PLAN DE ACCION 2018

HOSPITAL
EMPRESA SOCIAL DEL ESTADO SAN ANTONIO DE PADUA
poeuion iy PLANEACION ESTRATEGICA

“Truntos cambiaremos tus temores en amor y vida”

NUMERO DE ESTRATEGIAS TRABAJADAS: 13

NUMERO DE ACCIONES: 31 NUMERO DE METAS PROYECTADAS: 23

PLAN DE ACCION EJECUTIVO PLAN ACTIVIDADES MENSUALIZADAS SEGUIMIENTO
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1. Ejecutar las
actividades lider de
L establecidas para la P
Redisenar e vigencia 2018 del roceso
Implementar las 1. Cumplir con un ol tar el Programa
Politicas 80% con el mplementar &
L Programa de seguridad
Institucionales Programa de . 2. Evaluar el
N del paciente para el .
enfocadas ala Seguridad del Hospital cumplimiento del
Prestacion del Paciente Programa de Equipo de
Servicio Seguridad del Calidad
paciente y
establecer las
mejoras necesarias

2 Implementoren un F7c1eCe 1 Ecasin 0 Gecyrr o
80% en protocolo de| ~. - - SIAU 20% 20% 20%

K N implementacion del |establecidas para la
Educacion al Usuario

Protocolo. vigencia 2018

3.Socializary 4. Realizar la
Divulgar los Deberes Diserh rrategias d divulgacion de los
y Derechos senar esiralegias de | o o ~hos y deberes

Institucionales a los | cOMuNicacion ',mem" Y |de manera .
R externa a fravés de la Lider de
pacientes que

- ersonalizada a los
d I oficina del SIAU con el paciemes ve Proceso
acceden alos propdsito aumentar la P a

servicios del Hospital| < istaccion del usuario |1Sre%e" las
Departamental San diferentes areas de la
Antonio de Padua institucion
Presentar a la 5. Organizar la

) Mejqrgr la 4.Realizar una comunidad un informe [Rendicion de
satisfaccion de los Rendicién de del estado y los avances|cuentas de acuerdo
usuarios realizados en el Hospital Ja la normatividad e Gerencia 100%

cuentas ala

) Departamental San  |Invitar ala
comunidad

Antonio de Padua de la Jcomunidad en
Plata. general.

n de Servicios de Salud brindados a la Comunidad.




Mejorar y mantener en optimas condiciones de Calidad, la Prestacié

5.Lograr una
satisfaccion global

Mejorar la satisfaccion
de los usuarios que
acceden a los servicios

6.Realizar de forma
mensual la
evaluacion de la
satisfaccion de los
usuarios

7.Analizar los
resultados de la

100%

100%

100%

100%

100%

100%

100%

100%

100%

100%

100%

100%

ncia que contribuyan a la

snibilidad de la Institucion.

. del Hospital ¥ SIAU
de los usuarios del evaluacion de los
90% Deporf'omenfol San usuarios de forma
Antonio de Padua mensual en los
Industria . 100% 100% 100% 100% 100% 100% 100% 100% 100% 100% 100% 100%
comites de SIAU para
evaluar resultados y
plantear acciones de
mejora en caso de
requerirse.
Fortalecer la 8. Optimizar la Planta
rativi | . i
operat dqd de los 6. Mejorar un 25% la de Trcn‘rom!enfo de
servicios existentes Planta Adecuada en |Aguas Residuales a
Planta de L .
dela ES.E. . cumplimiento de los  |traves de la Gerencia
) Tratamiento de - :
mejorando las A Residual requisitos legales. Separacion de Aguas
condiciones de guas Residuales Industriales y aguas
habilitacién residuales
7. Realizar Inversion
en reposicion de Adaquirir los equipos
. . N B N 9. comprar los
equipos Biomedicos | biomédicos necesarios N . J. .
N equipos biomédicos Gerencia
por un monto igual o de acuerdo alas .
. - que se requieren
superior a prioridades de la E.S.E.
$2.400.000.000
10. Realizar un
Gestionar Proyectos diagnostico inicial del
de Inversion Proceso de Gestion
Documental
8.Elaborar el Optimizacion del Ambiente
Proyectode | o 0 e Gestion |moyecra e Fiico -
construccion del Bocumental Proyefcfo de | Gerencia
Archivo Institucional ’ Consfruccion de
Archivo de acuerdo
a los requisitos
establecidos por la
ley general de
archivo
12. Radicacion
oportuna de la 10% 10% 10% 10% 10% 10% 10% 10% 10% 10%
facturacion
9. Recaudar un 48% | Optimizar el proceso de Area
del total reconocido | gestion de Recaudo de | 13. Mediante un . .
Financiera

