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" m PLAN OPERATIVO ANUAL (POA) - VIGENCIA 2014
HOSPITAL GERIATRICO SAN ISIDRO ESE
[ PERIODO DE EJECUCION |
EJES DE UNIDAD DE FECHA FECHA
PROCESOS METAS ACTIVIDADES INDICADOR CANTIDAD RESPONSABLE
GESTION MEDIDA INICIO TERMINACIO
Incrementar los ingresos por | Realizar gestion en el entorno para fortalecer a venta de servicios Proporcién en elincremento | Informe de Gesfion 2 02/01/2014 | 31/12/2014
venta de servicios efectivo de ingresos semestral
Implementar un modelo de operacion por procesos, orientado al
meforarmiento continuo de os procesos estrategicos, misionales, de apoyo y Modelo de Operacion Acto administrativo 1 020012014 | 311212014
de evaluacion, que armonicen las normas de calidad aplicables a la E.S.E
(SOGC, NTCG P1000 y MECI)
Fortalecimiento de la Cultura
Organizacional en el Modelo | Disponer recursos para el mejoramiento organizacional (Humano, tiempo,
de Operacion por Procesos | econémico, tecnologico) para documentar, actualizar y/o ajustar los Relacion de Recursos asignados | Acto administrativo 1 02/01/2014 31/12/2014
para el mejoramiento continuo | Procesos, procedimientos, riesgos e indicadores institucionales.
Estandanz'ar' e |mplementar la metodolog|§ plara el seguimiento y feva!ua?[on Metodollogla documentada e Acto administrativo 1 020112014 1410212014
del cumplimiento de los objetivos, de los distintos procesos de la institucion. implementada
i SEC FREEEO S Incorporar los roles de Planeacion y Calidad, a la gestion de mejoramiento Gerente
DIR ONA 1| Planeacion y Calidad en la p . y ’ 9 ! Asignacion de personal idéneo Contratos 2 02/01/2014 25/01/2014
. organizacional.
Institucion
Operatividad de los Comiés | Estandarizar s fechas y arantizar la realizacion de los Comités de Estandarizacion de fechas | Acto administrativo 1 0200112014 | 31/01/2014
de la Institucion Gestion Administrativa, Financiera y Asistencial.
Numero de acciones
Ejecutar las acciones priorizadas del Plan de Mejoramiento de los ejecutadas/NUmero de acciones Pian de
Mei i o Estandares de Direccionamiento y Gerencia (Resultado de la autoevaluacion del plan de mejoramiento Meioramiento 1 01/02/2014 31110/2014
elora, continua para lograr (Nov-2013) con estandares de acreditacion) priorizado de los estandares de 4
cumplir con estandares de L . .
- direccionamiento y gerencia
calidad
Gestllonar. recursos para mejoramiento de dotacion e infraestructura Recursos geslt|onados/Recursos s % 0200112014 MM212014
hospitalaria. asignados
Planta de Cargos ajustada a " . A " Gerente
las necesidades de la Glesu.o nar con |2 ESAP o entidad oompet‘entfe’ larealizacion de un Estudio Planta de cargos ajustada Estudio Técnico 1 02/01/2014 30/06/2014 Prof. Espec. Secc.
A Técnico de la Planta de Cargos de la Institucion R
institucion Administrativa
Numero de planes evaluados
trimestralmente/Nimero de Planes 5
Cumplimiento de los Planes y [ Seguimiento al cumplimiento de las acciones de los planes de accion por glnc=akatlagenielinesia 01/04/2014 31122014
Programas de la Institucion  |dependencias y el Plan Operativo Anual (POA)




