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INTRODUCCION

A continuacion, se describe el resultado consolidado del seguimiento y monitoreo
realizado al Plan Operativo Anual (POA) del afio 2021 este informe explica el
cumplimiento de las actividades programadas, el cual se convierte en la herramienta
que permite dar el cumplimiento a las metas planteadas en el Plan de Desarrollo
Institucional 2020-2023.

Para llevar un control sobre la ejecucion, seguimiento y evaluacion del Plan de
Desarrollo, la gerencia despliega un plan operativo anual, el cual da cobertura a los
cuatro ejes estratégicos, de tal manera que permita no solo dar cumplimiento al plan
de desarrollo sino también al mejoramiento institucional. Cabe resaltar que la
institucién cuenta con indicadores de gestion por procesos los cuales algunos hacen
parte de nuestro plan de desarrollo; el seguimiento al plan operativo se realiz6 de
manera mensual a través de los indicadores de gestion.

El Plan Operativo Anual tiene 5 ejes estratégicos, 15 objetivos, 18 programas y 72
metas e indicadores que impulsaron el desarrollo dado como base la mision, visién
y valores institucionales.

ACTIVIDADES REALIZADAS PARA LA EVALUACION

Para este seguimiento los lideres de area trabajaron conjuntamente con las areas
de Planeacién y Calidad en su evaluacion de manera mensual; cada lider de
proceso es responsable de la informacion entregada para soportar sus actividades,
asi como de realizar las acciones necesarias para la correccion de los posibles
desvios o incumplimiento de los indicadores, con el aval de la gerencia.
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RESUMEN DEL PLAN OPERATIVO POR META 2021

En el afio 2021, se desarrollaron actividades asociadas a cada indicador en pro del
cumplimiento de las metas del Plan Operativo durante la vigencia, del cual se obtuvo
los siguientes resultados:

Porcentaje de cumplimiento de metas:

TOTAL METAS CUMPLIDOS 65
TOTAL METAS NO CUMPLIDAS

TOTAL METAS EN PROCESO 0
TOTAL METAS PLANTEADOS 72

PORCENTAJE DE CUMPLIMIENTO 90,28%

RESUMEN DEL PLAN OPERATIVO POR PROGRAMA 2021

Una vez finalizado el analisis del cumplimiento de todas las actividades propuestas con sus
respectivos indicadores se obtiene un cumplimiento total del 90,28% a través del promedio
de los indicadores, como se muestra a continuacion.

Promedio de consolidado de programas:

RESULTADO PLAN OPERATIVO 2021 DEL PLAN DE DESARROLLO 2020 - 2023
OBEJTIVOS (O) - EJES ESTRATEGICOS

PROGRAMAS (P) ==\ 1\ EJENo.2 EJE No.3 \ EJEN0.4 EJENo.5 \

0O1-P1,02-P2 100%

03-P3, 04—P4, 05—
P5

06-P6, O7-P7, P8
08- P9

09 - P10, P11
010- 012 89.66%
011 .P13

012 - P14,
013 - P15, P16
014 - P17

015 - P18

66.7%

100%

93.75%

TOTAL \ 100% 66.7% 100% 89.66% 93.75% 90,28%
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EJECUCION 2021

EJE ESTRATEGICO No.1: Desarrollar estrategias en el ambito medioambiental, comunitario y del colaborador
de manera que se logre impactar positivamente en la de vida del usuario, su familiay cliente interno

OBJETIVO No. 1: Garantizar Propiciar la realizacion de actividades encaminadas a promover la
implementacion de hospitales verdes y saludables

1. Establecer

RECURSO MACRO
PROGRAMAS ‘ ASIGNADO INDICADOR ACTIVIDADES FORMULA | META | RESULTADO

(NUmero de

Informes
cumplimiento de programa Programa de | entregados/

d L ) gestién Total de 90% 91%
e gestion ambiental . .

ambiental informes a

entregar)

*100

Andlisis: Para la vigencia 2021 se formulé un programa de gestiébn ambiental
direccionado por un plan de accién proyectado en el tiempo para toda la vigencia 2021,
con las actividades mas importantes de caracter normativo, operativo, de seguimiento
y control y las necesidades del proceso de gestiébn ambiental institucional medido por
un indicador mensual, su comportamiento de cumplimiento fue del 90% y su
porcentaje de ejecucién fue por encima del 60% en (4) periodos, siendo el mes de
enero, mayo, junio y agosto los periodos de incumplimiento de la meta que por factores
internos y externos generaron coyunturas para su desarrollo, pero en la mayoria de
periodos su porcentaje de ejecucion supero la meta del 90% con un resultado del
100% ya que algunas actividades que por alguna coyuntura no se realizaron, se

programa de ejecutaron adecuadamente. Este programa arrojo un resultado de cumplimiento del
gestion 90% en toda la vigencia 2021 cumpliendo con la meta propuesta a inicios de la
ambiental $174.600.000 |vigencia. Con un impacto muy productivo para el proceso de gestién ambiental
enfocado en institucional, donde se resaltan algunas actividades ejecutadas de importancia:
hospitales * Contratacion del servicio de recoleccion, transporte, tratamiento y disposicion final
verdes de residuos peligrosos, no peligrosos y aprovechables.

* Contratacién del servicio de mantenimiento de tanques de almacenamiento de agua.
* Contratacion del servicio de fumigacion hospitalaria.

*Contratacion del servicio de la Caracterizacién de vertimientos liquidos_cvl_2021.
*Seguimiento y control de la gestion interna de residuos.

*Seguimiento a la facturacion de los residuos.

*Auditorias internas de manejo de residuos.

*Capacitacion y socializacion de la politica ambiental, Pgirasa y saneamiento basico.
Lo anterior genero un impacto positivo para la institucion, donde todo el trabajo se
plasmoé en la primera edicion de la revista de hospitales que curan al planeta, registro
ambiental del hospital departamental Mario correa Rengifo ESE en aras de convertirse
en hospital verde y saludable.

Soporte: En el archivo fisico y digital del proceso de gestién ambiental estan todos
los soportes:

* Carpetas de la contratacion y ordenes de servicio_2021.

*Carpeta de indicadores_2021.
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*Revista "Hospital que cura el planeta”.

Cumplimiento: Se logra el cumplimiento de la meta.

OBJETIVO No. 2: Desarrollar estrategias de interaccion con los grupos de interés para garantizar buenas
practicas bajo principios de ética y transparencia
RECURSO MACRO
PROGRAMAS ASIGNADO INDICADOR ACTIVIDADES FORMULA META RESULTADO
Disefio y
desarrollo  de
nuevas
actividades de
responsabilidad
Cumplimiento | social con | (Total de
de programa | datos que | actividades
de provienen de |realizadas/ total | 80% 100%
responsabilidad | diversas de actividades
social instituciones planeadas)*100
del Estado
2. Desarrollar Colombiano y

un programade $ - con poblacién
responsabilidad de la comuna

social 18.
Analisis: En la vigencia 2021 se plante6 un cronograma de 60 actividades para
desarrollar en los diferentes meses del afio, estas actividades estan alineadas con el
area de pediatria, para lograr un momento lidico que les permita distraerse y mejorar
la estancia en el hospital.

Se logro cumplir cada mes con las actividades planteadas permitiendo lograr un
100% de ejecucion.

Soporte: Se cuenta con programa de responsabilidad social, registros fotograficos y
encuesta de satisfaccién.

Cumplimiento: Se logra el cumplimiento de la meta.
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EJE ESTRATEGICO No. 2
Fortalecimiento de la gestidn financiera institucional (Modelo de gestién orientado desde politicas de
sostenibilidad financiera y uso adecuado de los recursos)

RECURSO MACRO
PROGRAMAS ASIGNADO INDICADOR ACTIVIDADES FORMULA META RESULTADO
- . Informe
Seguimiento Nivel mensual de ((ventas/costos)-
de rentabilidad de N 20% -14.98%
costos y gastos 1)*100

la contratacién 4
pormenorizado.

Anadlisis: En la vigencia 2019 fue nuestro mayor nivel de ventas, para la vigencia
2020 y como efecto directo de la pandemia las ventas se reducen en un 35%
afectando los niveles de rentabilidad. Para el afio 2021 y en comparaciéon con el
2020 las ventas se incrementan en un 15% pero sin llegar a los niveles éptimos
los que genera que bajo la operacién misional se este teniendo un resultado
negativo en la rentabilidad. Es de anotar que el costo y el gasto se mantienen a
pesar de la reduccion en las ventas

Soporte: Estado de resultados integral al cierre 2021

Cumplimiento: No se logra el cumplimiento de la meta.

3. Fortalecimiento INDICADOR ACM\'A/\IC[:)FZ%ES FORMULA META RESULTADO
del proceso de e—_enee==_. I
proyeccion o
Pl o amies | sooecer | obigsdones/
INgresos, q J Reconocimiento) | 20% 14%
realizando $27.000.000 presupuestal con | presupuestales 100
seguimiento a su R reconocimiento | mensualmente

comportamiento,

la oportunidad y

la veracidad de la
informacién

Analisis: el ingreso total reconocido aumenta un 2.5% coOn referencia a 2020 y
el gasto presenta un aumento de 7.5% lo anterior origina que aun no se cumpla la
meta del 20% a pesar de haber llegado a un 14%. Es de aclarar que el nivel de
ventas aun no se recupera a niveles de pre pandemia y en la vigencia 2021 los
gastos aumentan en 2000 millones debido a proyectos de inversién ejecutados.

Soporte: Ejecucion Presupuestal de Gastos e Ingresos

Cumplimiento: No se logra el cumplimiento de la meta.

MACRO
INDICADOR ACTIVIDADES FORMULA META RESULTADO

Nivel de (Radicacién Venta
radicaciéon de Valor radicado Servicios / Venta 96%
facturas de servicios) *100

Andlisis: La diferencia entre lo facturado y lo radicado que son unos $1,823
millones, estd en devoluciones. Especialmente NUEVA EPS Y ASMET SALUD.
Las cuales se subsanaran en el mes de enero del 2022.
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PROGRAMAS

RECURSO

Soporte: Los soportes de lo cumplido, son los soportes de Radicacién a cada
EAPB, y de lo que no se cumplié son los actas o correos de devolucién que cada
EAPB género.

Cumplimiento: Se logra el cumplimiento de la meta

MACRO

INDICADOR FORMULA

META RESULTADO

ASIGNADO

4. Realizar
seguimiento y
control al recaudo
gue satisfaga la
operacion y
genere la
posibilidad de
financiar
proyectos de
inversion.

$12.720.000.000

ACTIVIDADES

(Valor Glosado

Andlisis de la aceptado en el

Porcentaje de

losa definitiva glosa en periodo/Valor | 3% 2.57%
g conciliacion Facturado en el
periodo)*100

Analisis: el nivel de glosa aceptada presenta nivel de cumplimiento, si bien se
present6 un valor alto en glosa inicial, la misma pudo ser defendida por la entidad,
logrando que el nivel de glosas a favor del hospital fuera altamente benéfico
evitando perdidas por glosas, que perjudicaran los estados financieros.

Soporte: Informe de Glosas iniciales, definitivas y pendientes de conciliar
entregado por el Departamento de Glosas

INDICADOR

Cumplimiento: Se logra el cumplimiento de la meta.
MACRO
ACTIVIDADES
Analisis de las
ventas del mes

FORMULA META RESULTADO

(Recaudo Cartera
lo recaudado VAC / Radicado
’ del mes VAC) *100

Recaudo de

. 60%
cartera corriente

63 %

Andlisis: Gracias a la reestructuracion en el departamento de cartera y a la
conciliacién y depuracion con todas las eps que se llevo a cabo en el afio 2021 se
logran tener cifras mas caras que permitieron tener un recaudo mas fresco de
cartera. Aunado a lo anterior se realizaron cobros de cartera por todos los medios
posibles incluyendo cobros persuasivos y cobros coactivos

Soporte: Ejecucion de ingresos columna recaudo acumulado - reporte de cartera
corriente

Cumplimiento: Se logra el cumplimiento de la meta.

