quirurgica

en materia de salud lo
que se traduzca en el
aumento de la
satisfaccion de las
personas con
respecto a los
servicios publicos de
salud




Desarrolloy
mantenimiento de un
modelo de evaluacion
de la entrega de
servicios sanitarios
con caracter
igualitarioy libre de
discriminacion, que
promueva mediante
la continua

1.2.1.2 Despliegue
del Plan de

Se fracciona
menos 20

retroalimentacion, la |Gestién Listas d irugi b Gestion dela puntos por
’ estion Listas de ciruglay su . . P . .
. fon -sias ¢ : ¢ ) Y 1.2.1.2.02 |[listade espera [informe Diciembre 0.8 30 30 80% 80% espacio vacio
generacion de Espera Quirdrgica |direccion o

R hospital quirdrgica en la
mejores resultados  |en hospitales .

i priorizados metodologia
en materia de salud lo y los anexos
que se traduzca en el
aumento de la
satisfaccion de las
personas con
respecto a los
servicios publicos de
salud
Desarrolloy Plan
mantenimiento de un
modelo de evaluacion
de la entrega de
servicios sanitarios
con caracter
igualitarioy libre de
discriminacion, que

; Se fracciona
promueva mediante 1.2.1.2 Despliegue Elaboracién de menos 20
la continua del Plan de )
retroalimentacion, la |Gestién Listas d irugi b plan de mejora puntos
’ estion Listas de ciruglay su R .

. ton istas ¢ ruetay 1.2.1.2.03 |parala informe Octubre 0.8 30 30 80% 80% espacios
generacion de Espera Quirdrgica |direccion o . 1
mejores resultados  [en hospitales ?|stm;nu0|on de Zﬁgﬁ; ;:n e

: priorizados ISta de espera .
en materia de salud lo metodologia

que se traduzca en el
aumento de la
satisfaccion de las
personas con
respecto a los
servicios publicos de
salud




Desarrolloy
mantenimiento de un
modelo de evaluacion
de la entrega de
servicios sanitarios
con caracter
igualitarioy libre de
discriminacion, que
promueva mediante
la continua
retroalimentacion, la
generacion de
mejores resultados
en materia de salud lo
que se traduzca en el
aumento de la
satisfaccion de las
personas con
respecto a los
servicios publicos de
salud

1.2.1.4 Gestion de
usuarios para
adhesion a una
cultura
institucional de
servicio

Sub-Direccién

1.2.1.4.01

Autoverificacion
de cumplimiento
formulario de
inspeccién de
Habilitacién en
los servicios de
la carterade
servicios

Otros

Formulario de
Inspeccion

Desarrolloy
mantenimiento de un
modelo de evaluacion
de la entrega de
servicios sanitarios
con caracter
igualitarioy libre de
discriminacion, que
promueva mediante
la continua
retroalimentacion, la
generacion de
mejores resultados
en materia de salud lo
que se traduzca en el
aumento de la
satisfaccion de las
personas con
respecto a los
servicios publicos de
salud

1.2.1.4 Gestion de
usuarios para
adhesion a una
cultura
institucional de
servicio

Sub-Direccién

1.2.1.4.02

Elaboracione
implementacién
del plan de
mejora para la
habilitacion de
los Servicios de
Salud,
incluyendo no
conformidades
del MSP.

Otros

Plan de mejoras

Octubre

30

30

100%

100%




Desarrolloy
mantenimiento de un
modelo de evaluacion
de la entrega de
servicios sanitarios
con caracter
igualitario y libre de
discriminacion, que

1.2.1.4 Gestion de

Realizar de

romueva mediante
P ) usuarios para encuesta de octub.re se
ta continua adhesion auna satisfaccion a Reporte Excel Octubre, fracciona no
. - ) . eporte Exce .
retroalimentacion, la Servicio Usuario | 1.2.1.4.03 . informe P ~ |Noviembre, 2.5 90 90 83% 83% presento
. cultura los usuarios en (plataforma digital) [, .
generacion de . Diciembre reporte
) institucional de la Plataforma S
mejores resultados o o digital
. servicio Digital.
en materia de salud lo
que se traduzca en el
aumento de la
satisfaccion de las
personas con
respecto a los
servicios publicos de
salud
Desarrolloy
mantenimiento de un
modelo de evaluacion
de la entrega de
servicios sanitarios
con caracter
igualitario y libre de .
L Elaboracion de
discriminacion, que L
! 1.2.1.4 Gestion de los planes de
promueva mediante . X
K usuarios para mejora de en
la continua .
i L adhesion auna o . base a los .
retroalimentacion, la Servicio Usuario 1.2.1.4.04 Plan Plan de mejoras
., cultura resultados
generacion de . X
) institucional de obtenidos en la
mejores resultados .
servicio encuestade

en materia de salud lo
que se traduzca en el
aumento de la
satisfaccion de las
personas con
respecto a los
servicios publicos de
salud

satisfaccion.




Desarrolloy
mantenimiento de un
modelo de evaluacion
de la entrega de
servicios sanitarios
con caracter
igualitario y libre de
discriminacion, que
promueva mediante
la continua
retroalimentacion, la
generacion de
mejores resultados
en materia de salud lo
que se traduzca en el
aumento de la
satisfaccion de las
personas con
respecto a los
servicios publicos de
salud

1.2.1.4 Gestion de
usuarios para
adhesion a una
cultura
institucional de
servicio

Servicio Usuario

1.2.1.4.05

Seguimiento a la
implementacién
de los planes de
mejora de los
EES.

Otros

Copia de los
planes de mejoray
evidencia de
acciones
ejecutadas

Desarrolloy
mantenimiento de un
modelo de evaluacion
de la entrega de
servicios sanitarios
con caracter
igualitario y libre de
discriminacion, que
promueva mediante
la continua
retroalimentacion, la
generacion de
mejores resultados
en materia de salud lo
que se traduzca en el
aumento de la
satisfaccion de las
personas con
respecto a los
servicios publicos de
salud

1.2.1.4 Gestion de
usuarios para
adhesion a una
cultura
institucional de
servicio

Servicio Usuario

1.2.1.4.07

Seguimiento al
proceso de
referenciay
contrarreferenci
adelaRed.

Otros

Reporte de Excel

Octubre,
Noviembre,
Diciembre

90

90

100%

100%




Desarrolloy
mantenimiento de un
modelo de evaluacion
de la entrega de
servicios sanitarios
con caracter
igualitarioy libre de
discriminacion, que
promueva mediante
la continua

1.2.1.4 Gestion de
usuarios para

retroalimentacion, la |adhesion a una Gestionar los Octubre,
b I u P . .
., Servicio Usuario | 1.2.1.4.08 |[buzones de Informe Noviembre, 2.6 90 90
generacion de cultura ) ici
. AT sugerencias Diciembre

mejores resultados |institucional de
en materia de salud lo|servicio
que se traduzca en el
aumento de la
satisfaccion de las
personas con
respecto a los
servicios publicos de
salud
Desarrolloy
mantenimiento de un
modelo de evaluacion
de la entrega de
servicios sanitarios
con caracter Reuniones del
igualitarioy libre de comité de
discriminacion, que mejora continua
promueva mediante . de la calidad en

) 1.2.1.5 Monitoreo o,
la continua . la atenciony Acta constitutiva- |Octubre,

A L de la calidad de . X X A
retroalimentacion, la o Calidaden losser] 1.2.1.5.01 |seguridad del Minuta Otros REPROGRAMADA [Noviembre, 1.4 90 90

., los servicios de . . .
generacién de paciente para PARAMARZO Diciembre
) salud ofertados

mejores resultados establecer

en materia de salud lo
que se traduzca en el
aumento de la
satisfaccion de las
personas con
respecto a los
servicios publicos de
salud

avances, logros,
resultados e
indicadores.