de la vigencia 2018

Cartera

control previo
plantear estrategias
para disminuir las
glosas y devoluciones
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10%

10%

10%

10%

10%

10%




Lograr, mediante la gestién adecuada de los recursos, niveles de eficie

competitividad y soste

Mantener un
Equilibrio financiero
que permita suplir
las necesidades
bdsicas y de
inversion de la
Institucion.

10. Disminuir en un
12% las Glosas y
devoluciones

Establecer las causales
de glosas y
devoluciones de
cuentasmedicas y
oficiarlas por escrito a
preauditoria y auditoria
concurrente para su
respectiva correcion

14. Contestacién de
glosas y devoluciones
en los tiempos
estipulados y
concertar con las
diferentes eps las
citas de conciliacion

15.Establecer trabajo
conjunto entre los
coordinadores de
facturacion,
admisiones y
concurrencia medica
con el fin de
establecer los
motivos de glosa y
devoluciones de las
cuentas médicas
para corregir estas
causas antes de
enviar las cuentas
medicas

Area
Financiera-
Gerencia

11. Lograr el 100% de
Cumplimiento a las
Audiencias y

Optimizar y Fortalecer el

16. Identificacion y
seguimiento estricto
al cumplimiento de la
totalidad de las

Area Juridica-

Departamental San
Antonio de Padua.

N area juridica institucional . Gerencia
actuaciones actuaciones de los
procesales. Procesos Juridicos en
contra de la Enfidad.

4l
? 8 17. Realizar
g £ 12. Autoevaluar el |Realizar autoevaluacion ev‘oluccion
haiy ] 100% de los en acreditacion de o Equipo de
(27} ) cuantitativa 'y N 100%
PR Estandares de todos los estandares - Calidad
9, Acreditacic que aplican en la ESE cudlitativa a cada
28 creditacion. " |uno de los Estandares
29
g0
E % ¢ 18. Disenar el
S i programa de
D% .Sosfemmento d-6| auditorias Internas 100%
6T 3 Sistema de Gestion | beriodo 2018
86y [ntegralde Calidad.| 13.Cumplirenun | _ para el periodo 201 )
a5 Ejecutar el programa de Equipo de
oVT 85% con el L -
0B rograma de audiforias infernas 19. Eiecut Calidad
g 5 P 'g N institucional para la - Elecutar Control
~ € Ol:ldlfOrI.OS dela vigencia 2018 programa de Interno - MECI
o0 vigencia 2018 auditorias
o g' Institucional del 25% 25% 25%
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» Fisico, la Tecnologia y los Sistemas de Informacién de manera que faciliten la prestacién de servicios de salud humanizados y seguros.

Adecuary
mantener en
optimo estado la
Infraestructura de la
Institucion

14. Efectuar la

Construir un area
dispuesta para la toma
de alimentos; para uso

20. Gestionary
ejecutar recursos

construccion de una| del cliente intero y aprobados para la Ambiente
plazoleta de externo de la institucion | s P Fisico -
. . . construccion de una .
comidas en la con el fin de brindar una Gerencia
. . plazoleta de
Institucion mejora en el bienestar X
comidas.
del personal y de los
usuarios.
21. Ejecutar las
15. Ejecutar en un Optimizacién de los  |actividades Ambiente
80% el l"la.n de equipos, l|nfrc1esfrucfurc1 programadas en el Fisico- Talento 25% 25% 25%
Mantenimiento y vehiculos de la Plan de Humano
Hospitalario Institucion Mantenimiento
Hospitalario
16. Realizar una
ampliacion al 22, Gestionary
Parqueadero - ejecutar recursos .
dispuesto para la . Opfimizar la aprobados para la A”?'f"eme
zona de Urgencias infraestructura de la ampliacion del Fisico -
9 Institucion P Gerencia