MACRO
ACTIVIDADES
Andlisis de la
cartera de la
vigencia
anterior y lo
recaudado de
la vigencia
anterior

INDICADOR ‘ FORMULA META RESULTADO

Recaudo de
cartera de
vigencia anterior

(Recaudo Cartera
VAN / Total Cartera
VAN) *100

25% 36%
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5. Determinar los
costos
operacionales
estableciendo
estrategias de
negociacion con
EAPB y margenes
de rentabilidad
esperados para
cada vigencia

RECURSO
ASIGNADO

$34.000.000

Andlisis: El nivel de recaudo no corriente, es decir, correspondiente a vigencias
anteriores tuvo excelente comportamiento, gracias a las tareas emprendidas
desde la alta gerencia para reorganizar el proceso de cartera, con ello se logré
cesiones de cartera y pagos efectivos de vigencias anteriores.

Soporte: Ejecucion Presupuestal de ingresos 2021, columna recaudo, rubro
vigencias anteriores y ejecucion de ingresos 2020, columna cuentas por cobrar
acumulado

Cumplimiento: Se logra el cumplimiento de la meta.

MACRO
ACTIVIDADES
consolidaciéon
de ejecuciones
presupuestales
mensualmente

INDICADOR

FORMULA

META RESULTADO

Pasivos pagados /
Total de pasivos a
diciembre 31

Saneamiento de

0,
Pasivo 90%

91.69%

Andlisis: la entidad procuro atender aquellos pasivos de vigencias anteriores
incluyendo un proceso conciliatorio con Quinberlab con el fin de evitar un dafio
econdmico a la entidad en donde se logré un acuerdo de pago flexible el cual se
pudo pagar de acuerdo con el flujo de caja del Hospital. Es de anotar que este
pago se lleva en el rubro de sentencia y conciliaciones, pero hace referencia a
pagos que permiten el saneamiento de la entidad.

Soporte: ejecucion presupuestal de gastos - rubros de cuenta por pagar y déficit
fiscal y rubro de sentencias y conciliaciones (de aquellos procesos conciliados y
que hagan referencia a deudas no pagadas de vigencias anteriores)

Cumplimiento: Se logra el cumplimiento de la meta.

MACRO

INDICADOR 5 cT1viDADES

FORMULA | META RESULTADO

consolidacion (Ingresos

totales PyG

Margen de .del e_stado / Costos y

2 financiero del 12% 11.27%
Utilidad gastos
margen de |
utilidad totales)
*100

Anélisis: En la vigencia 2019 fue nuestro mayor nivel de ventas, para la vigencia
2020 y como efecto directo de la pandemia las ventas se reducen en un 35%
afectando los niveles de rentabilidad. Para el afio 2021 y en comparacién con el
2020 las ventas se incrementan en un 15%. En la operacion total de la entidad y
con el precedente de la caida en ventas y teniendo en cuenta todo el costo y el
gasto de la entidad no se alcanza a cumplir la meta quedando lo con un desface
del 0.73%, que se espera cubrir en la vigencia 2022.

Soporte: Estado de resultados integral al cierre 2021
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Cumplimiento: No se logra el cumplimiento de la meta

MACRO

INDICADOR ACTIVIDADES FORMULA | META RESULTADO

(Cantidad
Nivel de de
implementacién Listado actividades
de costeo de priorizado de | costeadas | 80% 91%
actividades actividades [total de

priorizadas actividades
priorizadas)

Analisis: se priorizaron 1038 actividades del portafolio de servicios de la entidad
las cuales fueron costeadas de forma individual

Soporte: informe de costeos del area de costos, software sinergia
Cumplimiento: se logra el cumplimiento de la meta

EJE ESTRATEGICO No. 3:
Generar valor para nuestros clientes

RECURSO MACRO
PROGRAMAS ASIGNADO INDICADOR ACTIVIDADES FORMULA META | RESULTADO
Se cuenta con
programa de
Cumplimiento Establecer el responsabilidad
del plan de plan de social, registros 80% 100%
6. Ejecutar el adecuaciones adecuacion fotografitos y
programa de encuesta de
mantenimiento satisfaccion
incluyendo los Andlisis: se programaron 7 actividades de readecuacion para realizar en la vigencia
ajustes en la 2021, se realizaron un total de 7 (vacunacién, bodega, medicina interna, techo
infraestructura subestacion, quiréfanos 1y 2, morgue y cerramiento perimetral) para un cumplimiento
y de del 100%.
renovacion de | $3.862.000.000
tecnologia Soporte: listado actividades de adecuacion y evidencias fotograficas.

dura que den
respuesta a

los Cumplimiento: Se logra el cumplimiento de la meta.
requerimientos MACRO
del sistema INDICADOR -1 VIDADES FORMULA META | RESULTADO

obligatorio.

Cumplimiento a | Cronograma de | (Total de actividades
Mantenimiento | Mantenimiento | realizadas /Total de
L 90% 93%
Programado de | programado de actividades
infraestructura | infraestructura programadas) *100
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Andlisis: Durante la vigencia 2021 se programaron 836 actividades que requerian
mantenimiento preventivo, se logré un cumplimiento del 93% (778/836), este proceso
se realiza con personal vinculado con la institucién.

Soporte: cronograma de actividades y reportes de mantenimiento preventivo.
Cumplimiento: Se logra el cumplimiento de la meta.

MACRO
ACTIVIDADES FORMULA META | RESULTADO

INDICADOR

Cumplimiento Cronograma de (No_. D_e
de mantenimiento mantenimientos
mantenimiento . realizados/No. De 90% 99%
. preventivo de L
preventivo de eaUIDOS mantenimientos
equipos quip programados) *100

Andlisis: se programaron 695 mantenimientos preventivos de equipos para realizar
en la vigencia 2021, se realizaron un total de 691 equipos para un cumplimiento del
99%, esto permite evidenciar se cuenta con el personal idéneo para la realizacion de
los mantenimientos en los tiempos establecidos.

Soporte: cronograma de mantenimiento con consolidado mes a mes con su respectivo
namero de reporte.

Cumplimiento: Se logra el cumplimiento de la meta.

MACRO
INDICADOR ACTIVIDADES FORMULA META | RESULTADO

(Sumatoria total de
dias entre las

Cumplimiento Cronoarama de solicitudes y
de mantegnimiento atenciones de
mantenimiento . mantenimiento a 90% 100%
. correctivo de .
correctivo de equipos

equipos equIpos médicos/Nimero
solicitudes del

periodo)

Andlisis: durante la vigencia 2021 se recepcionaron 207 solicitudes de mantenimiento
correctivo de los cuales se atendieron y solucionaron efectivamente el 100% (207/207),
esto permite evidenciar la importancia de contar con un personal permanente y
acompafiado de un stock minimo de repuestos.

Soporte: Consolidado mes a mes de las solicitudes y con su respectivo nimero de
reporte de ejecucion.

Cumplimiento: Se logra el cumplimiento de la meta.
MACRO

INDICADOR ACTIVIDADES FORMULA META | RESULTADO
Cumplimiento a | Cronograma de | (No. De actividades
plan d(? mt_etrolo_gla y reallza_dgs/No. De 100% 100%
metrologia y calibracion de actividades
calibracion equipos programadas) *100
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PROGRAMA

RECURSO

Andlisis: durante la vigencia 2021 se programaron 829 equipos que requieren
calibracién, la ejecucion de estos se realizé en el Ultimo trimestre del afio con una
ejecucién del 100% (829/829), este proceso de realiza con una empresa que cuente
con los certificados requeridos para la calibracion de los equipos.

Soporte: Certificados de calibracion.

Cumplimiento: Se logra el cumplimiento de la meta.

MACRO FORMULA

INDICADOR

META | RESULTADO

ASIGNADO

ACTIVIDADES

7. Analizar y
presentar
proyectos de
portafolio de
servicios
dando
solucién a
necesidades
de demanda
insatisfecha,
expectativas

potenciales de

clientes
(Pacientes y

aseguradoras)

y fidelizacion
del clientes
actuales

PROGRAMA

$12.000.000

RECURSO
ASIGNADO

actividades

Cumplimiento Ejecutar el plan
de Plan de J P realizadas/actividades | 95% 97%
de mercadeo
Mercadeo planeadas
Analisis: El plan del mercadeo del 2021 consta de 6 actividades, algunas se realizan

todos los meses y otras una o dos veces en el afio, asi como el comité de seguimiento
que se realiza cada 8 dias. El cumplimiento fue del 100% en las actividades, aunque
en algunas no se obtuvo el resultado esperado.

Soporte: Los soportes del plan de mercadeo son los contratos firmados, las actas o
listados de asistencia de los comités semanales, el cuadro en Excel del seguimiento a
ejecucion de los contratos.

Cumplimiento: Se logra el cumplimiento de la meta.

MACRO
ACTIVIDADES
Minimizar las

FORMULA

INDICADOR

META | RESULTADO

Gestion de barreras de barreras gestionadas
Barreras de / barreras 80% 88.9%
acceso . e
Acceso . i identificadas
identificadas

Andlisis: En el 2021 se identificaron se identificaron 9 barreras entre las que hay
administrativas y asistenciales. Algunas de las barreras como la 4 y 8 estan cerradas
como actividad, pero no como barreras, pero después de hacer seguimiento a las
PQRS durante todo el 2021, los servicios no mejoraron como para considerar cerrar
cierre de barrera. Para estos servicios se deben montar planes de accion para el 2022.

Soporte: Estas 9 barreras estan consignadas en una lista donde se les hizo
seguimiento durante el afio.

Cumplimiento: Se logra el cumplimiento de la meta.

MACRO

ACTIVIDADES ROl

INDICADOR META | RESULTADO
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8. Identificar
riesgos que
suponen las
barreras de
acceso al
servicio de
salud
gestionando
acciones que
mitiguen y
respondan ala
solucién a
dichas
barreras frente
al nivel de
competencia
que presenta
el Hospital.

PROGRAMA

RECURSO
ASIGNADO

(NUmero total de
clientes
Nivel de *Encuesta de InstltUC|0n§1Ies que se
satisfaccion de | satisfaccion de .con3|deran
. . satisfechos con la 90% 90%
cliente cliente p
R R IPS/ nimero total de
institucional institucional .
clientes
institucionales
encuestados) *100
Andlisis: El HOSPITAL DEPARTAMENTAL MARIO CORREA RENGIFO, realizo la

encuesta de satisfaccion institucional a las EAPB con las cuales teniamos relacién
contractual en el 2021. Son 10 preguntas las cuales nos arrojaron un 91% de
satisfaccion por parte de las EAPB. Sin embargo, en algunos puntos nos hicieron las
siguientes observaciones:

. Dificultad para comunicarse con el Call Center, para solicitar citas. Se demoran
mucho en contestar y la llamada se cae.

. Mejorar la oportunidad en el ambito hospitalario, para asi evitar estancias
prolongadas, especialmente por los servicios de Ortopedia y Urologia.

. Validar la parametrizacion de los contratos, para asi evitar las glosas
administrativas.

. Dos EAPB manifiestan que es importante que el hospital cuente con un grupo

de auditoria concurrente para agilizar tramites hospitalarios y evitar glosas.

Soporte: Encuestas realizadas a las EAPB

Cumplimiento: Se logra el cumplimiento de la meta.

9. Mejorar la
experiencia
del usuario
mediante el
fortalecimiento
dela
aplicacion de
las politicas de
humanizacioén,

$914.000.000

MACRO
INDICADOR ACTIVIDADES FORMULA META| RESULTADO
. (Actividades
Cumplimiento Programa de realizadas /
programa de grama o o 80% 100%
Humanizacion Actividades

Humanizacion programadas) *100

Andlisis: El hospital cuenta con un programa de humanizacion GERE-PRO-001-25
que cuenta con un cronograma de trabajo el cual se actualiza cada afio, planteando
actividades para ejecutar en los diferentes meses de la vigencia, ademas se busca
alinear las actividades realizadas junto con los estandares del plan de acreditacion
para que su ejecucion sea en conjunto.

El personal participo en diferentes temas relacionados con humanizacion, de igual
modo, se enfatiz6 en los puntos débiles que se identificaron a través de las diferentes
formas de medir adherencia, como fueron el saludo, la informacién al usuario, la
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seguridad al
paciente,
gestion del
riesgoy
gestién de la
tecnologia,
alineadas al
modelo de
prestacion de
salud
enfocado en
identificar las
expectativas
del usuario
durante los
procesos de
atencion

comunicacién asertiva, y algunos aspectos de la privacidad. Para llegar a dichas
conclusiones se utilizé las rondas de humanizacidn, los pacientes trazadores, la
identificacién de vulneraciéon de derechos por servicios y los comportamientos
observables, siendo este Ultimo algo nuevo en esta vigencia.