81%

81%

octubre Se
fracciona menos
10 puntos no
presentaron los
formulario de
aperturay menos
10 espacio en
blanco en el
informe, en
noviembre se
fracciona menos
10 puntos no
presento
formulario de
apertura de
buzones, en dic se
fracciona menos
10 por espacios
vacios en el
informe

octubre se
fracciona menos
10 puntosenla
lista le falta el
sello, se invalida el
actaen los tres
meses no la
presento




Desarrolloy
mantenimiento de un
modelo de evaluacion
de la entrega de
servicios sanitarios
con caracter
igualitario y libre de
discriminacion, que
promueva mediante
la continua

1.2.1.5 Monitoreo
de la calidad de

Elaborar el
programa de
capacitacién en
protocolos de

retroalimentacion, la . Sub-Direccién 1.2.1.5.02 i L Minuta Otros programa
., los servicios de practica clinica
generacion de
) salud ofertados del MSP, para
mejores resultados J
. cadaareay
en materia de salud lo .
servicio.
que se traduzca en el
aumento de la
satisfaccion de las
personas con
respecto a los
servicios publicos de
salud
Desarrolloy
mantenimiento de un
modelo de evaluacion
de la entrega de L
. o Capacitacion
servicios sanitarios
) Protocolos
con caracter o
i . A ClinicoMSP a
igualitario y libre de L.
L, médicos
discriminacion, que
! generales,
promueva mediante . o
) 1.2.1.5 Monitoreo especialistas,
la continua i . )
i L de la calidad de . B residentes, Listado de
retroalimentacion, la . Sub-Direccion 1.2.1.5.03 | . ) N
L, los servicios de bioanalista, participacion
generacion de
) salud ofertados enfermerasy
mejores resultados L,
i Psicologos que
en materia de salud lo .
apliquen a
que se traduzca en el
cartera de
aumento de la .
) L servicioy al
satisfaccion de las
protocolos.

personas con
respecto a los
servicios publicos de
salud




Desarrolloy
mantenimiento de un
modelo de evaluacion
de la entrega de
servicios sanitarios
con caracter
igualitario y libre de
discriminacion, que

Automonitoreo
de la
completitud de
los expedientes
clinicos y apegos

promueva mediante . protocolos

) 1.2.1.5 Monitoreo .
la continua de la calidad de Maternos Octubre, No tuvieron
retroalimentacion, la los servicios de Calidad Servicios| 1.2.1.5.05 |neonatales, Otros Formulario Noviembre, 90 90 100% 100% casos de
generacion de infantil, Diciembre malaria

) salud ofertados . . .

mejores resultados epidemiologia
en materia de salud lo utilizando las
que se traduzca en el herramientas
aumento de la institucionales
satisfaccion de las de calidad de los
personas con Servicios.
respecto a los
servicios publicos de
salud
Desarrolloy
mantenimiento de un
modelo de evaluacion
de la entrega de
servicios sanitarios
con caracter
igualitario y libre de
discriminacion, que Automonitoreo
promueva mediante . Aplicacion de

) 1.2.1.5 Monitoreo .
la continua . listade Octubre,

. ., de la calidad de ) - e :
retroalimentacion, la . Calidad Servicios| 1.2.1.5.06 |verificacionde |Reporte Noviembre, 90 90 100% 100%

., los servicios de . .

generacion de Diciembre

mejores resultados
en materia de salud lo
que se traduzca en el
aumento de la
satisfaccion de las
personas con
respecto a los
servicios publicos de
salud

salud ofertados

completitud de
Expediente
clinico




Desarrolloy
mantenimiento de un
modelo de evaluacion
de la entrega de
servicios sanitarios
con caracter
igualitario y libre de
discriminacion, que
promueva mediante
la continua
retroalimentacion, la
generacion de
mejores resultados
en materia de salud lo
que se traduzca en el
aumento de la
satisfaccion de las
personas con
respecto a los
servicios publicos de
salud

1.2.1.5 Monitoreo
de la calidad de
los servicios de
salud ofertados

Calidad Servicios

1.2.1.5.07

Automonitoreo
Correcta
Aplicacién de la
Lista de
Verificacion de
la Seguridad en
Cirugia

Reporte

Octubre,
Noviembre,
Diciembre

90

90

100%

100%

Desarrolloy
mantenimiento de un
modelo de evaluacion
de la entrega de
servicios sanitarios
con caracter
igualitarioy libre de
discriminacion, que
promueva mediante
la continua
retroalimentacion, la
generacion de
mejores resultados
en materia de salud lo
que se traduzca en el
aumento de la
satisfaccion de las
personas con
respecto a los
servicios publicos de
salud

1.2.1.5 Monitoreo
de la calidad de
los servicios de
salud ofertados

Calidad Servicios

1.2.1.5.08

Autoevaluacién
comité de
mejora continua
de la calidad en
la atenciény
seguridad del
paciente

Otros

Formulario

Diciembre

30

30

100%

100%




Desarrolloy
mantenimiento de un
modelo de evaluacion
de la entrega de
servicios sanitarios
con caracter
igualitario y libre de
discriminacion, que
promueva mediante
la continua
retroalimentacion, la
generacion de
mejores resultados
en materia de salud lo
que se traduzca en el
aumento de la
satisfaccion de las
personas con
respecto a los
servicios publicos de
salud

1.2.1.5 Monitoreo
de la calidad de
los servicios de
salud ofertados

Calidad Servicios

1.2.1.5.10

Reporte de
avance del Plan
de Mejora de la
Calidad en los
Servicios de
Salud

Informe

Plan

Diciembre

30

30

100%

100%

Desarrolloy
mantenimiento de un
modelo de evaluacion
de la entrega de
servicios sanitarios
con caracter
igualitario y libre de
discriminacion, que
promueva mediante
la continua
retroalimentacion, la
generacion de
mejores resultados
en materia de salud lo
que se traduzca en el
aumento de la
satisfaccion de las
personas con
respecto a los
servicios publicos de
salud

1.2.1.5 Monitoreo
de la calidad de
los servicios de
salud ofertados

Control
Infecciones

1.2.1.5.11

Reuniones del
Comité de
Controly
Prevencion de
Infecciones
Asociadas a la
Atencién en
Salud (IAAS)

Minuta

Listado de
participacion

Octubre,
Noviembre,
Diciembre

90

90

100%

100%




nutricion Elplan de
seguimiento
Fortalecida la calidad
de la atencién en
salud como resultado
. 1.2.2.2
del seguimiento a los o
aspectos técnicos Fortalecimiento de Supervision de la i i
no'::écnicos dela ! la calidad de cal?dad de los ST 11“cliahda .
. atencion de las 1.2.2.2.01 o Informe Diciembre 0.5 30 30 plan . e'
atencion, que unidades de servicios de seguimiento
disminuya el riesgo o nutricion no lo presento
) nutricion clinicay
de la seguridad del il A
i dieto terapia
paciente y de los
resultados esperados
de salud
nutricion
Fortalecida la calidad
de la atencién en Desarrollo de
salud como resultado 1229 los planes de
delseguimientoalos |~ mejora a partir
L. Fortalecimiento de
aspectos técnicosy i de los
no técnicos de la la calidad de resultados de
. atencion de las 1.2.2.2.02 Plan Diciembre 1 30 30 100% 100%
atencion, que . las
L . unidades de .
disminuya el riesgo L, L. evaluaciones de
. nutricion clinicay )
de la seguridad del il A la calidad de los
i dieto terapia .
paciente y de los servicios de
resultados esperados nutricion
de salud
nutricion
Fortalecida la calidad
de la atencién en
salud como resultado
. 1.2.2.2
del seguimiento a los Fortalecimiento de
aspectos técnicosy la calidad de Se fracciona el
no técnicos de la L o o mforrr.le por .
atencién, que atencion de las 1.2.2.2.03 Plan, Informe Octubre 0.9 30 30 90% 90% espacios vacio
’ unidades de enla

disminuya el riesgo
de la seguridad del
paciente y de los
resultados esperados
de salud

nutricion clinicay
dieto terapia

Implementacion
del plan de
mejora de las
evaluaciones de
la calidad de los
servicios de
nutricion

metodologia




Fortalecida la calidad
de la atencién en
salud como resultado
del seguimiento a los
aspectos técnicosy

1.2.2.3
Implementacion
del Programa de

Auto evaluacion
del Comité de
controly

no técnicos de la Control revencion de
~, Bioseguridad y i 1.2.2.3.01 p ) Otros Formulario Noviembre 30 30 100% 100%
atencion, que p X Infecciones infecciones
L. A Vigilencia .
disminuya el riesgo ! L Asociadas a la
. Epidemiologia en )
de la seguridad del atencion en
i los EES
paciente y de los salud.
resultados esperados
de salud
Fortalecida la calidad
de la atencion en
salud como resultado
. 1.2.2.3
del seguimiento a los .
L. Implementacion Reporte de
aspectos técnicosy ]
.. del Programa de Indicadores,
no técnicos de la . ) . = .
L, Bioseguridad y Calidad Servicio | 1.2.2.3.02 |Calidaddelos |Reporte
atencion, que . . .
. A Vigilencia Servicios de
disminuya el riesgo i L
i Epidemiolégia en Salud
de la seguridad del
i los EES
paciente y de los
resultados esperados
de salud
Fortalecida la calidad
de la atencién en L
Capacitacion en
salud como resultado .
. 1.2.2.3 Humanizacién
del seguimiento a los . .
L. Implementacion de los Servicios
aspectos técnicosy
L. del Programa de de Salud a X
no técnicos de la . . . B i Listado de
Bioseguridad y Sub-Direccién 1.2.2.3.03 |profesionalesy Programa

atencion, que
disminuya el riesgo
de la seguridad del
paciente y de los
resultados esperados
de salud