de la E,S,E Hospital
Departamental San
Antonio de Padua

parqueadero en la
institucion

17. Ejecutar un
avance del 30% en

Garantizar el avance de

23. Adjudicar el
contrado de
concesion para la
operacion del

Area Juridica-

la construccion del | construccion de la obra [servicio de Gerencia
area para la para la posterior Tomogrofig Axial
operacién del operacion del servicio |Somputarizada.
servicio de de Tomografia Axial |24, Cumplir con la
Tomografia Axial Computarizada. supervision para la Ambiente
Computarizada ejecucion del 30% de Fisico -
la obra de Gerencia
construccion
18. Redlizar Inversion 25. Adquisicion de
al mobiliario elementos necesarios
. . 5 I para la mejora del Gerencia-
hOSpIiO|dI:IO por un | Mejorar gl mopwhono de mobiliario dJe G ES.E Ambiente
monto igual o la institucion Hospital Fis
N ospital isico
;;::(;g’:)go Departamental San
Dotar y modernizar D Antonio de Padua
los equiposy el
mobiliario 2% ; .
: : . comprar tres aires
hospitalario. 19. Adquisicion e acondicionados
instalacion de fres | Adquirir la tecnologia en| (12000, 18000 y 24000 Gerencia-
(03) aires Equipos necesarios de |BTU Mini split Ambiente
Acondicionados acuerdo alas inverter)requeridos Fisico

para el area de
esterilizacion

prioridades de la ES.E.

para el mejoramiento
del servicio en el
area de esterilizacion

10%

10%




Optimizar el Ambiente

Fortalecer las
competencias
laborales,
conocimientos y
contribuciones de
los funcionarios de
la enfidad, con el
fin de mejorar la
productividad y
competitividad de
la ES.E

20. Revisar y
Socializar de
manera mensual el
100% Indicadores de
gestion Clinica
definidos por la
institucion

Revision y socializacion
mensual de los
indicadores de gestion
clinica, para detectar
las falencias
oportunamente y
plantear acciones
correctivas pertinentes.

27. Revisar
mensualmente cada
uno de los
indicadores de
Gestion clinica para
analizar resultados-
evolucion y plantear
las acciones de
mejora en los casos
que se requiera

Lideres de
Procesos

Propender por un Talento humano, competente, satisfecho y
comprometido, que refleje en su labor el crecimiento personal y
profesional como parte fundamental del mejoramiento continuo de

(3]

la Institucién.

Actualizar el Sistema
de Gestion de
Seguridad y Salud
en el Trabajo.

21. Ejecutar en 60%
las actividades
propuestas en el
Sistema de Gestién
de seguridad y salud
en el frabajo (SG-
SST)

Mejorar el proceso de
talento Humano en lo
relacionado con Salud
Ocupacional y
Seguridad Industrial

28. Implementar el
SG-SST de acuerdo a
laresolucion 1111 de
2017 y al decrefo
1072 de 2015

Equipo SG-SST

100%

100% 100% 100% 100% 100% 100% 100% 100% 100% 100% 100%

22. Implementar en
un 80% el PGIRASA

Implementacion del
PGIRASA

29. Implementar el
PGIRASA de acuerdo
a la normatividad
vigente

Equipo SG-SST

Mejorar el bienestar
laboral
promoviendo
actividades que
eleven el grado de
satisaccion de los
clientes internos.

23.Cumplir en un
90% con las
actividades
programadas en el
Plan de Bienestar
Social, capacitacion
e incentivos

23

Desarrollar las
actividades
Programadas en el Plan
de Bienestar Social ,
capacitacion e
incentivos para la
vigencia 2018

23

30. Identificar el
presupuesto
asignado para las
actividades de
Bienestar Social,
Capacitacién e
Incentivos

31. Ejecutar el Plan
de Bienestar Social,
Capacitaciéon e
Incentivos de la
vigencia 2018

31

Lider de
Proceso y
Comité de
Bienestar
Social

100%