Soporte: Cronograma de trabajo, programa de humanizacién, fotos, actas, informes,
listados de asistencia y panfletos.

Cumplimiento: Se logra el cumplimiento de la meta.
MACRO

INDICADOR ACTIVIDADES FORMULA META | RESULTADO
(Actividades
qun de; Plgn dg rea!lgadas / 90% 95%
Comunicaciones | Comunicaciones Actividades

programadas) *100

Analisis: Para la vigencia 2021, se plante6 un plan de comunicaciones para ser
desarrollado mes a mes, este plan de comunicaciones este compuesto por las
diferentes necesidades de los jefes de proceso que al inicio del afio diligencias el
formato COMU-F-023-02 el cual busca recolectar esas necesidades de comunicacién
de los diferentes procesos.

La ejecucién del plan era una integracion de la colaboracién de los servicios y del lider
de comunicaciones para poder cumplir con el cronograma de trabajo planteado.

Soporte: Piezas visuales, cronograma de trabajo y participacion en medios

Cumplimiento: Se logra el cumplimiento de la meta.

MACRO
INDICADOR ACTIVIDADES FORMULA META | RESULTADO
(Numero de quejas
Seguimiento en las cuales se
Gestion de (antes durante y adoptan los
Quejas y después) de los | correctivos requeridos
reclamos antes PQRS que antes de 15 dias 90% 100%
de 15 dias ingresan a la /total de quejas
institucion recibidas en el
periodo) x 100

Anélisis: En el afio 2021 se recibieron 97 quejas y reclamos por diferentes canales de
comunicacion los cuales se le dieron respuesta antes de 15 dias, superando la meta
en 10 puntos porcentuales. Esto se logré a la implementacién de diversas estrategias
para evitar que la que no se conteste en el tiempo establecido por la norma.

Soporte: Los formatos de las quejas y reclamos y sus respectivas respuestas.

Cumplimiento: Se logra el cumplimiento de la meta.

INDICADOR ‘ bR

ACTIVIDADES ROl

META | RESULTADO
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su bienestar y la vida™

(NUmero de usuarios
que respondieron
“muy buena”’ o
“buena” ala
pregunta: ¢co6mo

Proporcién de
Satisfaccion

Encuesta de
satisfaccion en

calificaria su
experiencia global

Global de los L 80% 95%
usuarios en la los servicios de respecto a los
IPS la institucién servicios de salud

que ha recibido a
través de su IPS?" /
Ndmero de usuarios
que respondieron la

pregunta )*100

Andlisis: En el afio 2021 4377 usuarios respondieron a la pregunta como calificaria a
su experiencia global respecto a los servicios de salud que ha recibido a través del
Hospital Departamental Mario Correa Rengifo E.S.E, de los cuales 4164 usuarios
respondieron muy buena o buena.

Soporte: Registro de Satisfaccion del Usuario en la Plataforma Panacea

INDICADOR

Proporcion de
usuarios que
recomendaron
los servicios de
laIPS aun
amigo o familiar

MACRO
ACTIVIDADES

Encuesta de
satisfaccion en
los servicios de

la institucion

Cumplimiento: Se logra el cumplimiento de la meta.

FORMULA

(NUumero de usuarios
que respondieron
"definitivamente si* o
"Probablemente si" a
la pregunta:
¢Recomendaria a sus
familiares y amigos
esta IPS?" / Numero
de usuarios que
respondieron la
pregunta )*100

META | RESULTADO

90% 97%

Andlisis: En el afio 2021, a 4377 personas se le pregunté si Recomendaria a sus
familiares y amigos el Hospital Departamental Mario Correa Rengifo E.S.E., de los
cuales 4251 usuarios respondieron definitivamente si o probablemente si, cumpliendo
la meta 97%

Soporte: Plataforma Panacea

Cumplimiento: Se logra el cumplimiento de la meta.

MACRO

NDISADOR  ACTIVIDADES

FORMULA

META | RESULTADO
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Cumplimiento g (AC'IIi_Vidjldei
programa ae realizadas o .
programa de Riesgos Actividades 80% 100%

Riesgos programadas) *100

Andlisis: Durante la vigencia 2021, el hospital departamental Mario correa Rengifo
E.S.E, elaboré un cronograma de trabajo para realizar la identificacion de los riesgos
asociados a cada proceso, basandose en la GUIA PARA IDENTIFICACION DE
RIESGOS EN ENTIDADES PUBLICAS, emitida por el Departamento Administrativo
de Funcion Publica (DAFP), evidenciando que el hospital cumple con el cronograma
de trabajo y se identifican un total de 77 riesgos a nivel institucional.

También se hace necesario mencionar que durante esta vigencia y en el proceso de
identificacién de riesgos, Matriz de gestién de riesgos y metodologia de trabajo, para
evidenciar la posible materializacion de los mismos y de esta forma establecer plan de
accion para generar cambios a los controles que no sean efectivos, de los cuales se
cuenta con un % minimo de materializacion

Soporte: CRONOGRAMA DE PROGRAMA DE RIESGOS

Cumplimiento: Se logra el cumplimiento de la meta.

MACRO
INDICADOR ACTIVIDADES FORMULA META | RESULTADO
Cumplimiento d (Actividades
rograma de Progrg,ma € realizadas /
P > gestion de L 80% 100%
gestién de tecnologia Actividades
tecnologia 9 programadas) *100

Andlisis: Se cuenta con un programa de tecnologia en el cual se integra los procesos
de gestion de tecnologia y mantenimiento, farmacia, apoyo logistico y sistemas de
informacion, este programa cuenta con un cronograma de actividades que se actualiza
cada afio, es por esto que en la vigencia 2021 se establecieron 25 actividades que
fueron distribuidas para realizar entre los meses de abril a diciembre, logrando cumplir
con la totalidad de actividades y asi obtener un cumplimiento del 100%

Soporte: Programa de tecnologia, con el cronograma de actividades y sus
respectivos soportes (actas de reunién, indicadores e informe de capacitacion)

Cumplimiento: Se logra el cumplimiento de la meta.

MACRO
INDICADOR ‘ACTIVIDADES FORMULA META | RESULTADO
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Cumplimiento (Actividades
Programa de .
programa de S realizadas /
S experiencia al L 80% 100%
experiencia al Actividades

usuario

usuario programadas) *100

Andlisis: En la vigencia 2021 se implementé el programa de experiencia al usuario
GERE-PRO-001-24 a treves de un cronograma de actividades para ejecutar en los
diferentes meses de la vigencia, permitiendo una mirada mas profunda hacia el
usuario, también permitié identificar los puntos criticos de inadecuada atencion, todo
esto convirtiéndose en insumo para progresar en la implementacion de una cultura de

experiencia del usuario.

Soporte: Cronograma de trabajo, programa de experiencia al usuario, informes,
videos, fotos y actas.

Cumplimiento: Se logra el cumplimiento de la meta.

EJE ESTRATEGICO No. 4

Prestar servicios diferenciales con alto compromiso con la calidad y con enfoque productivo

PROGRAMAS

ASIGNADO

RECURSO

MACRO

INDICADOR ACTIVIDADES

FORMULA META | RESULTADO

auditoria de
calidad como
parte del proceso
de mejoramiento,
incorporando la
identificacion de
oportunidades de
mejoray su
gestion, através
de la metodologia
PAMEC Yy de los
niveles de calidad
propuestos por el
sistema de
Acreditacion.

10. Fortalecery Mejoramiento . L
. . Realizar ejercicio resultado de
articular los continuo de Autoevaluacion evaluacion de
procesos de calidad aplicable ara definir acreditacion 1 1.07
monitoreo y a entidades para defir . . .
calificacion. vigencia anterior

$80.000.000

acreditadas

Andlisis: El resultado del ejercicio de autoevaluacién cuantitativa de los estandares
de acreditacion realizado en el afio 2021 fue 2,14 y al compararlo con el resultado
del afio anterior que fue de 1,99, nos da un resultado de 1,07 dando cumplimiento a
la meta institucional. Es importante resaltar los avances en la formalizacion de los
programas transversales que apoyan los ejes de riesgos, humanizacién, seguridad,
tecnologia y mejoramiento. Para el logro de este resultado se con todo con la
participacion de los equipos de autoevaluacién de Direccionamiento, Gerencia,
Ambiente Fisico, Gestién de tecnologia, Talento humano, Gerencia de informacion,
Asistencial y Mejoramiento.

Soporte: consolidado de autoevaluacion 2021

Cumplimiento: Se logra el cumplimiento de la meta.

MACRO

INDICADOR A cTivIDADES

FORMULA META | RESULTADO
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PROGRAMAS

11. Fortalecimiento

de los resultados de

la gestién clinica de
cara al paciente

RECURSO
ASIGNADO

$3.572.295.000

Cantidad de
Cumplimiento del | Ejecutar la Ruta acciones
pamec Critica del cerradas/de 90% 90.3%
institucional PAMEC acciones
planteadas

Andlisis: Se logra un cumplimiento del 90,3% con 1250 acciones cerradas sobre
1384 planeadas, donde el 82% de los procesos cumplié o sobre paso la meta del
90%. Entre los aspectos mas importantes del ciclo de mejora encontramos el
fortalecimiento de los tres niveles de calidad, pues se logré definir plan de accion
para cada equipo primario de mejoramiento por proceso institucional, en el ciclo 2020
los planes se manejaron solo por equipo de autoevaluacion. En cuanto al
cumplimiento de la metodologia de la ruta critica del PAMEC, el hospital establecié
un cronograma y la metodologia de trabajo para dar cumplimiento en el ciclo 2021.

Soporte: Cuadro de seguimiento mensual al PAMEC

Cumplimiento: Se logra el cumplimiento de la meta.

MACRO

INDICADOR A cTivIDADES

FORMULA META | RESULTADO

(Sumatoria total
del tiempo de
espera entre el

ingreso del
Oportunidad de Ejecutar la Ruta paC|e|_1Ee yla
L o atencion del 30 .
atencion en Critica del mismo Triage 2 / | Minutos 23 minutos
urgencias triage 2 PAMEC 9

Numero total de
consultas en el
servicio de
urgencias Triage
2)

Analisis: Durante la vigencia de 2021, se realizaron 5,908 consultas de triage 2 con
una oportunidad de atencién de 23 minutos. En los meses de Enero y Mayo se obtuvo
un promedio de 19 minutos en el tiempo de atencién, siendo este el menor tiempo
registrado durante el afio, por otra parte en Octubre a pesar de que estuvo dentro de
la meta establecida fue el mes con mayor tiempo de atencion para triage 2 que fueron
27 minutos.

El logro de este indicador se debe a que se implementaron estrategias como
induccion al personal que ingresaba al &rea, ademas de reinduccién para quienes ya
hacian parte de este proceso, por otra parte se realizé seguimiento de manera
permanente y en tiempo real al modulo de lista de espera triage en PANACEA para
identificar pacientes que ya hubieran superado el tiempo estipulado o en su defecto
ya estuvieran a punto de superarlo logrando asi intervenirlos y poder asegurar que
se diera cumplimiento a la meta.

Soporte: Matriz de indicadores mensuales, base de datos obtenido del software
PANACEA
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Cumplimiento: Se logra el cumplimiento de la meta.

MACRO

ACTIVIDADES META

RESULTADO

INDICADOR

FORMULA

(Total de
actividades
realizadas por el
médico en el

Cumplimiento de
cronograma de
actividades por

Cumplimiento de
la atencién de

pacientes del

90% 99.5%

Medlcc_)lde programa de periodo / Total de
atencion atencion actividades
domiciliaria domiciliaria programadas)*100

Andlisis: Durante la vigencia 2021, de las 681 consultas programadas para la
valoracion de los pacientes que hacen parte del programa de atencién domiciliaria,
se dio cumplimiento al 99,5%, lo que corresponde a 678 consultas realizadas. Se
debe mencionar que este cumplimiento se debié a que la programacién se realiza de
manera anticipada y por zonas para evitar asi que el desplazamiento por la ciudad y
la congestion vehicular afecte el buen desarrollo de la ruta, por otra parte, los casos
en los cuales no se logré dar el cumplimiento se debi6 a que el paciente egresaba
del programa, fallecia o cambiaba de prestador del servicio de atencién domiciliaria.
Como estrategia para evitar la cancelacion de las visitas por ausencia del paciente
en el hogar se mejoraron los canales de comunicacion para que se notificara de
manera oportuna cuando el paciente debia salir del hogar.