Vigilencia
Epidemioldgia en
los EES

técnicos de los
Establecimiento
s de Salud
priorizados

participacion




Fortalecida la calidad
de la atencién en
salud como resultado
del seguimiento a los
aspectos técnicosy

1.2.2.3
Implementacion

Reuniones del

Se fraciona
menos 20
puntos en la

no técnicos de la delPrograma de Comité de Listado de Octubre, lista no estan
tencid Bioseguridad y Bioseguridad 1.2.2.3.05 Bi dad ticipacié Minuta Actade Reunién  [Noviembre, 2.8 90 90 93% 93% todos los
:.en(flon, qule. Vigilencia Hlosefuln .a participacion Diciembre convocados
isminuya el riesgo ospitalario ;
y i g Epidemioldgia en P f1r_mados enla
de la seguridad del minuta,
i los EES
paciente y de los octubre y nov.
resultados esperados
de salud
Fortalecida la calidad
de la atencién en Capacitacién en
salud como resultado 1225 la Guia de .
delseguimientoalos |~ » Limpiezay Se fracciona
L Implementacion . . las fotos
aspectos técnicosy Desinfeccion de
no técnicos de la del Programa de Superficies Listado de deben de
. Bioseguridad y RR-HH 1.2.2.3.06 P ) ] B Fotos Noviembre 0.9 30 30 90% 90% contener
atencion, que . . Hospitalarias del|participacion .
disminuyaelriesgo |V o oncld Ministerio de codigo fecha
v i g Epidemioldgia en o y nonbre de
de la seguridad del los EES Salud, dirigido al la actividad
paciente y de los personal de
resultados esperados Limpieza del EES
de salud
Fortalecida la calidad
de la atencién en
salud como resultado
. 1.2.2.3
del seguimiento a los .
L. Implementacion L,
aspectos técnicosy Implementacion
no técnicos de la del Programa de de los procesos Octubre,
=, Bioseguridad y Bioseguridad 1.2.2.3.07 ) P ] Informe Noviembre, 3 90 90 100% 100%
atencion, que » ) de bioseguridad . .
Vigilencia Diciembre

disminuya el riesgo
de la seguridad del
paciente y de los
resultados esperados
de salud

Epidemioldgia en
los EES

hospitalaria




Fortalecida la calidad
de la atencion en
salud como resultado
del seguimiento a los
aspectos técnicosy
no técnicos de la

1.2.2.3
Implementacion
del Programa de

Elaboracion de
los planes de
mejora a partir
de los resultados

., Bioseguridad y Bioseguridad 1.2.2.3.08 ., Plan
atencion, que » ) de evaluacion de
N . Vigilencia
disminuya el riesgo i L procesos de
i Epidemiolédgia en ) )
de la seguridad del bioseguridad
i los EES . .
paciente y de los hospitalaria
resultados esperados
de salud
Fortalecida la calidad
de la atencién en
salud como resultado .
. 1.2.2.3 Seguimiento a
del seguimiento a los .,
L. Implementacion los planes de
aspectos técnicosy .
.. del Programa de mejora de
no técnicos de la . ) . . ., .
atencion. que Bioseguridad y Bioseguridad 1.2.2.3.09 |evaluaciéonde |Plan Informe Diciembre 30 30 100% 100%
o 4 . Vigilencia procesos de
disminuya el riesgo i L . .
i Epidemiolédgia en bioseguridad
de la seguridad del . )
. los EES hospitalaria
paciente y de los
resultados esperados
de salud
Fortalecida la calidad
de la atencién en
salud como resultado
del seguimiento a los 1223 i i
as ecfos técnicos Implementacion Notificacion Set}nydz?.hc;ia la
no':;écnicos dela y del Programa de oportuna de las Octubre, a;: i ecli en
. el mes de
~, Bioseguridad y Epidemiologia 1.2.2.3.10 |enfermedades |Reporte Noviembre, 60 60 67% 67%
atencion, que . . o ) o e nov. No
. X Vigilencia bajo vigilancia Diciembre
disminuya el riesgo presentaron

de la seguridad del
paciente y de los
resultados esperados
de salud

Epidemioldgia en
los EES

epidemioldgica

semanas epi




Fortalecida la calidad
de la atencién en
salud como resultado
del seguimiento a los
aspectos técnicosy
no técnicos de la

1.2.2.3
Implementacion
del Programa de

RR-HHY Control

Capacitacién en
Lavado e Higiene

Listado de

Se invalida el

~, Bioseguridad y : 1.2.2.3.11 |de Manos, R Fotos Informe Diciembre 0.66 30 30 66% 66% informe no lo
atencion, que p X Infecciones o participacion
L . Vigilencia dirigido a todo el presento
disminuya el riesgo | N
. Epidemiologia en personal del EES
de la seguridad del
i los EES
paciente y de los
resultados esperados
de salud
Fortalecida la calidad
de la atencién en
salud como resultado 19.9.3 Automonitoreo
delseguimientoalos |~ » del sistema de
L. Implementacion - )
aspectos técnicosy vigilanciay
L. del Programa de
no técnicos de la . . Control control .
. Bioseguridad y ] 1.2.2.3.12 . . Otros Formulario
atencion, que p X Infecciones hospitalario de
I . Vigilencia ) )
disminuya el riesgo I L infecciones
. Epidemiologia en .
de la seguridad del Asociadas ala
i los EES .
paciente y de los atencion
resultados esperados
de salud
Fortalecida la calidad
de la atencion en
salud como resultado
del seguimiento a los o,
L. X Socializacion
aspectos técnicosy |1.2.2.4 Mejorade
.. . del manual de 3
no técnicos de la los servicios de . . Listado de
Hosteleria 1.2.2.4.01 |procedimiento

atencion, que
disminuya el riesgo
de la seguridad del
paciente y de los
resultados esperados
de salud

hosteleria
hospitalaria

de hosteleria
hospitalaria

participacion




Fortalecida la calidad
de la atencion en
salud como resultado
del seguimiento a los
aspectos técnicosy
no técnicos de la

1.2.2.4 Mejora de
los servicios de

Implementacié
ndel

. i Hosteleria 1.2.2.4.02 [procedimiento |Informe Diciembre 1 30 30 100% 100%
atencion, que hosteleria ;
I . . . de hosteleria
disminuya elriesgo |hospitalaria . .
) hospitalaria
de la seguridad del
paciente y de los
resultados esperados
de salud
Fortalecida la calidad
de la atencién en
salud como resultado )
. Gestionar los
del seguimiento a los
L. QDSR de los
aspectos técnicosy )
no técnicos de la 1.2.2.5 Programa usuarios, Octubre,
. de Gestion de Servicio Usuario | 1.2.2.5.01 [canalizando Otros Reporte de Excel |Noviembre, 3 90 90 100% 100%
atencion, que i s s
o . Citas hasta dar Diciembre
disminuya el riesgo
) respuesta al
de la seguridad del .
i mismo.
paciente y de los
resultados esperados
de salud
Fortalecida la calidad
de la atencién en
salud como resultado
del seguimiento a los Seguimiento ala Se fracciona
aspectos técnicos actualizacion de
no'::écnicos dela T jr22s Programa las carteras de Octubre, dr?iiill'l: ;:er
u isi
~, de Gestion de Sub-Direccién 1.2.2.5.02 o Reporte Noviembre, 2.7 90 90 90% 90%
atencion, que . servicio de los - del reporte,
Citas Diciembre

disminuya el riesgo
de la seguridad del
paciente y de los
resultados esperados
de salud

establecimiento
s.

oct, novy
dic




Fortalecida la calidad
de la atencién en
salud como resultado

Organizar las

Se fracciona

del seguimiento a los citas a consultas deben de
aspectos técnicos externas para
no':;écnicos dela ' lr22s Programa ue todo rl)os Octubre, fre;entall.
. . echaenla

~, de Gestién de Servicio Usuario | 1.2.2.5.03 q i Reporte Noviembre, 2.7 90 90 90% 90%

atencion, que i usuarios lleguen s e que se
Citas Diciembre
disminuya el riesgo conuna agenda la
de la seguridad del consulta cita oct, nov
pacientey de los programada. y dic
resultados esperados
de salud
Fortalecida la calidad Garantizar la
de la atencion en actualizacion
salud como resultado diariade la
del seguimiento a los plataforma para
aspectos técnicosy validar la
.. 1.2.2.5 Programa ., Octubre, .

no técnicos de la L, . ) atencion de los Reporte Excel . No tieenen

L, de Gestion de Servicio Usuario | 1.2.2.5.04 ) Reporte ~ |Noviembre,
atencion, que . usuarios con (plataforma digital) [ . . call center

Citas ) Diciembre

disminuya el riesgo citas
de la seguridad del programadas
paciente y de los por call center
resultados esperados de gestion de
de salud citas del SNS
Gestion integraday
articulada de las
redes publicas de
servicios de salud,
con actores
. 2221
involucrados en la .

