PLAN OPERATIVO ANUAL VIGENCIA 2021
ESE HOSPITAL SAN VICENTE DE PAUL DE REMEDIOS

%
Resultados Cumplimiento
LINEA PROGRAMA PROYECTO ACTIVIDADES/ ACCIONES A DESARROLLAR META CUMPLE
alcanzados (Avance
cuantitativo)
EYlopdaside slancion SueEmurl de pyd an ie Realizar actividades de promocion vencion exti I en las veredas y c imientos del icipi 100%
veredas y en los corregimientos e P y prevencion extramural s veredas y corregimientos del municipio.
Realizacion de actividades de promocién y prevencion " o : o 4
: 4 Realizar activid d i i
basadas en las estrategias AIEP] y Maternidad Segura ealizar actividades de promocion y prevencion AIEPI Y Maternidad Segura igual o mayora 8
Implementar la consulta médica especializada para las
4areas de mayor necesidad en el muni Realizar consulta médica especializada en dreas de mayor necesidad en el municipio igual o mayor a 14
pediatria, ginecologia, medicina interna y ortopedia
Crear el comité de maternidad segura del Hospital San
: ituckon v fanci 3 6 d R
\iicertte de Paul do Remedios Constitucion y funcienamiento del comité de maternidad segura 90
Implementar el curso _uw.__u.0u6=_mn=oa en articulacion Realizacitin:déicurso psicoproflsctic istorsrad
con entes de salud municipales.
Identificar, canalizar y hacer seguimiento del 100% de
las usuarias del hospital con prueba de embarazo Implementacion del programa de control prenatal 100
Atencion integrai o
LINEA 1 positiva
centrada en el usuario
kardex de seguimiento para los pacientes que
pertenecen a cada grupo: crénicos, crecimiento y Seguimiento a riesgos igual o mayor a 70%
desarrollo y control prenatal.
Mantener la oportunidad de citas en medicina general a
3 Dias o menos de acuerde a los estandares de Cumplimiento del indicador de oportunidad en consulta externa 28
calidad.
Realizar una socializacion de las guias (Hipertension
Arterial, control prenatal, crecimienta y Desarrollo) con  [Socializar guias de (hipertension arterial, control prenatal, crecimiento y desarrollo) 100
el personal asistencial.
Medir Adherencia de la Guia de Hipertensién Arterial .
L " |Medir ad de (hipertensi i i i
Control prenatal y Crecimiente y Desarrollo edir adherencia a guias de (hipertension arterial, control prenatal, crecimiento y desarrollo) igual o mayor al 90%
Realizar un andlisis trimestral del reingreso al servicio Aniiisia de reingresos tikmesical BT T
de Urgencias y Hospitalizacién B
ntar el programa para la seguri
Aau_m_._._m prog parai guridad del Implementar programa de Seguridad del Paciente igual o mayor a 90%
paciente
e..m
LINEA PROGRAMA PROYECTO ACTIVIDADES/ ACCIONES A DESARROLLAR META o:ﬁw_“ﬁﬂao CUMPLE
cuantitativo)
Plan de m: imil incluya infraestructura " . "
dotacion S nontd qus va y Ejecutar y monitarear plan de mantenimiento hospitalario igual o mayor a 100%
Dar cumpl
capacidad tecnologica y cientifica, de sufi ia . .
I 3 4 . 3 Cump y del dar de capacidad instal
Mejoramiento patrimonial y financiera y de capacidad técnico ¢ i Mistatack ighalio mayora 85%
infraestructura y administrativa para permanecer en el sistema.
bientes lab di ientes y areas de atencion dand 5
Linga 2:| Pmolentesia oleles . [Ariactarjosambientas y L Ejecutar y monitorear plan de mantenimiento hospitalario igual o mayor a 80%

orientados a dar un
mejor uservcio a
nuestros usuarios

cumplimiento a las normas vigentes

Adquisicion de los equipos faltantes para dar
cumplimiento a requisitos de habilitacion y equipos de
computo, muebles y enseres para garantizar atencién
adecuada

Gestionar recursos para dar cumplimiento a estandar de habilitacion

igual o mayor a 90%

Liga de usuarios fortalecida y vinculada con el
mejoramiento institucional

Acompafiamiento y resolutividad a las necesidades de la Liga de Usuarios.

igual o mayor a 100%




%
Cumplimiento
LINEA PROGRAMA PROYECTO ACTIVIDADES/ ACCIONES A DESARROLLAR META 2021 CUMPLE
(Avance
cuantitativo)
Disefiar y documentar estrategias sobre el conjunte de
procesos, procedimientos y herramientas para
comprebar el cumplimiento gradual de niveles de Implementar el Programa de auditoria para el mejoramiento de la calidad de fa-atencitn ensatud (PAMEC) igual o mayor a 80%
calidad superiores a los requisitos minimos
T obligatorios, para la atencién en salud
LINEA3 |  Sistema integral de
stiG . . ; :
fsten Comités funcionales ¥ planes de mejoramienta igual ———
practicos y efectivos. Sl
Ejecucion de comites institucionales y seguimiento a planes de mejoramiento practicos y efectivos.
Moanitoreo permanente de la pertinencia de los iaual 20
procescs y cumplimiento de indicadores Informes de cumplimiento de indicadores de pertinencia de los procesos !0 maygr B0
%
Resultados Cumplimiento
LINEA PROGRAMA PROYECTO ACTIVIDADES/ ACCIONES A DESARROLLAR META alcanzados 2020 CUMPLE
{Avance
cuantitativo)
Estructura organizacional Definicién de politicas institucionales para el manejo del recurso humano ¥ su mecanismo de contratacidn. 100%
Plani ion, induccié induccie lento human: énfasis e de funci 2
lanificacion, induccion y reinduccion del talento humano con nfasis en el manual nciones igual o mayor a 80%
Modelo de gestion por competencias adoptado y socializado para cada uno de los cargos de ia entidad
LINEA 4 mﬂ?ﬁ.ﬁ Plan ﬁ:ﬂ___._o_.u:mw Anual de _uo:._._mn_oz.. nmmmoam,n_oﬁ._ ¥ evaluacién de desempefio . ual o mayor a 80%
Organizacional Implementacion del plan de emergencias organizacional igual o mayor a 80%
Plan de bienestar e incentivos igual 0 mayor a 80%
o = : -
Desarrollo Integral y calidad de vida _u..om‘a._.._._m de m.mo:n:m mn,=<m._um_.m el n__m& _.mao‘ . i “ucm_ 0 mayor a 80%
Medicion del clima organizacional cada vigencia, e intervencion de los factores negativos igual o mayor a 80%
Implementacion y mantenimiento del sistema de gestion de seguridad y salud en el trabajo igual o mayor a 80%
%
RésiladsE Cumplimiento
LINEA PROGRAMA PROYECTO ACTIVIDADES/ ACCIONES A DESARROLLAR META 2020 CUMPLE
alcanzados
{Avance
cuantitativo)
Conciliacion de cartera y depuracion de la misma igual o mayor a 8i
Praoceso de facturacién y radicacion de la cartera, que |Generar informes por estructura general de cartera, unidades funcionales y actividades promedio el
o cumpla con las exigencias normativas
LINEA S Fortalecimiento
financiero Anélisis y gestion de glosas y develuciones Informe de glosas igual o menor a 3%
Estudio de costos de los servicios prestados Generar informes por estructura general de costos, unidades funcionales y actividades promedio igual o mayor a 70%
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