Soporte: Base de datos del software PANACEA, ruta de programacion de visitas
médicas, formatos de visita realizada con firma del familiar

Cumplimiento: Se logra el cumplimiento de la meta.

MACRO

INDICADOR ACTIVIDADES

FORMULA

META | RESULTADO

Cumplimiento del
Indicador de
oportunidad en la
prestacion de

servicios de (Sumatoria total

Oportunidad en
asignacion de cita
en consulta de

conformidad a la
circular 2193y
256 expedida por
la Secretaria
Departamental de

de los dias de
espera entre la
solicitud y la fecha
por el cual el
usuario solicito se

TN Salud y . ;
medicina interna le asignara la cita
Supersalud, -
; / NUmero total de
mediante la
S consultas en el
aplicacion de

procedimientos
gue conlleven al

mejoramiento

continuo en la
oportunidad de la

periodo)

15 dias

7 dias
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prestacion del
servicio

Andlisis: Durante el 2021 la oportunidad en asignacién para cita para medicina
interna esta en 7 dias, lo cual esta dentro de la meta para asignacion de cita en
menos de 15 dias, esto se debe a que en la especialidad de medicina interna se
cuenta con un staff de internistas amplio que permite dar una respuesta oportuna a
la necesidad de los pacientes, incluso al realizar comparativo con el indicador de
oportunidad deseada en la asignacion de cita durante el 2020 fue de en 9 dias,
evidenciando que se mejoré este registro y las expectativas de los pacientes para
tener una valoracion oportuna y por ende impactar favorablemente en el pronéstico
de cada paciente atendido. Se debe recordar que durante el 2021 en los meses de
abril y mayo a consecuencia del pico epidemioldgico y por las alteraciones en orden
publico por el paro nacional no se pudo realizar consulta ambulatoria de manera
normal.

Soporte: Matriz de indicadores, base de datos de software institucional, agenda de
especialistas en medicina interna

Cumplimiento: Se logra el cumplimiento de la meta.
FORMULA META FORMULA

Cumplimiento del
Indicador de
oportunidad en la
prestacién de
servicios de
conformidad a la
circular 2193y
256 expedida por

META | RESULTADO |

(Sumatoria total
de los dias de

Oportunidad en
asignacion de cita

Saludy . o 5 dias 2 dias
en consulta de usuario solicito se
- Supersalud, : ;
Pediatria ; le asignara la cita
mediante la ,
N / Namero total de
aplicacion de

la Secretaria
Departamental de

espera entre la
solicitud y la fecha
por el cual el

consultas en el

procedimientos periodo)

que conlleven al
mejoramiento
continuo en la
oportunidad de la
prestacion del
servicio

Anélisis: Durante el 2021 se logr6é un cumplimiento a la oportunidad en la asignacién
de cita para pediatria siendo tanto la meta como el resultado de la vigencia menor de
5 dias, esto se debe a que, en el servicio de consulta externa, la especialidad de
pediatria cuenta con un staff de profesionales que permite tener una disponibilidad
para la demanda de los pacientes

Soporte: Se cuenta con matriz de indicadores, base de datos de tiempos de atencion
del software institucional y agendas de consulta especializada
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Cumplimiento: Se logra el cumplimiento de la meta.
MACRO

INDICADOR

ACTIVIDADES

FORMULA

META

RESULTADO

Oportunidad en
asignacion de cita
en consulta de

Cumplimiento del
Indicador de
oportunidad en la
prestacién de

(Sumatoria total

o de los dias
servicios de ;
. calendario
conformidad a la .
transcurridos

circular 2193y
256 expedida por
la Secretaria
Departamental de

entre la fecha en

la cual el paciente
solicita cita por

cualquier medio, y

8 dias

5 dias

Ginecologia Saludy
la fecha para la
Supersalud, )
; cual es asignada /
mediante la i
N Numero total de
aplicacion de

consultas en el

procedimientos periodo)

que conlleven al
mejoramiento
continuo

Andlisis: Durante el 2021 la oportunidad de cita para ginecologia esta en 5 dias, lo
cual esta dentro de la meta que es menos de 8 dias, esto se debe a que en la
especialidad de ginecologia se cuenta con un staff de especialistas amplio que
permite dar una respuesta oportuna a la necesidad de las pacientes, adicional a eso
se cuenta con el apoyo de los docentes de los convenios docencia servicio que
prestan el servicio de consulta externa y por ende nos permite aumentar la oferta y
disponibilidad de agenda.

Soporte: Matriz de indicadores, base de datos de software institucional, agenda de
especialistas en ginecologia

Cumplimiento: Se logra el cumplimiento de la meta.

MACRO
ACTIVIDADES
Cumplimiento del
Indicador de
oportunidad en la
prestacion de
servicios de

INDICADOR FORMULA META | RESULTADO

(Sumatoria total
de los dias de
espera entre la

Oportunidad en
asignacion de cita
en consulta de
Cirugia General

conformidad a la
circular 2193 y
256 expedida por
la Secretaria
Departamental de

solicitud y la fecha
por el cual el
usuario solicito se
le asignara la cita
/ NUmero total de

Salud y consultas en el
Supersalud, periodo)
mediante la

aplicacion de

20 dias

5 dias
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procedimientos
gue conlleven al
mejoramiento
continuo

Andlisis: Durante el 2021 la oportunidad asignacion de cita para cirugia general esta
en 5 dias, lo cual esta dentro de la meta que es menos de 20 dias, esto se debe a
que en cirugia general se cuenta con un grupo amplio de especialistas que permite
tener una disponibilidad para la demanda de los pacientes. A pesar de que durante
abril y mayo se tuvo dificultades por tea de orden publico se dio continuidad a la
reapertura que permitié incrementar la disponibilidad de atencién, especialmente en
cirugia general que es una de las especialidades mas fortalecidas de la institucion y
que se encuentra alienada a la misién institucional.

Soporte: Matriz de indicadores, base de datos de software institucional, agenda de
especialistas

Cumplimiento: Se logra el cumplimiento de la meta.

MACRO
ACTIVIDADES FORMULA META | RESULTADO

Cumplimiento del
Indicador de
oportunidad en la
prestacion de
servicios de
conformidad a la
circular 2193 y
256 expedida por
la Secretaria
Departamental de

INDICADOR

(Sumatoria total
de los dias de
espera entre la
solicitud y la fecha
por el cual el

Oportunidad en
asignacion de cita

Salud y . - 3 dias 0 dias
en consulta de usuario solicito se
. Supersalud, . ;
Odontologia ; le asignara la cita
mediante la ,
S / NUmero total de
aplicacion de

consultas en el

procedimientos periodo)

gue conlleven al
mejoramiento
continuo en la
oportunidad de la
prestacion del
servicio

Analisis: Durante el 2021 la oportunidad deseada en asignacion deseada de cita
para odontologia esta en 0 dias, la cual esta dentro de la meta que es menos de 3
dias, odontologia es un servicio que a pesar de que tenemos el equipo para prestar
esta atencion, hay limitantes puesto que este servicio en su gran mayoria esta
capitado para el primer nivel, sin embargo, se ha dado continuidad al mercadeo de
dicho servicio.
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Soporte: Matriz de indicadores, base de datos de software institucional, agenda de

odontologia
Cumplimiento: Se logra el cumplimiento de la meta.
MACRO
INDICADOR ACTIVIDADES FORMULA META | RESULTADO
(Sumatoria total
Tiempo de Dar cumplimiento del tiempo de
. espera entre la
espera para la a los tiempos
L - hora programada 30 ,
atencion en para la atencion . 21 minutos
; ylahoradela |minutos
consulta del paciente de L ,
atencion / Ndmero
programada manera oportuna X
total de usuarios
atendidos)

Andlisis: Durante el 2021 se logré un cumplimiento al tiempo de espera para la
atencién de pacientes de consulta programada con 21 minutos, esto se debe a que
desde el &rea de ambulatorio se han establecido estrategias como la divulgacion de
la agenda del dia siguiente para que el personal de atencion al usuario y facturacion
conozcan cuales son las citas programadas y de manera oportuna se atiendan los
pacientes y no genere retrasos al momento de facturar o legalizar el paciente para
ser atendido, se han definido protocolos de desinfeccion que no interfieran con el
buen desarrollo de la consulta pero tampoco se incumplan las medidas de
bioseguridad.

Soporte: Se cuenta con matriz de indicadores, base de datos de tiempos de atencion
del software institucional y agendas de consulta especializada

Cumplimiento: Se logra el cumplimiento de la meta.

MACRO

INDICADOR ACTIVIDADES FORMULA META | RESULTADO
Cumplimiento al (T.oFaI de
Programa de actividades

Programa de
Seguridad del
paciente

realizadas/ total 90% 93%
de actividades

planeadas)*100

seguridad del
paciente
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Andlisis: Teniendo en cuenta el indicador del programa de seguridad del paciente
del periodo 2021 se observ6 un comportamiento con tendencia creciente acumulado
con cumplimiento del 93% logrando la meta del 90% definido, debido a que se logré
el cumplimiento de 251 actividades de 271 propuestas en la elaboracion del
cronograma de actividades definidas al inicio del afio, las cuales se encuentran
definidas y que son relevantes de estricto cumplimiento tales como: realizacion de
las rondas de seguridad, comité de seguridad del paciente, alineacién con los
programas de cove, farmacovigilancia, tecnovigilancia, hemo vigilancia y reactivo
vigilancia, revision y andlisis de casos, revisién de los carros de paro, revisién de los
kit de emergencia obstétrica y partos, mediciones de adherencias de las buenas
préacticas de prevencion de infecciones asociadas a la atencién en salud promoviendo
lavado de manos, uso de la bioseguridad, aislamiento de paciente, seguimiento a los
planes de accion derivado de los eventos adversos, jornada de seguridad del
paciente y humanizacién. Se logro una cobertura del 84% en las capacitaciones del
programa de seguridad del paciente, se evidencia ademas un mejoramiento en la
adherencia de las buenas practicas de identificacion de adherencia un 77%,
prevencion de caidas 92%, prevencién de ulceras por presion 77%, lavado de manos
70%, aislamiento 84%, cumplimiento del comité de seguridad del paciente 100%.

Soporte: cronograma de actividades, cronograma de rondas, informes de auditoria,
planes de mejora, informes de carro de paro, fichas de andlisis de eventos adversos,
actas de comités de seguridad del paciente, listado de asistencia de capacitaciones,
actas de revisién de casos, informes de rondas de seguridad del paciente.

Cumplimiento: Se logra el cumplimiento de la meta.

MACRO
ACTIVIDADES

FORMULA META | RESULTADO

INDICADOR

(Total de eventos

Gestion de adversos
eventos adversos Gestion de : 0 0
(segun Circular | eventos adversos gestionados / 100% 100%
Unica) Eventos adversos

detectados)*100
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Andlisis: Teniendo en cuenta el indicador de gestion de eventos adversos del
periodo 2021 se observé un comportamiento con tendencia al cumplimiento del 100%
cada mes con respecto a los eventos reportados/eventos adversos gestionados, que
han sido reportado por las diferentes areas asistenciales, pero también han sido
captados en las rondas de seguridad del paciente y del COVE. Una vez ha sido
recibidos desde el programa se ha realizado la revision y analisis de los casos en el
comité de seguridad, ademas citacion de revision de casos con el personal
asistencial involucrado posteriormente se han generado planes de accién con sus
respectivas oportunidades de mejora con un seguimiento de manera mensual para
el logro y cierre de las acciones propuestas con un logro del 91%. Es importante
resaltar que se ha promovido por parte del programa una cultura de reporte no
punitiva con el fin de generar conciencia de informar las posibles fallas que se
presenten dentro del servicio para analizar y generar intervenciones que ayuden a
mejorar la prestacion del servicio del paciente, asi mismo se establecio
capacitaciones al personal sobre la metodologia de reporte en el sistema de
informacion PANACEA para que sean informadas dichas fallas o eventos
presentados durante la atencion, teniendo en cuenta estas estrategias se ha
evidencia una mejor cultura a pesar que en comparaciéon con el periodo 2020
disminuyo el reporte por la contingencia sanitaria mundial. Para el este periodo 2021
tenemos un total de eventos de 165 entre lo reportado y lo captado de 258 eventos
reportados en el 2020 con una diferencia del 36%.