L, .. |Conformacion de
organizacion, gestion o,

., los Comités de
y atencion de ) .
. Salud (Primer . Se fracciona
servicios de salud Nivel) Secciones de los Listado d .
istado de or espacios

con enfoque y y Sub-Direccién 2.2.2.1.01 [comites Informe Minuta Diciembre 0.7 30 30 10% 10% p b

participacion intra e
intersectorialy
participacion social
fortalecida, que
promueva un
ambiente favorable
paralacoberturay
acceso a los servicios
de salud

Hospitalarios
(priorizados segun
Reglamento
Hospitalario 434-
07)

Hospitalarios

Participantes

en blanco en
el informe




Gestion integraday
articulada de las
redes publicas de
servicios de salud,
con actores
involucrados en la
organizacion, gestion
y atencion de
servicios de salud
con enfoquey
participacion intra e
intersectorialy
participacion social
fortalecida, que
promueva un
ambiente favorable
paralacoberturay
acceso a los servicios
de salud

2221
Conformacion de
los Comités de
Salud (Primer
Nivel)y
Hospitalarios
(priorizados segun
Reglamento
Hospitalario 434-
07)

Sub-Direccién

2.2.2.1.02

Conformacion
de los comité
Hospitalarios

Acta de
conformacion

Reporte

Matriz de DCH

Aumentada la
eficacia, eficienciay
equidad de la
prestacion de los
servicios de salud a
través de la
reorganizaciony
transformacion de las
estructuras de redes
de servicios

2.2.4.1 Gestion de
la habilitacion de
los
Establecimientos
de lared SNS

Bioseguridad

2.24.1.01

Aplicacién de
Bioseguridad en
CEAS
(formulario DCH-
FO-035)

Otros

Formulario

Diciembre

30

30

100%

100%




Aumentada la
eficacia, eficienciay
equidad de la
prestacion de los
servicios de salud a

2.2.4.1 Gestion de
la habilitacion de

Supervision de la

transformacion de las
estructuras de redes
de servicios

del programa de
Bioseguridad

través de la los Bioseguridad 2.2.4.1.02 [rutasanitariaen |Reporte Diciembre 30 30 100% 100%

L, Establecimientos el EES
reorganizaciony

» de lared SNS

transformacion de las
estructuras de redes
de servicios
Aumentada la
eficacia, eficienciay
equidad de la . .

., 2.2.4.1 Gestion de Automonitoreo
prestacion de los L .

. la habilitacion de las medidas de Octubre,

servicios de salud a . . . . ;A
través de la los Bioseguridad 2.2.4.1.03 [politicas de Otros Formulario Noviembre, 90 90 100% 100%

. Establecimientos bioseguridad Diciembre
reorganizaciony ) )

L de lared SNS hospitalarias.

transformacion de las
estructuras de redes
de servicios
Aumentada la
eficacia, eficienciay Elaboracion e
equidad de la L Implementacion

., 2.2.4.1 Gestion de
prestacion de los L del Plan de
servicios de salud a ta habilitacion de Mejora asociado [Listado de

i los Bioseguridad 2.2.4.1.04 ) R Otros Plande mejoras |Diciembre 30 30 100% 100%

través de la o al participacion

L, Establecimientos X
reorganizaciony Levantamiento

de lared SNS




Reducida las
disparidades en la

. - Sesiones de
disponibilidad de 3.1.1.1 )
- . trabajo para
personal médico Fortalecimiento K )

o . revisar los Listado de .

especializadoy del Subsistema de |RR-HH 3.1.1.1.01 . . Minuta
i . i requerimientos |participacion
personallicenciado [Reclutamientoy .
. . de solicitudes de
en enfermeria que Seleccion
. . novedades
existen los diferentes
niveles
Reducida las
disparidades en la Sesiones de
disponibilidad de 3.1.1.1 trabajo para
personal médico Fortalecimiento identificar )

- . Listado de L.
especializadoy del Subsistema de |RR-HH 3.1.1.1.02 |causasde articipacion Reporte Diciembre 0.5 30 30
personallicenciado [Reclutamientoy rotacion en los P P
en enfermeria que Seleccion establecimiento
existen los diferentes s de salud
niveles
Incrementada las
competenciasy
resolutividad de los
colaboradores, de
acuerdoala 3.2.1.1 Programa Ejecucion Plan Listado de Octub

ctubre
complejidad de sus |de capacitacion  [RR-HH 3.2.1.1.01 |de Capacitacion B . ’ 0 60 60
participacion Noviembre

funciones, las
necesidades de salud
de la poblaciony los
compromisos del
sector

del SNS

SRS-2024

Se invalida el
listado no lo
presento

Se invalida
no presento
el plande
capacitaciéon
oct y nov




Incrementada las
competenciasy
resolutividad de los
colaboradores, de
acuerdo ala
complejidad de sus
funciones, las
necesidades de salud
de la poblaciony los
compromisos del
sector

3.2.1.1 Programa
de capacitacion
del SNS

RR-HH

3.2.1.1.02

Deteccion
necesidades
capacitacién por
departamento
SRSy CEAS-Plan
2025

Reporte

Incrementada las
competenciasy
resolutividad de los
colaboradores, de
acuerdoala
complejidad de sus
funciones, las
necesidades de salud
de la poblaciony los
compromisos del
sector

3.2.1.1 Programa
de capacitacion
del SNS

RR-HH

3.2.1.1.03

Elaboracién del
Plan de
Capacitacion
SRS-2025

Plan

Noviembre

30

30

Incrementada las
competenciasy
resolutividad de los
colaboradores, de
acuerdo ala
complejidad de sus
funciones, las
necesidades de salud
de la poblaciony los
compromisos del
sector

3.2.1.2
Componente de
Evaluacion del
Desempefio

RR-HH

3.2.1.2.01

Seguimiento a la
evaluacion de
desempleo 2024

Minuta

Listado de
participacion

Octubre

0.5

30

30

100%

100%

Se invalidal
alista no la
presento




Incrementada las
competenciasy
resolutividad de los
colaboradores, de
acuerdo ala

3.2.1.2
Componente de

Entrega de
Plantillas de la

complejidad de sus » RR-HH 3.2.1.2.02 o Otros Plantillas del MAP
. Evaluacion del Planificacion de
funciones, las R
. Desempefio RRHH 2025
necesidades de salud
de la poblaciony los
compromisos del
sector
Incrementada las
competenciasy
resolutividad de los
Encuesta de
colaboradores, de .
3.2.1.2 climalaboralo
acuerdo ala
. Componente de . Desarrollo Plan Informe o Plan
complejidad de sus . Calidad 3.2.1.2.03 ) Otros )
) Evaluacion del de Clima enviado por el MAP
funciones, las ~ .
K Desempeio Laboral, (Segun
necesidades de salud .
L, aplique)
de la poblaciony los
compromisos del
sector
Incrementada las
competenciasy
resolutividad de los Seauimiento al Reporte SUIR PLUS
colaboradores, de . y g. /Enelcasodelos
3.2.1.3 Ejecucion Registroy Hospitales la
acuerdoala delPlan de Control de ional deb
regional debe ..
complejidad de sus . RR-HH 3.2.1.3.01 o Otros 8 Diciembre 30 30 100% 100%
Seguridad y Salud solicitudes de generarel reporte

funciones, las
necesidades de salud
de la poblaciony los
compromisos del
sector

ocupacional

Seguros Médicos
para Padres.

de SURPLUS para
fines de evidencia
para monitoreo




Incrementada las
competenciasy
resolutividad de los
colaboradores, de
acuerdo ala
complejidad de sus
funciones, las
necesidades de salud
de la poblaciony los
compromisos del
sector

3.2.1.3 Ejecucion
del Plan de
Seguridad y Salud
ocupacional

Auditoria

3.2.1.3.02

Implementacién
del Proceso de
Auditoria Médica

Reporte

Diciembre

30

30

100%

100%

Incrementada las
competenciasy
resolutividad de los
colaboradores, de
acuerdo ala
complejidad de sus
funciones, las
necesidades de salud
de la poblaciony los
compromisos del
sector

3.2.1.3 Ejecucion
del Plan de
Seguridad y Salud
ocupacional

RR-HH

3.2.1.3.03

Elaboracion de
reportey
seguimiento de
incidentes
laborales.