PROCESOS ESTRATEGICOS

% de avance de ejecucion de

Informe de
cada uno de los planes por -
) seguimiento
trimestre
. Estandarizar el andlisis de la informacion institucional para la toma de , . -
Informacion confiable para |y iones (Estadistica, RIPS, Decreto 2193, circular inica, indicadores Namero de analsis ntegrales de | Estandarizacion de 01/0412014 | 3111212014
PLANEACION Y toma de decisiones int informacion informes
GERENCIA DE LA intemas...) Planeacion
INFORMACION
Numero de acciones
Mejora continua para lograr |Ejecutar las acciones priorizadas del Plan de Mejoramiento de los ejecutadas/NUmero de acciones Plan de
cumplir con estandares de  |Estandares de Gerencia de la Informacion (Resultado de la autoevaluacion (Nov- del plan de mejoramiento N 01/02/2014 31/10/2014
. . . . . Mejoramiento
calidad 2013) con estandares de acreditacion) priorizado de los estandares de
Gerencia de la Informacion
Fortalecer la prestacion del
20 0. 2| SR TS Liderar la elaboracion y radicacion de proyectos de inversion en el Plan MGEIDC AR
mejoramiento de la . L y proy aprobados/NUmero de proyectos Proyectos 02/01/2014 15/03/2014
. " Bienal Municipal y Departamental )
infraestructura y dotacion de radicados
equipos biomédicos
Realizar autoevaluacion con estandares de habilitacion (Resolucion 1441 de
2013) y acompariar la gestion de recursos para ajustar los procesos a los Autoevaluacion Autoevaluacion 13/01/2014 | 07/02/2014
requerimientos de la norma
Implementar de manera prioritaria las acciones de mejoramiento derivadas , .
i . P Numero de acciones
de la autoevaluacion de los estandares de habilitacion (talento humano, cumplidas/Ndmero de acciones Pian de
Infraestructura, Dotacion y mantenimiento, gestion de insumos y P L ) ) 10/02/2014 30/04/2014
. o . S Plan de Mejoramiento de Mejoramiento Y ]
medicamentos, procesos prioritarios, interdependencia de servicios, historia . P Comité de Calidad
dlini isir estandares de habiltacion
Fortalecer la gestion de iy g i)
Calidad de la ESE
Numero de acciones Plan de
Priorizar las facaones del Plan de Mejoramiento (Il\lovl-2013) derivado de la pnonzadas/Numerq de a<.:0|ones Meioranento 1300112014 310112014
autoevaluacion de todos los estandares de acreditacion de los Planes de Mejoramiento de L
Y Priorizado
estandares de acreditacion
Dinamizar y hacer seguimiento a la ejecucion de las acciones de los planes Nimero de seguimientos
GESTION DE 21 Y NACET SO . o0 Pe realzados/4 Seguimienios |  Seguimientos 011042014 | 311212014
CALIDAD de mejoramiento derivados de los estandares de habilitacion y acreditacion. )
(Trimestral)
Numero de acciones
Ejecutar las acciones priorizadas del Plan de Mejoramiento de los ejecutadas/NUmero de acciones Plan de
Estandares de Mejoramiento de la Calidad (Resultado de la autoevaluacion (Nov- del plan de mejoramiento ) ) 01/02/2014 31/10/2014
. o en n Mejoramiento Responsable de
2013) con estandares de acreditacion) priorizado de los estandares de )
. ) . Calidad
Mejoramiento de la Calidad
Mejora continua para lograr
cumplir con estandares de
calidad Numero de acompafiamientos
Liderar las acciones para la realizacion de la autoevaluacion con estandares reahzadols parala autoeva!ua?!én Autoevaluacion ORNRREDE: S
de acreditacion por parte de los responsables de procesos y acompafiar la con esténdares de acreditacion
elaboracién del Plan de Mejormiento y la priorizacion de las acciones para la
igencia 2015.
Vigencia 2015 Plan de Mejoramiento con Plan de
acciones priorizadas vigencia Mejoramiento 01/11/2014 30/11/2014 Comité de Calidad
2015 Priorizado