Los 3 eventos adversos con mayor frecuencia presentados para el periodo 2021 fue:
flebitis total de 76 que corresponde a un 49%, IAAS 31 que corresponde a un 20% y
las ulceras por presion que corresponde a 14,2% para ellos se generaron
capacitaciones, revisiones de casos, rondas de seguridad y cove con el fin de educar
sobre las medidas preventivas y corregir las acciones que ponen en riesgo la
generacion de un evento adverso.

Soporte: fichas de analisis de eventos adversos, actas de comités de seguridad del
paciente, listado de asistencia de capacitaciones, actas de revision de casos,
informes de rondas de seguridad del paciente.

Cumplimiento: Se logra el cumplimiento de la meta.

MACRO
INDICADOR ACTIVIDADES FORMULA META | RESULTADO
Programa de (Total de
Cumplimiento al | tecnovigilancia, actividades
Programa de farmacovigilancia, | realizadas/ total 90% 99%
Tecnovigilancia reactivo y de actividades

hemovigilancia planeadas)*100

Andlisis: En el HDMCR se tiene un programa de farmacovigilancia el cual cuenta
con un cronograma de actividades que se actualiza cada afio, es por esto que en la
vigencia 2021 se establecieron 109 actividades que fueron distribuidas para realizar
mes a mes, logrando cumplir con 108 actividades para un porcentaje del 99%

Soporte: Programa de tecnovigilancia, con el cronograma de actividades y sus
respectivos soportes (formato de revision de alertas, actas de comité, reporte de
trimestral de eventos).

Cumplimiento: Se logra el cumplimiento de la meta.
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MACRO
INDICADOR ACTIVIDADES FORMULA META | RESULTADO
Programa de (Total de

Cumplimiento de | tecnovigilancia, actividades
Programa de farmacovigilancia, | realizadas/ total 90% 100%

Farmacovigilancia reactivo y de actividades

hemovigilancia planeadas)*100
Analisis: En el HDMCR se tiene un programa de farmacovigilancia el cual cuenta
con un cronograma de actividades que se actualiza cada afio, es por esto que en la
vigencia 2021 se establecieron 132 actividades que fueron distribuidas para realizar
en los diferentes meses del afio.
Las actividades se empezaron a ejecutar a partir del mes de enero logrando cumplir
con 132 actividades planeada para un cumplimiento del 100%
Soporte: Programa de farmacovigilancia, cronograma de actividades y sus
respectivos soportes

Cumplimiento: Se logra el cumplimiento de la meta.

MACRO

INDICADOR ACTIVIDADES FORMULA META | RESULTADO
Cumplimiento de Progr_ar?a d_e ('I'.of[gl ge
Programa de tecnovigilancia, actividades
. farmacovigilancia, | realizadas/ total 90% 100%
Reactivo y . o
reactivo y de actividades

Hemovigilancia hemovigilancia planeadas)*100

Andlisis: El indicador se comporté de manera positiva porque se realizaron las
notificaciones al ministerio de salud , comité institucionales cada mes donde se
comparte la informacion de programay de los actividades realizadas en la institucion,
ademas se informa sobre las notificaciones y se realiza un resumen claro de la
informacion generada

Soporte: Sistema Informacion en Hemovigilancia “SIHEVI donde se informa lo
relacionado con la unidad transfusional. APLICATIVO WEB DE
REACTIVOVIGILANCIA

Cumplimiento: Se logra el cumplimiento de la meta.

INDICADOR AC"F/:CICI:DI,QA%ES FORMULA META | RESULTADO
. (NUmero de
Cumplir con las X
actividades pa_m;ente.s, con
. .. | establecidas por infeccion
Tasa de infeccion el Comité nosocomial / o0 104
hospitalaria - . Numero de 0 0
de Vigilancia acientes
Epidemioldgico pacier
(COVE) hospitalizados
(EGRES0))*100
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Andlisis: Las infecciones asociadas a la atencion en salud representan un problema
de salud publica y son un indicador de la calidad en prestacion y gestion en salud.
En este contexto, el hospital tiene implementados programas de vigilancia y control
epidemiolégico, con la finalidad de identificar falencias en protocolos y generar las
acciones correctivas para que se evite la aparicion de infecciones nosocomiales en
los pacientes de la institucion, durante el 2021, de 4,360 egresos se encontraron 33
pacientes con infecciones nosocomiales lo que representa una tasa del 1%, dando
cumplimiento a lo estipulado en la meta que es menos al 2%

Soporte: Actas de rondas de COVE y seguridad del paciente, Actas de comité de
infecciones y vigilancia epidemiolégica, reportes de laboratorio

Cumplimiento: Se logra el cumplimiento de la meta.

MACRO
INDICADOR ACTIVIDADES FORMULA META | RESULTADO

(Todas las
infecciones de
sitio operatorio

Cumplir con las

- detectadas
actividades
. L . durante el
Tasa de infeccion | establecidas por sequimiento en el
hospitalaria en el Comité guimiento 2% 0%
. . - : postquirdrgico en
sitio operatorio de Vigilancia !
; S el periodo/Total de
Epidemiologico rocedimientos
(COVE) P

quirargicos
realizados en el
periodo) *100

Analisis: El indicador obtuvo un resultado del 0,1% con un total de 8 casos en todo
el afo, Para lograr este resultado positivo se realizaron contantes capacitaciones con
el personal de las salas en lavado de manos, técnicas asépticas y se verifica la
adherencia a protocolos institucionales .

Soporte: listas de chequeo, rondas de cove y seguridad del paciente en todas las
salas tres veces a la semana, las auxiliares de cove realizan las curaciones todos
los dias y a su vez recopilan informacién de los pacientes operados o que reingresan
por posibles complicaciones posquirirgicas.

Cumplimiento: Se logra el cumplimiento de la meta.

INDICADOR i AT FORMULA META | RESULTADO

ACTIVIDADES

Calle 2A Oeste # 76 - 35/ PBX 3180020 Fax 3230090
www.hospitalmariocorrea.org
Cali - Valle del Cauca



HOSPITAL DEPARTAMENTAL

MARIO CORREA RENGIFO

EMPRESA SOCIAL DEL ESTADO
Nit No. 890.399.047-8

CVR

E.S.E.
“Nuestro compromiso es con

su bienestar y la vida™

Cumplir con las
actividades del

comité de
historias clinicas ,
. (NUmero de
y mortalidad
. muertes
alineado a la . . .
= intrahospitalaria
resolucién 2193 y
mayor de 48
decreto 256 .
) horas revisada en
expedida por la !
p el comité
- Secretaria .
Analisis Departamental de respectivo en la
mortalidad P Salud vigencia objeto de | 90% 100%
intrahospitalaria Y evaluacion / Total
Supersalud,
; de muertes
mediante la intrahospitalarias
aplicacién de P
o mayores de 48
procedimientos
horas en la

que conlleven al
mejoramiento
continuo en la
oportunidad de la
prestacion del
servicio

vigencia objeto de
evaluacion )*100

Analisis: Se realizo la revision de 258 historias clinicas con mortalidad con estancia
hospitalaria mayor de 48 horas, logrando realizar el andlisis correspondiente para
cada uno, obteniendo de este modo un cumplimiento del 100%

Soporte: Estadistica del sistema de informacién, listas de chequeo y revision mes a

mes

Cumplimiento: Se logra el cumplimiento de la meta.

INDICADOR

MACRO
ACTIVIDADES

FORMULA
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Evaluacion de
aplicacién de
guia de manejo
de la primera
causa de egreso
hospitalario o de
morbilidad
atendida

Cumplir con las
actividades del
comité de
historias clinicas
y mortalidad
alineado a la
resolucién 2193 y
decreto 256
expedida por la
Secretaria
Departamental de
Salud y
Supersalud,
mediante la
aplicacion de
procedimientos
que conlleven al
mejoramiento
continuo en la
oportunidad de la
prestacion del
servicio

(NUmero de
historias clinicas
auditadas que
hacen parte de la
muestra
representativa con
aplicacion estricta
de la guia de
manejo adaptada
por la ESE para el
diagndstico de la
primera causa de
egreso
hospitalario o de
morbilidad
atendida en la
vigencia objeto de
evaluacion /Total
Historias Clinicas
auditadas de
pacientes con el
diagndstico de la
primera causa de
egreso
hospitalario o de
morbilidad
atendida en la
entidad en la

90% 100%

vigencia)*100

Analisis: La primera causa de egreso durante el afio 2021 fue COVID-19, solo se
presentaron los meses de septiembre y octubre que la 1 causa fue ITU; Ademas, se
realizé andlisis de todas las historias clinicas con estos diagnésticos, debido a la
importancia y riesgo que se estaba presentado por la pandemia.

mes

Soporte: Estadistica del sistema de informacién, listas de chequeo y revisién mes a

INDICADOR

MACRO
ACTIVIDADES

Cumplimiento: Se logra el cumplimiento de la meta.

FORMULA

META | RESULTADO
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Cumplir con la
meta de
reingreso para
hospitalizacién

Tasa de
reingreso en
tiempo menor a
15 dias en
hospitalizacion
por igual
diagnostico

alineado a la
resolucion 2193 y
decreto 256
expedida por la
Secretaria
Departamental de
Salud y
Supersalud,
mediante la
aplicacién de
procedimientos
gue conlleven al
mejoramiento
continuo en la
oportunidad de la
prestacion del
servicio

(Ndmero total de
pacientes que
reingresan al

servicio de
hospitalizacion,
antes de 15 dias,
por el mismo
diagnostico de
egreso en el
periodo / Namero
total de egresos
vivos en el
periodo )*100

2%

1%

Andlisis: Durante el 2020 de los 4.366 egresos se evidencio que 6 pacientes
reingresaron en un tiempo menor de 15 dias por igual diagndstico, lo que representa
el 1%, al analizar los casos se evidencio que algunos casos correspondian a
infecciones del sitio operatorio, en otros casos la causa del reingreso se debié a que
los pacientes firmaban alta voluntaria no solo por temas administrativos o demoras
en la atencion sino por temas sociales como consumo de sustancias psicoactivas,
ansiedad, entre otros. Como plan de intervencion se ha trabajado de manera conjunta
con trabajo social para identificar factores que fomenten la alta voluntaria, lograr
intervenirlos y asi evitar que se generen.

Soporte: Matriz de indicadores del proceso de hospitalizacién y base de datos

Cumplimiento: Se logra el cumplimiento de la meta.

MACRO
INDICADOR ACTIVIDADES FORMULA META | RESULTADO
cumplir con la (Numero de
meta de pacientes que
Tasa de reingreso para reingresan al
. urgencias servicio de
reingreso a alineado a la urgencias en la
servicio de . . TR 2% 0.03%
urgencia antes de resolucién 2193 y | misma institucion
decreto 256 antes de 72 horas
72 horas . )
expedida por la con el mismo
Secretaria diagnéstico de
Departamental de | egreso / Numero
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Salud y total de pacientes
Supersalud, atendidos en el
mediante la servicio de

aplicacion de urgencias, en el
procedimientos periodo )*100

gue conlleven al
mejoramiento
continuo en la
oportunidad de la
prestacion del
servicio

Andlisis: Durante el afio 2021 la tasa de reingreso en el servicio de urgencias fue
del 0,03%, debido a que de 18,203 pacientes atendidos en el servicio, 5 reingresaron
por el mismo diagnostico, dichos casos cuando fueron analizados se identificé que
se debi6 a que los pacientes en algunos casos firmaban altas voluntarias, fugas o la
demora que se podia presentar en las valoraciones por especialistas debido al
aumento de casos que consultaban al hospital, como estrategia para mitigar los
reingresos es acompafamiento permanente al personal médico para explicar al
usuario los tiempos de atencién, por otra parte hacer intervencion de aquellos
pacientes que manifestaban el deseo de firmar alta voluntaria y poder asi evitar que
por el mismo cuadro reingresaran

Soporte: Base de datos de estadistica

Cumplimiento: Se logra el cumplimiento de la meta.

MACRO
INDICADOR ACTIVIDADES FORMULA META | RESULTADO
(nimero total de
Cancelacion de Minimizar las cirugias
cirugias causales de canceladas por el
programadas cancelacién de | hospital / nimero 8% 2%
atribuible a la cirugia total de cirugias
institucion programada programadas )
*100

Anélisis: se observa un comportamiento estable durante el afio por debajo del 8%,
en el primer semestre con un 3% de cancelacion de cirugias, en el segundo semestre
disminuye al 2%, con resultado satisfactorio en el afio del 2%. Las causas de
cancelacion atribuibles al hospital debido a falta de medicamentos, de sangre, dafio
del intensificador de imagen, cambio de médico especialista

Soporte: Plantilla de indicadores y seguimiento mensual.