Otros

Matriz
Estandarizada

Diciembre

30

30

100%

100%

Incrementada las
competenciasy
resolutividad de los
colaboradores, de
acuerdoala
complejidad de sus
funciones, las
necesidades de salud
de la poblaciony los
compromisos del
sector

3.2.1.3 Ejecucion
delPlan de
Seguridad y Salud
ocupacional

RR-HH

3.2.1.3.04

Elaboracion de
reportey

seguimiento del
personal pasivo
por enfermedad.

Reporte

Otros

Matriz Estandarizad

Diciembre

30

30

100%

100%




Incrementada las
competenciasy
resolutividad de los
colaboradores, de

3.2.1.3 Ejecucion Registro de
acuerdo ala L
. del Plan de subsidio por . . ..
complejidad de sus ] RR-HH 3.2.1.3.05 Otros Matriz Estandarizad| Diciembre 30 30
i Seguridad y Salud enfermedad
funciones, las . ,
. ocupacional comun
necesidades de salud
de la poblaciony los
compromisos del
sector
Incrementada las
competenciasy
resolutividad de los .
Implementacion
colaboradores, de . . i
3.2.1.3 Ejecucion del Sistema de
acuerdoala delPlande Seguridad
complejidad de sus . RR-HH 3.2.1.3.06 g y Informe Diciembre 30 30
i Seguridad y Salud Saludenla
funciones, las . . L
. ocupacional Administracion
necesidades de salud .
L, Publica (SISTAP)
de la poblaciony los
compromisos del
sector
Incrementada las
competenciasy Reporte emitido
resolutividad de los Instrumentacién por Relaciones
colaboradores, de . de expedientes
3.2.1.3 Ejecucion P Laborales Sede
acuerdo ala del Plan de de pago de Central/(para el
complejidad de sus i RR-HH 3.2.1.3.07 |prestaciones Otros Servicio Regional) /| Diciembre 30 30
Seguridad y Salud

funciones, las
necesidades de salud
de la poblaciony los
compromisos del
sector

ocupacional

laborales y
desvinculacione
s

Reporte emitido
por RRHH de la
regional para el
caso de los CEAS)

100%

100%

100%

100%

Se invalida el
informe tiene
fecha de
agostoy
parrafos
repetitivos
sin
coherencias




Incrementada las
competenciasy
resolutividad de los
colaboradores, de
acuerdo ala

3.2.1.4 Evaluacion

Evaluacion de

. de la Metodologia o Metodologia de
complejidad de sus L, Sub-Direccién 3.2.1.4.01 L, Reporte
. de Gestion Gestion

funciones, las i 5

. Productiva Productiva
necesidades de salud
de la poblaciony los
compromisos del
sector
Incrementada las
competenciasy
resolutividad de los Plan de mejora a
colaboradores, de L partir de los

3.2.1.4 Evaluacion

acuerdoala de la Metodologia resultados de la
complejidad de sus de Gestién g Sub-Direccién 3.2.1.4.02 [evaluacion de la |Plan Noviembre 1 30 30 100% 100%
funciones, las . metodologia de

i Productiva L
necesidades de salud gestion
de la poblaciony los productiva
compromisos del
sector
Incrementada las
competenciasy
resolutividad de los .
colaboradores, de L Implementacion Se fracciona

3.2.1.4 Evaluacion o menos 30
acuerdoala de la Metodologia y seguimiento a ntos Dor
u
complejidad de sus ., g Sub-Direccion 3.2.1.4.03 |los planes de Informe Plan Diciembre 0.7 30 30 70% 70% p p
X de Gestion A campos

funciones, las i mejora de la .

idades de salud Productiva MGP vacio en el
necesidades de salu informe

de la poblaciony los
compromisos del
sector




Fortalecida la
capacidad
institucional
mediante la
optimizacion de los
procesos,
empoderamiento del
talento humano,
articulacion interna,
tecnologias de la
informaciony la
comunicacion, la
infraestructura fisica
con el fin de mejorar
la oferta institucional
alapoblaciénen
términos de calidad y
eficiencia

4.1.1.2
Implementacion
del Sistema de
Administracion de
Bienes

Administracién

4.1.1.2.01

Implementacion
de la mejoraen
la gestion
documental en
el CEA

Informe

Fortalecida la
capacidad
institucional
mediante la
optimizacion de los
procesos,
empoderamiento del
talento humano,
articulacion interna,
tecnologias de la
informaciony la
comunicacion, la
infraestructura fisica
con el fin de mejorar
la oferta institucional
alapoblaciénen
términos de calidad y
eficiencia

4.1.1.2
Implementacion
del Sistema de
Administracion de
Bienes

Activo fijo

4.1.1.2.02

Actualizacién
delinventarios
de Activos Fijo
CEAS

Otros

Plantillas de Activo
Fijo Estandarizado

Diciembre

30

30

100%

100%




Fortalecida la
capacidad
institucional
mediante la
optimizacion de los
procesos,
empoderamiento del
talento humano,
articulacion interna,
tecnologias de la
informaciony la
comunicacion, la
infraestructura fisica
con el fin de mejorar
la oferta institucional
alapoblaciénen
términos de calidad y
eficiencia

4.1.1.2
Implementacion
del Sistema de
Administracion de
Bienes

Activo fijo - ADM

4.1.1.2.03

Auditoria de
cumplimiento de
las politicas de
administraciéon
de bienes en
EES

Reporte

Diciembre

Fortalecida la
capacidad
institucional
mediante la
optimizacion de los
procesos,
empoderamiento del
talento humano,
articulacion interna,
tecnologias de la
informaciony la
comunicacion, la
infraestructura fisica
con el fin de mejorar
la oferta institucional
alapoblacionen
términos de calidad y
eficiencia

4.1.1.3 Mejora de
lainfraestructura
tecnolodgica de la
Red SNS

Comunicacién

4.1.1.3.01

Actualizacion de
portales web

Reporte

Fotos

Diciembre

30

30

Eliminada
correo SNS

Se invalida
no presento
evidencia




Fortalecida la
capacidad
institucional
mediante la
optimizacion de los
procesos,
empoderamiento del
talento humano,
articulacion interna,
tecnologias de la
informacionyla
comunicacion, la
infraestructura fisica
con el fin de mejorar
la oferta institucional
alapoblacion en
términos de calidad y
eficiencia

4.1.1.3 Mejorade
la infraestructura
tecnoldgicadela
Red SNS

Tecnologia

4.1.1.3.02

Soportes
incidencias
tecnoldgicas
atendidas

Reporte

Diciembre

30

30

Fortalecida la
capacidad
institucional
mediante la
optimizacion de los
procesos,
empoderamiento del
talento humano,
articulacion interna,
tecnologias de la
informacionyla
comunicacion, la
infraestructura fisica
con el fin de mejorar
la oferta institucional
alapoblacion en
términos de calidad y
eficiencia

4.1.1.3 Mejorade
la infraestructura
tecnoldgicadela
Red SNS

Tecnologia

4.1.1.3.03

Inventario de
activos
tecnoldgicos

Reporte

Diciembre

30

30




Fortalecida la
capacidad
institucional
mediante la
optimizacion de los
procesos,
empoderamiento del
talento humano,
articulacion interna,
tecnologias de la
informaciony la
comunicacion, la
infraestructura fisica
con el fin de mejorar
la oferta institucional
alapoblaciénen
términos de calidad y
eficiencia

4.1.1.4
Implementacion
del plan
mantenimiento
preventivo de
equipos e
infraestructura

Electromedicina

4.1.1.4.01

Elaboracion del
Plan de
Mantenimiento
Preventivo de
equipos en los
establecimiento
s de salud.