AMBULATORIOS

PROCESOS MISIONALES

PROTECCION DEL
ADULTO MAYOR

SATISFACCION DEL USUARIO

HOSPITALARIOS Y

Ajustar los procesos misionales de acuerdo a la resolucion 1441/13 Ndmero de Acciones Informe de
(Sistema tnico de Habilitacion), teniendo en cuenta el informe de la DTSC implementadas/Numero de sequimiento 1 02/01/2014 30/04/2014
de Junio de 2013. acciones de la auditoria DTSC 9
Mejora continua para lograr
cumplir con esténdares de . )
calidad Numero de acciones
Ejecutar las acciones priorizadas del Plan de Mejoramiento de los ejecutadas/Numero de acciones Plan de
Estandares de Atencion al Cliente Asistencial (Resultado de la autoevaluacion del plan de mejoramiento Meioramiento 1 02/01/2014 31/10/2014
(Nov-2013) con estandares de acreditacion) priorizado de los estandares de !
atencion al cliente asistencial
Profesional
Especializada Seccion
Cientifica
Ndmero de historias clinicas que
hacen parte de la muestra
representativa con aplicacion
. . " L . ) . estricta de la guia para las tres (3) o
Mejo’rar Ia’ a.dherenaa de. las Evaluacn.).n de aplicacién de guias de manejo de las tres (3) primeras causas primeras causas de Evaluaqon de 3 02/01/2014 3111212014
guias clinicas de manejo  |de morbilidad de la ESE. o R Guias
morbilidad/Total historias clinicas
de la muestra representativa para
las tres primeras causas de
morbilidad.
Viebidad financiera d8 Gl (i, Lo b ridad de Negocio (Hospiaizacion y Programa Adufio Mayor) Unidades de negocio Acto administrativo 1 02012014 | otjo3i2014 | "rol:Espec Secc.
unidad de negocio independientes Financiera
- - e Numero de seguimientos
Segmmllent‘c’) al cumphrmento de Ia_s estratégias institucionales de realzados/4 Sequinientos Inforlmg de 4 01/04/2014 311212014
humanizacion y seguridad del paciente. . seguimiento
. y (Trimestral)
ushtlll::'gj:elitze;: ?::Ii(zinajiel Rondas con Aurder Area de la Sakud
servicio recibido Estandarizar rodas del SIAU a nivel institucional, reportar necesidades - informe 12 0210112014 311212014 Ofic. Trabajo Socl
- L ) ) Rondas mensuales y seguimiento
identificadas al Comité de Calidad para que documenten Plan de Mejora y al Plan de Meiora
hacer seguimiento al cumplimiento de las acciones. g Seguinllientol Plan 4 13/01/2014 | 3111212014
de Mejoramiento
s EhElde Ejecutar las medidas del Plan de Saneamiento Fiscaly Financiero % de implementacion de las Medidas % 020012014 | 311212014
Disminuir el nivel de riesgo de |EJ y sl S o
la ESE
Valor de la ejecucion de ingresos
totales recaudados en la vigencia
(incluye recaudo de CxC de
Equilibrio presupuestal y L ) vigencias anteriores) / Valor de la
. Mantener el equilibrio presupuestal operativo con recaudo o Informe 4 02/01/2014 3112/2014
financiero ejecucion de gastos
comprometidos incluyendo
cuentas por pagar de vigencias
anteriores.
Plan de Austeridad Plan 1 02/01/2014 31/12/2014
Priorizar y racionalizar el gasto | Elaborar y ejecutar el Plan de Austeridad en el gasto % Ahorro de gastos de esta
vigencia Vrs Gastos vigencia % 1 02/01/2014 31/12/2014

anterior




PROCESOS DE APOYO

GESTION
FINANCIERA

GESTION
ADMINISTRATIVA

GSTION CONTROL
INTERNO

Pasivos saneados con
excedentes asignados de cuentas

Prof. Espec. Secc.