Cumplimiento: Se logra el cumplimiento de la meta.
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12. Desarrolloy
cumplimiento de
las metas
individuales de
productividad por
cada proceso

$5.930.000.000

MACRO
INDICADOR ACTIVIDADES FORMULA META | RESULTADO

Cumplimiento de | Cumplimiento de (Consultas
metas ,C_onsulta las metas realizadas / meta 90% 420
Médica anuales consultas a
Especializada estipuladas realizar ) *100

Andlisis: El servicio de consulta externa desde el inicio de la pandemia por COVID-
19 ha sido uno de los mas afectados y que durante la vigencia 2021 se vio afectado
ademas por situaciones de orden publico como fue el paro nacional que también
freno la realizacién de consultas por las constantes movilizaciones en la ciudad. Sin
embargo, dentro de las estrategias institucionales para dar continuidad a la
prestacion de este servicio fue la tele consulta que permitié que especialidades como
neurologia, medicina interna, pediatria o medicina familiar lograran atender
pacientes.

Desde el area de mercadeo y la gerencia se realiz6 un trabajo con las diferentes
EAPB con las que se tiene convenio para que mediante estas bases de datos se
logra asignar mas citas y por ende mejorar la produccién del hospital, aun con estos
esfuerzos la mesta de esta vigencia no se cumple logrando solo el 42%

Soporte: Matriz de indicadores, base de datos de agendas

MACRO
INDICADOR ACTIVIDADES FORMULA META | RESULTADO

L Cumplimiento de (actividades
Cumplimiento de i
las metas realizadas / meta o o
metas L 90% 70%
Laboratorio anuales actividades a
estipuladas realizar )*100

Cumplimiento: No se logra el cumplimiento de la meta.

Andlisis: Durante el 2021 este indicador no cumplié la meta del 90%, solo se logra
un 70% con un total de actividades de 144.775 en todo el afio, solo en el mes de
marzo se logra cumplimiento de la meta con el 91% Solo el mes de marzo se logré
un cumplimiento del 91% y un volumen de 15.709 que fue un periodo de cierre y
facturacién global, Se debe enfocar y reconocer que este proceso es alimentado por
todo las areas institucionales desde consulta externa solo logro un 55% en la totalidad
de citas con especialista, hospitalizacion presento un cierre de cama por la creacion
y activaciéon de UCI para cumplir con la pandemia aportando el 45 % de las
actividades en las ayudas diagnosticas, otra situacién importante que afecto fue el
cierre de UCI externa DUMIAN esta tenia un aporte de 2500 actividades mensuales,
La cirugia programada los paraclinicos para interconsulta bajaron, el hospital se
comporté de manera negativa después de la pandemia la afluencia de pacientes
bajo; los contratos se sostienen pero son muchos los procedimientos que se envian
afuera perdiendo volumen en nuestra rea como laboratorio clinico; también es de
analizar y considerar que este dato se saca solo de las facturas cerradas que es
medible por estadistica y nuestro sistema de informacién recordemos que esta
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facturas no se cierran hasta que paciente salga de su hospitalizacién o estancia en
nuestra institucion.

Las actividades del laboratorio incremento se implementé pruebas especiales como
DIMERO D troponina ultrasensible; fibrinogeno, vitamina V12 para dar cumplimiento
a requerimiento de paciente UCI y dar oportunidad

Soporte: informe sobre la estadistica de produccion y facturacién del laboratorio
dada por el sistema de informacion la cual es basa en el aplicativo de PANACEA

Cumplimiento: No se logra el cumplimiento de la meta.

MACRO

INDICADOR ACTIVIDADES FORMULA META | RESULTADO
Cumplimiento de | (Total de cirugias
Metas Cirugia las metas reahzadas{ total 80% 79%
programada anuales de cirugias
estipuladas planeadas) *100

Analisis: En el primer trimestre del afio se da inicio a las jornadas con restricciones,
debido a la pandemia de Covid 19, en el segundo trimestre se suma la situacion de
paro del pais lo cual afecta la llegada de los pacientes a la consulta 'y a la cirugia en
el segundo semestre del afio se observa débil oportunidad de cubrimiento por
anestesiologia para un tercer programa y para las valoraciones pre quirlrgicas,
inoportunidad y demoras en las autorizaciones de pacientes ambulatorios, al final del
afio dificultad en la consecucién de algunos medicamentos para anestesia raquidea,
dispositivos médicos y sangre para cirugia, dafio del intensificador de imagen

Soporte: Estadistica suministrada por el area de sistema tomada del aplicativo
Panacea, plantilla de indicadores, seguimiento mensual, solicitud de pedidos e
informe de necesidades

Cumplimiento: No se logra el cumplimiento de La Meta.

MACRO
INDICADOR ACTIVIDADES FORMULA META | RESULTADO

(Total de los
Cumplimiento de egresos en

Metas las metas Hospitalizacion /

Hospitalizacién P 80% 90%
or Egresos apuales . mgtas_ .
P estipuladas hospitalizacién ) *
100
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PROGRAMAS

RECURSO

Andlisis: Durante el 2021 en el servicio de hospitalizacion egresaron 4.366 pacientes
de la meta de 4.399 lo que representa el 99%, esto se debid a que se realizd un
trabajo fuerte con el grupo de auditoria concurrente con las EAPB en la que se logré
gestionar los egresos de manera mas oportuna, se fortalecié6 el homecare como
estrategia de des escalonamiento y asi dar continuidad a los diversos tratamientos
de manera ambulatoria, por otra parte debido al descenso de casos de COVID-19, la
sala de hospitalizacion que teniamos destinada para estos aislamientos se le dio uso
para pacientes de otras patologias y permiti6 mejorar la oportunidad de asignacién
de cama para el servicio de urgencias.

Otra de las estrategias implementadas y que favorecié mejorar la cantidad de
egresos fue realizar acompafiamiento a la revista médica diaria y analisis permanente
de las estancias prolongadas para establecer un plan de accion que permitiera el
egreso de los pacientes.

Soporte: Matriz de indicadores del proceso de hospitalizacién y estadistica

Cumplimiento: No Se logra el cumplimiento de la meta.

13. Formulacion

de estrategias que

complementen la

intervencién
asistencial con
actividades de
enfoque

preventivo y de
humanizacién

ASIGNADO

$574.900.000

MACRO
INDICADOR ACTIVIDADES FORMULA META | RESULTADO
(Total de
. actividades
rgurgﬂ;n:jlingolw Progran;/la de Py realizadas/ total 90% 93%
prog y de actividades
planeadas)*100
Andlisis:

1. Programa de P y M incluido en el préximo PORTAFOLIO de servicios ofertados,
incluido en el formato de induccién institucional, En historia clinica: se amplia en la
historia clinica panacea campos de identificacién de riesgos al ingreso.

2. seguimiento evaluacion acerca de la socializacion de la ruta integral de salid de P
y M (incluye identificacion de riesgos, intervencion de necesidades que incluye las
educativas, plan de cuidados que incluye el educativo: de 335 personas asistenciales
han contestado 150 con 45% de participacion a la fecha.

3. Seguimiento taller acerca de comunicacion asertiva y recomendaciones de
autocuidado se cumple el tercer talle el dia 27 noviembre con acumulado de 67
participantes, con el 20% de cumplimiento , y contestaron la encuesta de evaluacién
del taller.

4. Seguimiento identificacion de riesgos: en el comparativo de identificacién de los
riesgos mes julio y octubre de 2021 se observa con el cambio de la plantilla en todos
los servicios asistenciales (no solo en el triage), se nota aumento en la identificacién
de riesgos en hospitalizacién de un 22% en el mes de julio (1,729 pacientes /386
riesgos identificados) frente al mes de octubre de 2021 con un 50% (828 pacientes/
412 riesgos identificados): los riesgos identificados con mas frecuencia fueron:
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Diabetes, hipertensiéon arterial, obesidad, tuberculosis, transmisiéon sexual,
enfermedad respiratoria aguda, dengue, psicolégicos como antecedentes
psiquiatricos y consumo de SPA, riesgos sociales como abandono, habitantes de
calle y violencia.

5. RECOMENDACIONES en HC: de autocuidado durante el egreso del usuario: no
es un campo obligatorio de la HC: quedan pendientes ya que toca solicitar
autorizacion a PANACEA , contrato en proceso de legalizacion

6. DOCUMENTOS:

1. Formato de asistencia TAHU-F-006-05

2. Andlisis de encuesta socializacion de RIAde Py M

3. Andlisis de resultados encuesta de evaluacion comunicacion asertiva y
autocuidado

7. andlisis Resultados medicion de adherencia por parte del auditor medico:
identificacién de riesgos, necesidades a intervenir y recomendaciones al egreso del
paciente

Soporte: plantilla plan de acreditacién y seguimiento mensual

Cumplimiento: Se logra el cumplimiento de la meta

MACRO
INDICADOR ACTIVIDADES FORMULA META | RESULTADO

Cumplimiento al | Programa de Py (Total de
de Programa de | M asociado a la actividades

Promocion y RIA - Promocién | realizadas/ total 90% 100%
Mantenimiento de | y Mantenimiento de actividades

la salud (RIA) de la salud planeadas)*100

Andlisis: Se planteo realizar 4 capacitaciones sobre el programa de promocién y
mantenimiento de salud (RIA) con el personal asistencial del Hospital, lo cual se logré
cumplir sin ningun inconveniente.

Soporte: Listados de asistencia

Cumplimiento: Se logra el cumplimiento de la meta

MACRO
INDICADOR ACTIVIDADES FORMULA META | RESULTADO
Cu?;plrlgﬁé]earlgoeal Programade Py (Total de
?nte%vencién M asociado a la actividades
X RIA - Promocion | realizadas/ total 90% 100%
colectiva RIA - - o
y Mantenimiento de actividades
ruta materno
. de la salud planeadas)*100
perinalatal

Analisis: Se planteo realizar 4 capacitaciones sobre el programa de intervencion
colectiva RIA - ruta materno perinatal con el personal asistencial del Hospital, lo cual
se logré cumplir sin ningln inconveniente.

Soporte: Listados de asistencia

Cumplimiento: Se logra el cumplimiento de la meta
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JE ESTRATEGICO No.5:
Fortalecer competencias del talento humano, su satisfaccion y el desarrollo tecnolégico e informatico de la
institucion

RECURSO MACRO
PROGRAMAS ASIGNADO INDICADOR | ACTIVIDADES FORMULA META RESULTADO

(No. De inducciones
de personal especificas
de induccion P realizadas/No. De 95% 95.80%
e que ingresan al : :
especifica ; funcionarios que
hospital

i Base de datos
Cumplimiento

ingresaron)*100

Andlisis: se realiza induccion especifica al candidato que ingresa para brindarle
orientacién de su puesto de trabajo, Los aspectos tratados en este proceso deben
estar firmados por cada jefe encargo y debe realizar entrega de un formato para
asi tener registro de lo que lo que realizo la persona

Soporte: Se cuenta con el formato TAHU-F-006-53 Formato de entrenamiento
en el cargo, el cual dependiendo del &rea donde se ubicara la persona se entrega
para que realice la induccién especifica, este formato es archivado en el area de
talento humano.

14. Disefiar e
implementar un
modelo formal de

gestion pqr INDICADOR AC'II\'/:Clcl::)F\;\%ES FORMULA META RESULTADO
competencias | g5 475 943.000

Cumplimiento: Se logra el cumplimiento de la meta.

orientado al talento o Base de datos (No. De
humano con Cumplimiento a de personal capacitaciones
enfoque a la plan de e iﬁ resan al realizadas/No. De 90% 100%
productividad Capacitacion | hogpital capacitaciones
individual y _ _ _ programadas)*100 .
colectiva. Andlisis: Para la vigencia 2021 se planteé en el Plan Institucional de

Capacitacion para realizar 45 capacitaciones que abarcaban varios temas, estas
fueron realizadas por personal interno y personal externo, entre el personal
externo tenemos Corporacién Talentum, Sena, aservis, laboratorios; en cuanto al
personal internos los jefes de servicio dictaron varios cursos y realizaron
campafias como fue lavado de manos, confrontacién del duelo, comunicacién
asertiva entre otros temas.