Plan

Fortalecida la
capacidad
institucional
mediante la
optimizacion de los
procesos,
empoderamiento del
talento humano,
articulacion interna,
tecnologias de la
informaciony la
comunicacion, la
infraestructura fisica
con el fin de mejorar
la oferta institucional
alapoblacionen
términos de calidad y
eficiencia

Electromedicina

4.1.1.4.02

Seguimiento al
plan de
mantenimiento
de preventivo en
el EES

Informe

Diciembre

0.9

30

30

90%

90%

Se fracciona
menos 10
puntos por
espacios en
blanco en el
anexo




Fortalecida la
capacidad
institucional
mediante la
optimizacion de los
procesos,
empoderamiento del
talento humano,

4.1.1.5
Implementacion
del programa de

Supervision del

. U L. plan de
artlculac’lon interna, readecuacmn de Calidad 4.1.1.5.01 |mantenimiento |Otros 1 Reporte Diciembre 30 30
tecnologias de la infraestructuray del CEA (SISMAP Semestral
informaciony la dotacion de 100)
comunicacion, la equipos a la Red
infraestructura fisica [SNS
con el fin de mejorar
la oferta institucional
alapoblacién en
términos de calidad y
eficiencia
Fortalecida la
capacidad
institucional
mediante la
optimizacion de los Cumplimiento
procesos, ’ 4116 de l.os ?nallss y
empoderamiento del Actualizaciény redisefio de Resolucién de
talento humano, | estructura estructura
articulacién interna despliegue nueva organizativa organizativa o de
. > |estructura RR-HH 4.1.1.12.01 ) Otros Noviembre 30 30
tecnologias de la organizativa de la coordinada por manuel dg'
informaciony la Red SNS por nivel el MAPy orga.nlzacmn y
comunicacion, la . Desarrollo funciones.
X . de complejidad I
infraestructura fisica Institucional
con el fin de mejorar SNS

la oferta institucional
alapoblacién en
términos de calidad y
eficiencia




Fortalecida la
capacidad
institucional

mediante la
optimizacion de los
procesos,
. 4.1.1.7
empoderamiento del .
Fortalecimiento
talento humano, »
i L. del modelo de Implementacion
articulacion interna, L, . ) Resolucion
, gestiony Calidad 4.1.1.7.01 |delaCCC (si Otros )

tecnologias de la i L aprobatoria
i . monitoreo de la esta priorizado)
informacionyla .

L calidad
comunicacion, la L
i L. Institucional
infraestructura fisica
con el fin de mejorar
la oferta institucional
alapoblaciénen
términos de calidad y
eficiencia
Fortalecida la
capacidad
institucional
mediante la
optimizacion de los
procesos,

. 4.1.1.7
empoderamiento del L
talento humano Fortalecimiento Seguimiento a
articulacion inte’rna del modelo de losgindicadores Repétfte de
, iy ) monitoreo L.
i gestiony Calidad 4.1.1.7.02 : Otros o Diciembre 30 30 100% 100%
tecnologias de la monitoreo de la comprometidos indicadores CCC
informacionyla . enlaCCC (plantilla de Excel)
calidad

comunicacion, la
infraestructura fisica
con el fin de mejorar
la oferta institucional
alapoblacionen
términos de calidad y
eficiencia

Institucional




Fortalecida la
capacidad
institucional

mediante la
optimizacion de los
procesos,
X 4.1.1.7

empoderamiento del .

Fortalecimiento »
talento humano, Elaboracién/act

i L. del modelo de L
articulacioén interna, . . ualizacion de Autodiagndstico
B gestiony Calidad 4.1.1.7.03 . L. Otros ,
tecnologias de la . autodiagnostico guia sector salud
i . monitoreo de la
informacionyla . CAF
L, calidad
comunicacion, la L
i L. Institucional
infraestructura fisica
con el fin de mejorar
la oferta institucional
alapoblaciénen
términos de calidad y
eficiencia
Fortalecida la
capacidad
institucional
mediante la
optimizacion de los
procesos,
. 4.1.1.7

empoderamiento del L.

Fortalecimiento
talento humano, o,

X L. del modelo de Elaboracion de
articulacion interna, . ) ) )
, gestiony Calidad 4.1.1.7.04 |[plande mejora |Otros Plan de Mejora

tecnologias de la .
i ., monitoreo de la CAF
informaciony la i

calidad

comunicacion, la
infraestructura fisica
con el fin de mejorar
la oferta institucional
alapoblacionen
términos de calidad y
eficiencia

Institucional




Fortalecida la

capacidad
institucional
mediante la
optimizacion de los
procesos,
. 4.1.1.7

empoderamiento del o
talento humano Fortalecimiento

cIo AMAN®, del modelo de Seguimiento al Informe de
articulacion interna, . . R implementacion

) gestiony Calidad 4.1.1.7.05 |plande mejora |Otros )
tecnologias de la monitoreo de la CAF anterior plan de mejora
informaciony la . (ejecucion >85%)

) calidad
comunicacion, la .
i L. Institucional
infraestructura fisica
con el fin de mejorar
la oferta institucional
alapoblacionen
términos de calidad y
eficiencia
Fortalecida la
capacidad
institucional
mediante la
optimizacion de los
procesos, L
X 4.1.1.7 Elaboracion del
empoderamiento del Fortalecimiento informe de
talento humano, RO Informe de
. . delmodelo de autodiagnostico autodiagndstico
articulacion interna, B . ) )

, gestiony Calidad 4.1.1.7.06 |yentregade Otros incluyendo sistema
tecnologias de la . . X .
informacion v a monitoreo de la sistema afinado de puntuacion

v calidad de puntuacion completado

comunicacion, la
infraestructura fisica
con el fin de mejorar
la oferta institucional
alapoblacionen
términos de calidad y
eficiencia

Institucional

CAF




Fortalecida la

capacidad
institucional
mediante la
optimizacion de los Firma de
procesos, Acuerdo de
i 4.1.1.7 L

empoderamiento del o Evaluacién

Fortalecimiento .
talento humano, Desemperfio

X L. del modelo de L
articulacion interna, B . Institucional,
, gestiony Calidad 4.1.1.7.07 . Otros EDI
tecnologias de la i alineado al plan
i ., monitoreo de la i
informaciony la . de mejora CAF
L calidad ) :
comunicacion, la . (solo aplica si
i L. Institucional .
infraestructura fisica hay cambio de
con el fin de mejorar MAE)
la oferta institucional
alapoblacionen
términos de calidad y
eficiencia
Fortalecida la
capacidad
institucional
mediante la
optimizacion de los
rocesos

P - 41.1.7
empoderamiento del L . L,

Fortalecimiento Ejecucion de las
talento humano, .
articulacion interna delmodelo de sesiones del Listado de

3 * |gestiony Calidad 4.1.1.7.08 |Comité de . minuta Noviembre 30 30

tecnologias de la i ) participacion
i ., monitoreo de la Calidad del
informaciony la i

calidad CEAS

comunicacion, la
infraestructura fisica
con el fin de mejorar
la oferta institucional
alapoblacionen
términos de calidad y
eficiencia

Institucional

Se invalidsa
no presento
minuta de
nov.




Fortalecida la
capacidad
institucional
mediante la
optimizacion de los
procesos,
empoderamiento del
talento humano,
articulacion interna,
tecnologias de la
informaciony la
comunicacion, la
infraestructura fisica
con el fin de mejorar
la oferta institucional
alapoblacionen
términos de calidad y
eficiencia

4.1.1.10
Fortalecimiento
delsistema
Insitucional de
Planificacion,
Monitoreoy
Evaluacion PPP

Planificacién

4.1.1.10.01

Elaboracion del
Plan Operativo
Anual 2025

Plan

Listado de
participacion

Fortalecida la
capacidad
institucional
mediante la
optimizacion de los
procesos,
empoderamiento del
talento humano,
articulacion interna,
tecnologias de la
informaciony la
comunicacion, la
infraestructura fisica
con el fin de mejorar
la oferta institucional
alapoblacionen
términos de calidad y
eficiencia

4.1.1.10
Fortalecimiento
delsistema
Insitucional de
Planificacion,
Monitoreoy
Evaluacion PPP

Planificacién

4.1.1.10.02

Elaboracion de
la memoria
institucional
2024

Memoria

Noviembre

30

30

100%

100%




Fortalecida la
capacidad
institucional
mediante la
optimizacion de los
procesos,
empoderamiento del
talento humano,
articulacion interna,

4.1.1.10
Fortalecimiento
delsistema

Autoevaluacién

Listado de

MEP enviado a

i Insitucional de Calidad 4.1.1.10.03 Informe o Octubre 30 30
tecnologias de la L del POA 2024 participacion DCSNS
. L. Planificacion,
informaciony la )
L Monitoreoy
comunicacion, la .,
i L. Evaluacion PPP
infraestructura fisica
con el fin de mejorar
la oferta institucional
alapoblacionen
términos de calidad y
eficiencia
Fortalecida la
capacidad
institucional
mediante la
optimizacion de los
procesos, g
A 4.1.1.10 Consolidaciony
empoderamiento del L. L,
Fortalecimiento validacion de la
talento humano, . K
X L. del sistema plantilla SNCC
articulacion interna, . . B
; Insitucional de comprasyadm 4.1.1.10.04 |F053 para el Otros Registro Digital
tecnologias de la .
i ., Planificacion, Plan Anual de
informaciony la )
Monitoreoy Comprasy

comunicacion, la
infraestructura fisica
con el fin de mejorar
la oferta institucional
alapoblacionen
términos de calidad y
eficiencia