% 1 02/01/2014 311212014 Financiera
Utiizacién de los recursos de los excedentes de las cuentas maestras para | Masestras/ Total excedentes en
el pago del pasivo. cuentas maestras
Pasivos saneados/Total pasivos % 1 02/01/2014 31112/2014
Saneamiento de Pasivos
Asignacion de personal idéneo Contrato 1 02/01/2014 30/01/2014
Gestilz?ngf la devlolucic')?dds:j los excedentes de aportes patronales previa Excedentes de aportes patronales
conciliacion con las entidades "
conciliados/Total excedgntes de % 1 02/01/2014 30/06/2014
aportes patronales pendientes de
devolucion
Numero de acciones
Mejora continua para lograr |Ejecutar las acciones priorizadas del Plan de Mejoramiento de los ejecutadas/NUmero de acciones Pian de
cumplir con estandares de  |Estandares de Gestion de Tecnologia (Resultado de la autoevaluacion (Nov- del plan de mejoramiento ) ) 1 02/01/2014 31122014
X . . - . Mejoramiento
calidad 2013) con estandares de acreditacion) priorizado de los estandares de
Gestion de Tecnologia
Numero de acciones
Ejecutar las acciones priorizadas del Plan de Mejoramiento de los ejecutadas/NUmero de acciones Plan de
Estandares de Gerencia del Talento Humano (Resultado de la del plan de mejoramiento Meioramiento 1 02/01/2014 31122014
autoevaluacion (Nov-2013) con estandares de acreditacion) priorizado de los estandares de g
Fortalecimiento del Gerencia del Talento Humano
procedimiento de Gestion
Humana
Numero de acciones
) - ) ejecutadas/NUmero de acciones Prof. Espec. Secc.
AJuQar el proge')so'fie Talento humano a los requerimientos del Sistema el plon e meforarTent IPIan dle 1 100022014 30/0412014 Administrativa
Unico de Habilitacion (1441/2013) L . Mejoramiento
priorizado de los estandares de
habiitacion de Talento Humano
Numero de acciones
Opfimas condiciones del Ejecutar las acciones priorizadas del Plan de Mejoramiento de los ejecutadas/NUmero de acciones Plan de
P ambiente fisico Estandares de Gerencia del Ambiente Fisico (Resultado de la del plan de mejoramiento Meioramiento 1 02/01/2014 31122014
autoevaluacion (Nov-2013) con estandares de acreditacion) priorizado de los estandares de !
Gerencia del Ambiente Fisico
Numero de auditorias Las del Plan
Cumplimiento al Plan de Auditorias de Gestion realizadas/NUmero de Auditorias Auditorias L 10/01/2014 31/12/2014
de Auditorias
programadas
Evaluacion al cumplimiento de las acciones del Plan Operativo Anual (POA).
Evaluacion al cumplimiento de los Planes de Accion por Dependencias
Evaluacion al cumplimiento del Plan Anti i0 ori - Informe de
valuacion al cumplimiento def Plan Anticcorrupcion Auditoria de Seguimiento Auditoria 4 01/04/2014 3112/2014 Control Interno

Seguimiento al Cumplimiento de los Planes de Mejoramiento de las
auditorias Internas




PROCESOS DE EVALUACIOI

Seguimiento al cumplimiento de las Auditorias de los entes externos
(Contraloria)

Mantener Actualizado el Calendario de Exigibilidad institucional para la

rendicién de informes a entes externos y hacer seguimiento al cumplimiento Actualizacion y seguimiento lr}iﬁz::zr;e 4 01/04/2014 31112/2014
del reporte de la informacion.
Numero de auditorias Las del Plan
Cumplimiento al Plan de Auditoria Clinica realizadas/Numero de Auditorias Auditorias de Auditorias 10/01/2014 31112/2014
programadas
Evaluacion al cumplimiento de las acciones de los Planes de Mejoramiento
con estandares de acreditacion
i Evaluacion al cumplimiento de las acciones de los Planes de Mejoramiento Auditor Gl
AUDICRIBCLNICS con estandares de habiltacion udor Clinico
Auditoria de Seguimiento RIS 4 010412014 | 3111212014
Auditoria

Evaluacion al cumplimiento de las acciones de los Planes de Mejoramiento
de entes externos (EPS-SUPERSALUD-DTSC-SEC. SALUD)

Implementar auditoria para el Mejoramiento continuo de la Calidad
(PAMEC)

ALVARO ENRIQUE AGON LLANOS
Gerente