Soporte: plan de capacitaciones, Listas de asistencia, certificaciones de
instituciones educativas

Cumplimiento: Se logra el cumplimiento de la meta.

INDICADOR MACRO FORMULA META RESULTADO

ACTIVIDADES

Calle 2A Oeste # 76 - 35/ PBX 3180020 Fax 3230090
www.hospitalmariocorrea.org
Cali - Valle del Cauca



CVR

E.S.E.
‘Nuestro compromiso es con
su bienestar y la vida”

HOSPITAL DEPARTAMENTAL

MARIO CORREA RENGIFO

EMPRESA SOCIAL DEL ESTADO
Nit No. 890.399.047-8

(No. De inducciones

Cumplimiento a
plan de
induccion
General

Base de datos
de personal
gue ingresan al
hospital

generales
realizadas/No.
Funcionarios que
ingresan en el

periodo)*100

95% 99.07%

Analisis: la induccion general se le realiza a cada candidato que ingrese a la
instituciéon para brindarle cierta informacién de la organizacion y tenga claro como

esta constituida.

Soporte: presentacion en PowerPoint y base de datos relacionada con todos los
que han respondido la evaluacién con su respectiva calificacion

Cumplimiento: Se logra el cumplimiento de la meta.

INDICADOR

Cumplimiento a
plan de
reinduccién
General

MACRO

ACTIVIDADES

Base de datos
de personal
que cumplen 2
afios dentro de
la institucion

]

FORMULA META RESULTADO

(No. De
Reinducciones
generales
realizadas/No.
reinducciones
programados durante

95% 100%

el afio)*100
Anédlisis: Es un proceso de capacitacion que se dirige al trabajador cuando
cumplan con un periodo de 2 afios, cumplido este tiempo se envia por correo
electrénico presentacion de induccién general y link para realizar evaluacién de
la misma, esto se realiza con el fin de que se tenga presenten en todo momento
aspectos claves de la institucion.

Soporte: Presentacion en PowerPoint y base de datos relacionada con todos los
gue han respondido la evaluacidn con su respectiva calificacion

Cumplimiento: Se logra el cumplimiento de la meta.

MACRO FORMULA

INDICADOR META RESULTADO

ACTIVIDADES

Grado de

Base de datos
avance en la

de personal (actividades

implementacion realizadas o o
del modelo de ggg;g?ﬁ:in di /actividades 80% 93%
la gestion por planteadas)*100

. la institucion
competencias

Analisis: Durante la vigencia 2021 se cumplié con el cronograma propuesto como
fue Realizar reunion con asesor externo para definir alcance y cronograma del
ejecucion del afio 2021, reunion con psicéloga organizacional sobre el modelo
de gestion de competencias, Asistir a capacitacion que dictada por la DAFT sobre
el modelo de gestion por competencia, Realizar referenciacion con otro empresa
para determinar cobmo han implementado el modelo, Revisar manual de

funciones, Realizar reunién con coordinadora médica para ver como se puede
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implementar el modelo en el area asistencial, todas estas reuniones generaron
actividades que se desarrollaran en la vigencia 2022 entre ellas sera la
actualizacion del manual de funciones, asistir a capacitaciones y referenciarnos
con otras entidades que ya estén trabajando en el modelo de gestion por
competencias.

Soporte: Cronograma de Actividades

Cumplimiento: Se logra el cumplimiento de la meta.

MACRO
INDICADOR ACTIVIDADES FORMULA META RESULTADO

. (Presupuesto
Nivel de .
eficiencia del Presupuesto ejecutado gastos de
; personal/Presupuesto | 90% 86%
gasto del ejecutado definiti
ersonal efinitivo gastos de
P personal)*100

Andlisis: La entidad del 100% del gasto destinado a personal independiente de
su modalidad de vinculaciéon ejecuto el 83%, con lo que estamos dando
cumplimiento a las politicas de austeridad del gasto

Soporte: Ejecucién presupuestal de gastos (no se incluyen reducciones
presupuestales)

Cumplimiento: Se logra el cumplimiento de la meta.

RECURSO MACRO
PROGRAMAS ASIGNADO INDICADOR ACTIVIDADES FORMULA META RESULTADO
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Realizar la
autoevaluacion
de la dimensién

de gobierno y cumplimiento

seguridad digita

actividades de

Grado de icdc?nfiiiggrdlz gestion gobierno
avance del . digital/actividades | 65% 65%
linea de base -
proyecto S de gestién de
del indicador ; .
ropUEesto bara gobierno digital
brop P definidas en MIPG
desarrollar
todos los
criterios que lo
componen

Andlisis: Se define para el 2021, siguiendo los lineamientos de MINTIC quien
adopta la norma ISO27000 con frameford de gestiébn de seguridad de la
informacion para implementar en las organizaciones del estado, con base en
estos lineamientos se aprueba en enero del 2022 el plan de tratamiento a riesgos
de seguridad de la informacion donde se definen 4 fases y 7 etapas para ejecutar
para la implementacion de las buenas practicas de seguridad de la informacion,
7 etapas ( 1. SGSI como un proyecto transversal a la organizacion, 2.- inventario
de activos, 3.- levantamiento e identificacion de riesgos, 4.-implementacion de
controles y requisitos de la iso 27002, 5.- pruebas de la seguridad de la
informacion, 6.-capacitacion y socializacion. 7 mantenimientos y actualizaciones,
por ser una norma ISO con una puesta en marcha largo plazo se define una
metodologia para gestionar el indicador que evalué la implementacion y se
realiza de acuerdo a madurez de controles de CMM que referir a: Capability
Maturity Model ), quien define una metodologia evaluar el modelo basados en la
madurez con las siguientes variables, Inexistente, Inicial / Ad-hoc,Reproducible,
pero intuitivo, Proceso definido, Gestionado y medible y Optimizado, la
evaluacion se realiza sobre los 114 controles del sistema de gestion de seguridad
de la informacion y se evallan los procesos definidos, donde los procesos
definidos evidencian proceso de adherencia al uso de las buenas préacticas de
gestién de la seguridad de la informacién en la ESE

Soporte: Plan de tratamiento a riesgo de seguridad de la informacién aprobado,
instrumentos para levamiento de activos fijos, instrumentos para levantamiento
de activos fijos, capacitaciones y medicion de adherencia en el periodo 2021
matriz de seguimiento implementacion 1ISO27002

15. Identificar
expectativas
institucionales para
gue sean resueltas
a partir del
cumplimiento de
los lineamientos y
normatividad
planteadas por el
gobierno digital y
PETI.

$711.126.000

Cumplimiento: Se logra el cumplimiento de la meta.

MACRO

INDICADOR | A cTVIDADES

FORMULA

META RESULTADO
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realizar la
autoevaluacion
para la

identificacion de
la linea de base

Seguridad de la dimensitn, se E\r/izgged(ijeitall
gur con el fin de guridad dig 50% 51%
Digital criterios de

iniciar plan de
accion orientado
a intervenir los
componentes de

seguridad de
digital de la ESE
Andlisis: Se define para el 2021, siguiendo los lineamientos de MINTIC quien
adopta la norma ISO27000 con frameford de gestiébn de seguridad de la
informacion para implementar en las organizaciones del estado, con base en
estos lineamientos se aprueba en enero del 2022 el plan de tratamiento a riesgos
de seguridad de la informacion donde se definen 4 fases y 7 etapas para ejecutar
para la implementacion de las buenas practicas de seguridad de la informacion,
7 etapas ( 1. SGSI como un proyecto transversal a la organizacion, 2.- inventario
de activos, 3.- levantamiento e identificacion de riesgos, 4.-implementacion de
controles y requisitos de la iso 27002, 5.- pruebas de la seguridad de la
informacion, 6.-capacitacion y socializacion. 7 mantenimientos y actualizaciones,
por ser una norma ISO con una puesta en marcha largo plazo se define una
metodologia para gestionar el indicador que evalué la implementacion y se
realiza de acuerdo a madurez de controles de CMM que referir a: Capability
Maturity Model ), quien define una metodologia evaluar el modelo basados en la
madurez con las siguientes variables, Inexistente, Inicial / Ad-hoc, Reproducible,
pero intuitivo, Proceso definido, Gestionado y medible y Optimizado, la
evaluacion se realiza sobre los 114 controles del sistema de gestidn de seguridad
de la informacion y se evaltan los procesos definidos, donde los procesos
definidos evidencian proceso de adherencia al uso de las buenas préacticas de
gestion de la seguridad de la informacién en la ESE
Soporte: Plan de tratamiento a riesgo de seguridad de la informaciéon aprobado,
instrumentos para levamiento de activos fijos, instrumentos para levantamiento
de activos fijos, capacitaciones y medicion de adherencia en el periodo 2021
matriz de seguimiento implementacion 1ISO27002

seguridad digital

Cumplimiento: Se logra el cumplimiento de la meta.

MACRO
INDICADOR ACTIVIDADES FORMULA META RESULTADO
Ejecucion de Elaborar el plan (NUmero de
plan de de mantenimientos
mantenimiento | mantenimiento ejecutados / 90% 100%
sistema de de equipos de NuUmero total de
informacion computo e mantenimientos
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impresoras preventivos
institucionales y | programados en la
realizar vigencia) *100
cronograma de
ejecucion

Andlisis: el area de ti cuenta con un plan de mantenimiento escrito y cronograma
para realizar mantenimiento a los equipos de computo propios en las areas
administrativas y asistenciales, en total para el 2021 se programaron son 109
equipos a los cuales se les programo 2 rutina por afio, al finalizar la vigencia se
cumplié con lo planeado, dicho mantenimiento es ejecutado con el recurso
humano técnico del area de TI.

En el transcurso de los udltimos 3 afios hemos dados de baja a los equipos
obsoletos que no soportan el sistema de informacion, contamos con equipos
donados por la empresa ZINKO 30 inicialmente, y 9 portatiles y un servidor
donado por Impretics para las tareas del proyecto de interoperabilidad de la
Historia clinica de la gobernacién del Valle del Cauca.

Soporte: Plan de mantenimiento, el cual se ajusta en la medida que se adquieran
0 se den de baja equipo y hojas de registro de los mantenimientos realizados

Cumplimiento: Se logra el cumplimiento de la meta.

MACRO
INDICADOR ACTIVIDADES FORMULA META RESULTADO

elaborar plan
estratégico de la
tecnologia de la
informacion del
hospital para la

vigencia 2020- | (Evaluacién de los
2021, definir avances /
pilares de Resultado esperado
Avance PETI desarrollo y enla 90% 91%

actualizar los | implementacion de
requerimientos y | la nueva plataforma
necesidades tecnolégica) *100
desarrollo de ti
de la ese,
elaborar plan de
accion general a
ejecutar
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16. Implementar
proyectos
(Formalizacién de
procesos) que
faciliten la
universalizacién de
la Historia Clinica
Sistematizada en el
Valle y el empleo de
las TICS para
generar apoyos intra
e interinstitucionales,
a partir de la puesta
en marcha de
estrategias de
Telemedicina.

RECURSO

ASIGNADO

Andlisis: De acuerdo con el Marco de Referencia de Arquitectura Empresarial
para la Gestion de Tl del Estado colombiano, el Plan Estratégico de las
Tecnologias de la Informacion y Comunicaciones (en adelante PETI) es el
instrumento que se utiliza para expresar la Estrategia de Tl en el Hospital. El PETI
hace parte integral de la estrategia de la institucion y es el resultado de un
adecuado ejercicio de planeacion estratégica de Tl. Debe ser proyectado a 4
afios y deberé ser actualizado anualmente a razén de los cambios de la estrategia
del sector, la institucién y la evolucién y tendencias de las Tecnologias de la
Informacion.

La implementacién continua del PETi, es disponer de un Direccionamiento
Estratégico de Tecnologias de Informacion-Tl, para logra 6ptimos niveles de
seguridad, confiabilidad, permanencia y competitividad en el medio y contar con
una gestion de proceso medible cualitativa y cuantitativamente sobre los
procesos funcionales, misionales y logistico en el momento de tomar decisiones
a nivel gerencial, todo esto con llevar a mejorar el desempefio de la institucion y
a prestar un mejor servicio adecuado y oportuno.

Soporte: PETi y Matriz de ponderada de ejecucién y PAMEC

Cumplimiento: Se logra el cumplimiento de la meta.