Evaluacion PPP

Contrataciones

Se invalida el
informe
pertenece al
trimestre
pasado, no
presento los
MEP vy la lista
pertenece a




Fortalecida la
capacidad
institucional
mediante la
optimizacion de los
procesos,
empoderamiento del
talento humano,
articulacion interna,
tecnologias de la
informaciony la
comunicacion, la
infraestructura fisica
con el fin de mejorar
la oferta institucional
alapoblaciénen
términos de calidad y
eficiencia

4.1.1.10
Fortalecimiento
delsistema
Insitucional de
Planificacion,
Monitoreoy
Evaluacién PPP

Financiera

4.1.1.10.05

Formulacién del
presupuesto
2025

Listado de
participacion

Minuta

Fortalecida la
capacidad
institucional
mediante la
optimizacion de los
procesos,
empoderamiento del
talento humano,
articulacion interna,
tecnologias de la
informaciony la
comunicacion, la
infraestructura fisica
con el fin de mejorar
la oferta institucional
alapoblaciénen
términos de calidad y
eficiencia

4.1.1.10
Fortalecimiento
delsistema
Insitucional de
Planificacion,
Monitoreoy
Evaluacién PPP

Planificacién

4.1.1.10.06

Levantamiento
de los proyectos
y necesidades
de cooperacion
de laRed SNS

Otros

Reporte/Matriz




Fortalecida la
capacidad
institucional
mediante la
optimizacion de los
procesos,
empoderamiento del

4.1.1.14 Ejecucion

Identificacién de

buenas i
talento humano, del plan de ‘ Formutario de
i L. i . practicas en innovacion

articulacion interna, |innovacion o ,
i o Direcciony ADM | 4.1.1.14.01 [funcidn del Otros completado y Octubre 30 30

tecnologias de la institucional en )
. L. Lo programa de sometido al
informaciony la promocion de la .,

L R . Innovacion para programa.
comunicacion, la mejora continua el EES
infraestructura fisica ’
con el fin de mejorar
la oferta institucional
alapoblacionen
términos de calidad y
eficiencia
Mejoradala
sostenibilidad
financiera de la Red
SNS mediante el
control de gastos,
saneamiento de las . L, Seguimiento al

. 4.1.2.1 Ejecucion .

deudas e incremento cumplimiento de

. de los procesos de o
de las distintas Compras 4.1.2.1.01 |losindicadores |Reporte Octubre 30 30

fuentes de
financiamiento con el
fin de garantizar la
prestacion de
servicios en salud con
oportunidad y
eficiencia

compra en tiempo
oportuno

SISCOMPRA
CEAS (si aplica)

100%

100%

Se invaliuda
no presento
sustento de
reprogramac
ién




Mejoradala
sostenibilidad
financiera de la Red
SNS mediante el
control de gastos,
saneamiento de las
deudas e incremento
de las distintas
fuentes de
financiamiento con el
fin de garantizar la
prestacion de
servicios en salud con
oportunidad y
eficiencia

4.1.2.1Ejecucion
de los procesos de
compra en tiempo
oportuno

Direcciéony ADM

4.1.2.1.02

Siguiente y/o
actualizacién a
la conformacién
de los comité de
compra
hospitalario

Reporte

Otros

actade
conformacion

Diciembre

30

30

Mejoradala
sostenibilidad
financiera de la Red
SNS mediante el
control de gastos,
saneamiento de las
deudas e incremento
de las distintas
fuentes de
financiamiento con el
fin de garantizar la
prestacion de
servicios en salud con
oportunidad y
eficiencia

4.1.2.1Ejecucion
de los procesos de
compra en tiempo
oportuno

Compras

4.1.2.1.03

Seguimiento al
registro de los
hospitales en el
portal
transaccional (Si
tiene portal)

Reporte

Octubre

30

30

100%

100%

Se invalida
no presento
reporte ni
acta de
formacién




Mejoradala
sostenibilidad
financiera de la Red
SNS mediante el
control de gastos,
saneamiento de las

4.1.2.2 Despliegue

Rendir
oportunamente

Enlas ORS aplica
para la regulacion
de sus fondosy

deudas e incremento |del Sistema de las cuentas de Octubre,
ara su R
de las distintas manejoy Control |Financiera 4.1.2.2.01 |anticipos Reporte i‘;tervencic’)n enla Noviembre, 90 90
fuentes de Interno en la Red financieros para o Diciembre
regulanzacmn en
financiamiento con el [SNS su regulacion las partidas del los
fin de garantizar la en el periodo EES
prestacion de
servicios en salud con
oportunidad y
eficiencia
Mejoradala
sostenibilidad
financiera de la Red
SNS mediante el
Asegurar el
control de gastos,
. . reporte oportuno
saneamientodelas |4.1.2.2 Despliegue B
. i de facturacion
deudas e incremento |del Sistema de eficiente de Octubre,
de las distintas manejo y Control |Financiera 4.1.2.2.02 |. Informe Noviembre, 90 90
ingresos por las s e
fuentes de Interno en la Red ) Diciembre
) . diferentes
financiamiento con el [SNS
fuentes de

fin de garantizar la
prestacion de
servicios en salud con
oportunidad y
eficiencia

financiamiento.

100%

100%

Se invalida
no presento
evidencia de
liquidacion
de fondo oct.
Nov.




Mejoradala
sostenibilidad
financiera de la Red
SNS mediante el
control de gastos,
saneamiento de las
deudas e incremento

4.1.2.2 Despliegue
del Sistema de

Rendir
oportunamente
las
informaciones
concernientes a

- . ) h - Octubre,
de las distintas manejo y Control |Financiera 4.1.2.2.03 |losindicadores |Reporte X 60 60
Noviembre
fuentes de Interno en la Red de ingreso,
financiamiento con el |[SNS facturacion.
fin de garantizar la némina, deuda e
prestacion de ingresos de
servicios en salud con odontologia
oportunidad y
eficiencia
Mejorada la Reportar
sostenibilidad oportunamente
financiera de la Red las
SNS mediante el informaciones
control de gastos, financieras que
saneamientode las |4.1.2.2 Despliegue alimentan el
deudas e incremento |del Sistema de sistema de Octubre,
de las distintas manejo y Control |OAl 4.1.2.2.04 |indicadores, Reporte Noviembre, 90 90
fuentes de Interno en la Red fundamentas en Diciembre

financiamiento con el
fin de garantizar la
prestacion de
servicios en salud con
oportunidad y
eficiencia

SNS

elregistro
sistematico de
las
transacciones
sosteniendo la
calidad del dato.

100%

100%

Se invalida,
octubre y dic
no presento
evidencia




Mejoradala
sostenibilidad
financiera de la Red
SNS mediante el
control de gastos,
saneamiento de las
deudas e incremento

4.1.2.2 Despliegue
del Sistema de

Reportar la
ejecucion
presupuestaria
consolidada de

En las ORS aplica
para sus registros y

Octubre,

ingresos
de las distintas manejoy Control |Financiera 4.1.2.2.05 . gresos y Reporte elseguimientoa |Noviembre, 90 90 100% 100%
fuentes de Interno en la Red foveniente de los Diciembre
financiamiento con el |SNS prove establecimientos
) i las diferentes
fin de garantizar la
. fuentes de
prestacion de ) o
. financiamiento.
servicios en salud con
oportunidad y
eficiencia
Mejorada la
sostenibilidad Cargar
financiera de la Red oportunamente
SNS mediante el las
control de gastos, informaciones
saneamientode las |4.1.2.2 Despliegue financieras N
deudas e incremento |del Sistema de cumpliendo con Octubre, :esentaron
de las distintas manejoy Control | OAI 4.1.2.2.06 |loscriteriosde |Reporte Noviembre, 90 90 671% 671% Evidencia en
fuentes de Interno en la Red calidad Diciembre

financiamiento con el
fin de garantizar la
prestacion de
servicios en salud con
oportunidad y
eficiencia

SNS

dispuestos por
las normativas
para que estén
disponible ala
ciudadania.

el mes de dic




Mejoradala
sostenibilidad
financiera de la Red
SNS mediante el
control de gastos,
saneamiento de las
deudas e incremento