MACRO
INDICADOR ACTIVIDADES FORMULA META RESULTADO
elaborar
documento que
soporte la

implementacién
de los proyectos

de (Proyectos
Proyecto de interoperabilidad ejecutados de 10/
TICS que permitan Proyectos 90% 83%
Interoperabilidad fortalecer los Planteados de
10)*100

procesos de
atencién clinica
del hospital,
ente territorial y
nacion

Andlisis: La interoperabilidad es la accién, operacién y colaboracion de varias
entidades, sistemas o componentes para intercambiar datos que permitan brindar
servicios oportunos a los usuarios, empresas y otras entidades, mediante un solo
punto de contacto. De esta manera se les ahorra a las personas desplazamientos
de un lugar a otro en el momento de realizar una atencién de salud o un tramite
institucional. Se busca un intercambio de datos simple, eficiente y de acuerdo a
las necesidades de los diferentes actores; por medio de la aplicacion de las
politicas, recomendaciones y estandares consignados en el Marco de
Interoperabilidad para la Transformacién digital del pais, siguiendo estos
lineamientos el Hospital en su plan de desarrollo planteo la necesidad de avanzar
el proyectos de interoperabilidad viables y de cumplimiento que le permitieran al

usuario mejorar su oportunidad de atencidn y al Hospital avanzar en la integracion
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PROGRAMAS

17. Definir e
implementar
estrategias que
estimulen un buen
ambiente de trabajo

RECURSO

ASIGNADO

$6.103.336.000

y el intercambio de datos entre los procesos administrativos y asistenciales
internos y externos

Soporte: Facturacion electronica (certificacion de que se esta trabajando con la
Gltima actualizacion), transmisién que se hace de open group y la gobernacion
sobre la historia clinica

del programa Cronograma del
del Spistgma de Sistema de Actividades
Gestién de gestion de rea_llz_adas / 70% 97%
Seguridad y seguridad y actividades
Salud en el salud en el programadas
Trabajo trabajo

Cumplimiento: No se logra el cumplimiento de la meta.

FORMULA META

MACRO

NDICAPOR — AcTivibaDES

RESULTADO

Anédlisis: Se planteo un cronograma compuesto por 75 actividades para
desarrollar en los diferentes meses de la vigencia 2021, se logroé realizar un total
de 73 actividades permitiendo lograr un cumplimiento del 97%.

Soporte: Cronograma de actividades, Indicadores Mensuales, registros de
asistencia a las actividades, etc.

Cumplimiento: Se logra el cumplimiento de la meta.

MACRO

INDICADOR | A cTIVIDADES

FORMULA

META RESULTADO

(No. De actividades
realizadas/No. De
actividades
programadas)*100

Cumplimiento a
plan de
Bienestar

Plan de

0,
bienestar 80%

100%

Analisis: El plan de bienestar programado para la vigencia 2021 se cumplio en
su totalidad, se planearon 16 actividades las cuales se cumplieron, es importante
manifestar que el comité de bienestar programo actividades con Comfenalco
como fueron: la campafia de salud e informacién, actividades de beneficios como
fue la adquisicién de vivienda, esta actividades fueron adelantadas a cabo en el
mes de octubre y noviembre, actividades que se programaron pero condicionadas
a la evolucion del COVID-19, las cuales no fueron adelantadas por esta situacion.
estas actividades fueron dia de los nifios que se celebra en el mes de octubre,
actividades de manualidades dictadas por Comfenalco.

Soporte: Entrega de indicadores en el cual se refleja el cumplimiento de las
actividades, fotos, listados de asistencia de los diferentes eventos y actas de
reunién enfocadas al plan de bienestar institucional

Cumplimiento: Se logra el cumplimiento de la meta.
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MACRO

INDICADOR ACTIVIDADES FORMULA META RESULTADO
Plan de
Climay intervencion de (encuestas
satisfaccion del climay satisfechas/total de | 80% 80%

cliente interno | satisfaccién de encuestas)*100
cliente interno

Analisis: La encuesta de Clima Laboral permitira medir el nivel de satisfaccion
del personal en general, medio ambiente fisico y humano en el que se desarrolla
el trabajo para asi obtener informacion relevante, que permita la aplicacion de
acciones para el mejoramiento continuo de la institucién

Soporte: se realiza encuesta de clima laboral y satisfaccion al cliente interno por
medio de una encuentra de Google forms

Cumplimiento: Se logra el cumplimiento de la meta.

MACRO
INDICADOR ACTIVIDADES FORMULA META RESULTADO

Cumplimiento al | Cumplimiento

plan nacional de | plan nacional de (personas
vacunacion vacunacion vacunadas dentro
Covid -19 del seqdn los del periodo / total | 100% 100%
. 9 de funcionarios)
talento humano | lineamientos del %100
en salud ministerio

Anélisis: Durante la vigencia 2021 el Hospital realizo dos actividades con el fin
de cumplir con el esquema completo de vacunacion al personal de la entidad.
Esta actividad de vacunacion comenz6 en el mes de marzo con todo el personal
asistencial que tenia contacto directo con los posibles casos de covid-19
posteriormente se completd el esquema con el personal administrativo. para el
mes de junio se comenzo6 a aplicar la segunda dosis a todo el personal incluida
personal de la Secretaria Departamental de salud y CRUE.

Soporte: Listados del personal vacunado y listas de chequeo de signos vitales

Cumplimiento: Se logra el cumplimiento de la meta.
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MACRO

18. Promover la
presentacion de
proyectos
investigacion y los
procesos de
innovacién como
motor de desarrollo
institucional.

INDICADOR ACTIVIDADES FORMULA META | RESULTADO
Promovery
motivar a los
colaboradores .

Presentacion | por medio de proyectos terminados o o

de Proyectos | charlas, para / proyectos 70% 80%
que realicen presentados
Proyectos de
investigacién

Andlisis: Informes de seguimiento mensual de los indicadores de

cumplimiento de la politica docencia-servicio.

Se lleva a cabo reunion de socializacién con lideres:

1. Mercadeo (portafolio): se entrega propuesta para incluir en el portafolio
institucional del proximo afio 2022.

2. Planeacion (plan de desarrollo): se entrega propuesta para incluir
seguimiento en el plan de desarrollo del préximo afio

3. Financiero (presupuesto): Definiciébn de recursos aportados por las partes:
Pendiente levantar Procedimiento desde el punto de vista financiero de la
contraprestacion que debe cuantificarse como ingresos al hospital. Sin
embargo, se avanza en la revisién de las contraprestaciones (facturacion,
auxilios educativos, saldos a favor y pagos al hospital, por cada entidad
educativa, para analisis en comité académico

SOCIALIZACION DE LA POLITICA DE CONVENIOS DOCENCIA SERVICIO:
Resolucién 039-2021 politica de convenios docencia-servicio del HDMCR al
comité académico. Se define llevar a cabo referenciaciones para toma de
decisiones con respeto a los siguientes aspectos y desarrollarlos como
oportunidades de mejora para el proximo afio 2022:

Criterios:

* Personal clinico docente con formacion en pedagogia.

» Experiencia docente.

* Politicas de formacién y educacion continuada.

* Politicas de investigacion.

* Plan de desarrollo docente.

* Definicion clara de roles. * Asignacion de responsabilidades.

» Definicion de recursos aportados por las partes: Pendiente levantar
Procedimiento desde el punto de vista financiero de la contraprestaciéon que
debe cuantificarse como ingresos al hospital.

+ Evaluacion de competencias

SE LLEVA ACABO EL SEGUIMIENTO MENSUAL a las actividades y aplicando
los formatos para:

1. la supervision de practica formativa de manera aleatoria cada mes:
Teniendo en cuenta con son en total 33 rotaciones se deberian realizar 16
supervisiones cada semestre, sin embargo, como se inicio el proceso en el mes
de agosto de 2021, se propone llevar a cabo 4 supervisiones en el mes: a la
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fecha se han realizado 5 supervisiones a rotaciones de medicina 1, enfermeria
1, fisioterapia 1, terapia respiratoria 1, psicologia 1, con un cumplimiento del
125%.

2. segun analisis: para docentes y estudiantes: los resultados son satisfactorio
en cuanto a la academia, excelentes docentes, acompafiamiento bien,
excelente como campo de practica variedad de patologias y mucho flujo de
pacientes a pesar de la pandemia. Nuestra gran debilidad esta en espacios
fisicos de locker, bafios, auditorio, espacio de descanso mucha incomodidad.
En el acumulado se observa que de 33 rotaciones se realizaron 14 se cumplié
con el 88% de lo propuesto

3. Seguimiento a la autoevaluacion de convenios docencia servicio: se llevé
a cabo la revision de los criterios de autoevaluacion, como base de
cumplimiento se tiene del 60% del afio 2017. Con la actual autoevaluacion se
puede cumplir con 43 criterios que corresponde al 91,5% Sin embargo el 3 de
enero de 2022 entra en vigencia la norma de evaluacion de los escenarios de
practica, por lo cual se revisaran de nuevo los criterios y se ajustara. De la
revision actual se encuentra débil los criterios de la idoneidad de los espacios
fisicos como auditorios. lockers, bibliotecas, bafios, &reas de descanso, que
permitan bienestar al grupo de estudiantes y docentes en précticas formativas,
lo relacionado con procedimiento financiero liquidacién de contraprestaciones,
facturacion, auxilios educativos, saldos a favor, pago etc. y lo relacionado con
la inclusién del aporte de la relacién convenios docencia servicio en el
Portafolio institucional y Plan de Informe final con resultados del comité
académico acciones priorizadas y formalizadas para trabajar el pr6ximo afo.
4. cumplimiento de las reuniones de docencia-servicio: en el primer semestre
se realizaron 11 reuniones de 12 con un cumplimiento del 92% y en el segundo
semestre se realizaron 14 de 16 con un cumplimiento del 87,5%

Documentos: actas y listado de asistencia de las reuniones, cuadro de mando
de indicadores de convenios docencia -servicio.

Soporte: plantilla de plan de acreditacién de estandares de convenios y
seguimiento mensual

Cumplimiento: Se logra el cumplimiento de la meta.
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ACCION DE MEJORA PARA INDICADORES QUE NO CUMPLEN

INDICADOR FORMULA ‘ META Cumplimiento ACCION DE MEJORA
- Fortalecer el proceso de contratacion con el
fin de ampliar el portafolio de servicios que
conlleven apertura de nuevos mercados que
Resultado de permitan el aumento de ventas de los
Equilibrio (Obligaciones / 20% 14% servicios y por ende la facturacién de la
presupuestal con Reconocimiento)*100 entidad
reconocimiento - Continuar con las actividades que lleven a la
contencién en el gasto y llevar a la
aplicabilidad a la politica de austeridad en el
gasto y uso eficiente de los recursos
- Fortalecer el proceso de contratacion con el
fin de ampliar el portafolio de servicios que
conlleven apertura de nuevos mercados que
permitan el aumento de ventas de los
(Costos totales al corte del servicios y por ende la facturacién de la
Margen de Utilidad periodo / Produccidn total al 12% 11.27% entidad
corte del periodo)*100 - Continuar con las actividades que lleven
a la contencién en el gasto y llevar a la
aplicabilidad a la politica de austeridad
en el gasto y uso eficiente de los
recursos
Metas Cirugfa (Total de cirugfas realizadas/ fortalecer la relacion co.n las EAPB, para .Iograr
programada total de cirugias planeadas) *100 80% 79% mayor de.ma.nda de pacientes y oportunidad de
las autorizaciones.
Actualizar las guias de urgencias para
Cumplimiento de (actividades realizadas / meta o . parar’r.1'etrizar exémenes y asi seguir una ruta de
metas Laboratorio actividades a realizar )*100 90% 70% atencion, aclslemas de activar todas las .
dependencias y generar pagquetes o examenes
establecidos para las diferentes patologias.
Cumplimiento de Ofrecer a las EAPB los servicios de consulta que
metas Consulta (Consultas realizadas / meta 90% 42% se brindan en el hospital mediante un portafolio
Médica consultas a realizar ) *100 de servicio diferenciador.
Especializada
Fortalecer el proceso de contratacion con el fin
Seguimiento Nivel de ampliar el portafolio de servicios que
de rentabilidad de ((ventas/costos)-1)*100 20% -14.98% conlleven apertura de nuevos mercados que
la contratacidn permitan el aumento de ventas de los servicios y
por ende la facturacion de la entidad.
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