4.1.2.2 Despliegue
del Sistema de

Realizar el cierre
de las
operaciones del
afo fiscal de

de las distintas manejoy Control |Financiera 4.1.2.2.07 Informe Diciembre 1 30 30 100% 100%
acuerdo con las
fuentes de Interno en la Red .
X . normativas
financiamiento con el [SNS »
) ) emitidas por la
fin de garantizar la
. DIGECOG.

prestacion de

servicios en salud con

oportunidad y

eficiencia

Mejoradala

sostenibilidad

financiera de la Red

SNS mediante el

control de gastos, .
saneamientodelas [4.1.2.3 Elaboracién de Se fracc1ortla
deudas e incremento (Fortalecimiento de los Estados Octubre, 1o presento

- L N N Estados . 0 0 las notas de
de las distintas la Gestion Financiera 4.1.2.3.01 |Financierosy Otros ) ) Noviembre, 2.9 90 90 91% 971% .
i . Financieros . . referencia

fuentes de Financierade la sus notas de Diciembre

) T ) para el mes
financiamiento con el [Red referencia. de nov.

fin de garantizar la
prestacion de
servicios en salud con
oportunidad y
eficiencia




Mejoradala
sostenibilidad
financiera de la Red
SNS mediante el
control de gastos,

saneamientodelas [4.1.2.3 Se fracciona
deudas e incremento |Fortalecimiento de Relacion de Informe de Activo Octubre, deben
de las distintas la Gestion Activo Fijo 4.1.2.3.02 activo fijo Otros Fijo Noviembre, 2.7 90 90 90% 90% presgntar
fuentes de Financiera de la Diciembre relacion de
financiamiento con el |Red activo
fin de garantizar la
prestacion de
servicios en salud con
oportunidad y
eficiencia
Mejoradala
sostenibilidad
financiera de la Red
SNS mediante el
control (.ie gastos, Andlisis del Se fracciona
saneamientodelas |4.1.2.4 . menos 20

. o comportamiento
deudas e incremento |Fortalecimiento de de las Octubre, puntos por
de las distintas los procesosde  |Auditoria 4.1.2.4.01 objeciones Informe N'ov.iem.bre, 2.8 90 90 93% 93% can}pos
fuentes de facturacion de la médicasy Diciembre YaCIO enel
financiamiento con el |Red SNS administrativas informe .de
fin de garantizar la nov. Y dic

prestacion de
servicios en salud con
oportunidad y
eficiencia




Mejoradala
sostenibilidad
financiera de la Red
SNS mediante el
control de gastos,
saneamiento de las
deudas e incremento

4.1.2.4
Fortalecimiento de

Elaboracién de
los planes de
mejora para la
disminucién de
las objeciones
médicas,
administrativas y

de las distintas los procesos de  |Auditoria 4.1.2.4.02 ) Plan Elplan de mejora |Diciembre 30 30
. elincremento de
fuentes de facturacion de la .
) . la facturacién de
financiamiento con el [Red SNS
i X los CEAS, en
fin de garantizar la L,
. coordinacion de
prestacion de
. los SRS los
servicios en salud con
) centros de
oportunidad y
L salud.
eficiencia
Mejorada la
sostenibilidad o
. ) Seguimiento a
financiera de la Red | .
i la ejecucion de
SNS mediante el
planes de
control de gastos, .
. mejora para la
saneamientodelas |4.1.24 . .,
. L disminucion de
deudas e incremento |Fortalecimiento de .
. o las objeciones . L.
de las distintas los procesos de  |Auditoria 4.1.2.4.03 Plan Elplan de mejora |Diciembre 30 30

fuentes de
financiamiento con el
fin de garantizar la
prestacion de
servicios en salud con
oportunidad y
eficiencia

facturacion de la
Red SNS

médicas,
administrativas
y elincremento
dela
facturacion del
CEA.

100%

100%

Se invalida
no
presentaron
plan




Aumentar la conexion
del SNS con los
medios informativos
y la poblacién,
manteniendo con

4131 El centro debe

ellos una A

L Implementacion Implementacion garantizar (a
comunicacion agil, del Manual de del Manual de disponibilidad de
fluiday de calidad; Sefialéti Comunicaciones | 4.1.3.1.01 \dentidad Reporte fondos para la Octubre 30 30
que nos permita ena'e Icae en I a ) implantacion del

i . Identidad de la Hospitalaria. L(vi

satisfacer con rapidez Red SNS manual (via
las peticionesy PACC2024).
necesidades de
informacion sobre la
instituciony los
servicios ofrecidos
Aumentar la conexion
del SNS con los
medios informativos
y la poblacion, Reporte de las
manteniendo con quejas,
ellos una denuncias,

L 4.1.3.2 .
comunicacion agil, L reclamacionesy

) ) Fortalecimiento de K ..

fluiday de calidad; OAl 4.1.3.2.01 |sugerencias Reporte Diciembre 30 30

que nos permita
satisfacer con rapidez
las peticionesy
necesidades de
informacion sobre la
instituciony los
servicios ofrecidos

la Transparencia
Institucional

(QDRS),
recibidas
mediante el
Sistema 311,




Aumentar la conexion
del SNS con los
medios informativos

Se fracciona
menos 10
puntos las
fotos deben
de contener
lafechay
codigo

y la poblacién, Creaciony
manteniendo con socializacion de
ellos una la Matrizde
R 4.1.3.2 .
comunicacion agil, Fortalecimiento de Responsabilidad Listado de
fluiday de calidad; . |oAl 4.1.3.2.02 |dirigida a los R Fotos Matriz Noviembre 0.9 30 30
) la Transparencia . participacion
que nos permita . directoresy
. . Institucional
satisfacer con rapidez encargado
las peticionesy departamentale
necesidades de S.
informacion sobre la
instituciony los
servicios ofrecidos
Aumentar la conexion
del SNS con los
medios informativos
y la poblacién,
manteniendo con
ellos una
comunicacién agil 4.1.3.2
> |Fortalecimiento de Capacitacién |Listado de
fluiday de calidad; . |oAl 4.1.3.2.03 | . P B Octubre 1 30 30
la Transparencia Sistema 311 participacion

que nos permita
satisfacer con rapidez
las peticionesy
necesidades de
informacion sobre la
instituciony los
servicios ofrecidos

Institucional




Aumentar la conexion
del SNS con los
medios informativos
y la poblacion,
manteniendo con
ellos una
comunicacion agil,
fluiday de calidad;
que nos permita
satisfacer con rapidez
las peticionesy
necesidades de
informacion sobre la
instituciény los
servicios ofrecidos

4.1.3.2
Fortalecimiento de
la Transparencia
Institucional

OAI

4.1.3.2.04

Capacitacion de
Accesoala
Informacion
Publica.

Listado de
participacion

Aumentar la conexion
del SNS con los
medios informativos
y la poblacion,
manteniendo con
ellos una
comunicacion agil,
fluiday de calidad;
que nos permita

4.1.3.4 Despliegue
Plan de

Diagnostico de

Reporte de
medicién Huella de
carbono
(coordinado con el

satisfacer con rapidez Responsabilidad |[Comunicacién 4.1.3.4.01 |impacto Reporte Comité de Gestion [Noviembre eliminada
las peticiones y Social ambiental. Ambiental
necesidades de Institucional SNS Sectorialy
Responsabilidad

informacion sobre la Social).
instituciony los
servicios ofrecidos
Aumentar la conexion
del SNS con los
medios informativos
y la poblacion,
manteniendo con
ellos una
;:lor.nunlcacmn. agll., 4134 Desol Campafia de N

uiday de calidad; 134 Despliegue sensibilizacion Briefing de
que nos permita Plan de Uso campafia/
satisfacer con rapidez|Responsabilidad |Comunicacion 4.1.3.4.02 Otros Publicacionesen |Octubre 30 30 100% 100%
las peticionesy Social ;esponsable’s medios sociales y
necesidades de Institucional SNS g}la V_e”erg'a en medios internos

eléctrica.

informacion sobre la
instituciony los
servicios ofrecidos




Aumentar la conexion
del SNS con los
medios informativos
y la poblacion,
manteniendo con
ellos una
comunicacion agil,
fluiday de calidad;
que nos permita
satisfacer con rapidez

4.1.3.4 Despliegue
Plan de

Campana de
sociabilizacién
sobre los

Briefing de
campana/

Responsabilidad |Comunicacion 4.1.3.4.03 Otros Publicacionesen |Noviembre 1 30 30 100% 100%
las peticiones y Social derechos de las medios sociales y
necesidades de Institucional SNS pfersonas.con en medios internos
informacion sobre la discapacidad.
instituciony los
servicios ofrecidos

82% 82%
INIVET Ut
Cumplimiento 83%

Planificacion y Calidad

Ing. Jorge Rodriguez.

Taadizridaaal




