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Subgerencia de Planificacion Institucional

PLAN DE ACCION

No. aciidades .C!EI AW €O Nombre del Indicador Formula del Indicador Meta Vigencia Seguimiento i Persona Responsable
Accion Responsable
Realizar segumento alas No. De gestantes identificadas
gestantes activas (que o P,
para tamizaje de sifilis
hayan presentado I N .
N ) Identificacion de gestacional segun su edad
cualquier atencion en la oblacion gestante para |gestacional y frecuencia / Total Lider Ruta materno
1 ESE) con el fin de P lon g ep 9 Y N 100% 2022 Trimestral DTA N
. = A tamizaje para sifilis de gestantes activas a las perinatal
identificar segtin su edad .
N y gestacional cuales les corresponde el
gestacional y frecuencia, - .,
R, Py tamizaje segun su edad
la tamizacion para sifilis . .
. gestacional y frecuencia.
gestacional
No. de gestiones realizadas
Gestionar el tratamiento L . para el tratamiento °’?9T‘“”° y
oportuno y completo para Gestion de tratamiento completo para sifilis ) Lider Ruta materno
2 : P oportuno y completo para gestacional / Total de 100% 2022 Trimestral DTA N
el manejo de la sifilis P . perinatal
Ny sifilis gestacional gestantes con resultado
gestacional " P,
positivo a la tamizacion para
sifilis gestacional
Realizar seguimiento a las No. de nifios menores de 1
cohortes (Recien nacido, afo a los cuales se les realizd
PAI web) de nifios Porcentaje de seguimiento oportuno para la Sugberencia
3 menores de un afio con el seguimiento a las aplicacion de las terceras 100% 2022 Trimestral 9 P Lider de PAI
. . o H . Cientifica
fin de identificar la cohortes dosis de polio y pentavalente /
poblacién objeto de Total de menores de 1 afio
vacunar registrado en las cohortes
Definir la muestra de
4 aplicacion para la Muestreo definido | '\O: e muestreos aprobados /| g0, 2022 Trimestral Sugberencia Lider del SIAU
medicion de la Total de muestreos a aprobar Cientifica
satisfaccién global
No. de personas a los que se
Aplicar la encuesta de les aplicé la encuesta / Total Sugberencia
5 satisfaccion global segin Encuesta aplicada de personas programadas 100% 2022 Trimestral Cgi’entifica Lider del SIAU
periocidad establecida. para realizar la aplicacion de la
encuesta
No. de resoluciones
Crear la resolucién de legalizadas del comité de
conformacién del comité| Creacién del comité de referencia y Sugberencia
6 de referencia 'y referenciay contrarreferencia / Total de 100% 2022 Trimestral Cgi]entifica Lider de Referencia
contrarreferencia de la contrarreferencia resoluciones a legalizar del
ESE comité de referencia y
contrarreferencia
Dar cumplimiento a las
funciones definidas en Porcentaje de
la resolucién de cumplimiento del No. de reuniones de comité
7 creacion del c_0m|te de cronograma d(_?l reall_zados / Total de 100% 2022 Trimestral Sugber‘e_n«:la Lider de Referencia
referenciay reuniones del comité de reuniones de comité Cientifica
contrarreferencia a referenciay programados
traves de la ejecucion contrarreferencia
de su cronograma
Obtener el muestreo
estadistico de aplicacién
8 para las Aaudltonas de Muestreo definido No. de muestreos aprobados / 100% 2022 Trimestral DTA Lider Py P
adherencia a la Ruta de Total de muestreos a aprobar
promocién y
mantenimiento de la salud
Porcentaje de adherencia| porcentaje de cumplimiento de
Realizar auditoria a las al cumplimiento de las las recomendaciones
historias clinicas segun recomendaciones establecidas para los cursos Lider P vP / lideres de
9 muestreo estadistico para | establecidas para cada |de vida segun resolucion 3280 100% 2022 Trimestral DTA M 5
curso de vida
cada uno de los cursos de| uno de los cursos de / Total de parametros
vida. vida segln Resolucién | evaluados en la auditoria de
3280. los cursos de vida.
Obtener el muestreo
estadistico de aplicacion No. de muestreos aprobados /
10 para las auditorias de Muestreo definido . P 100% 2022 Trimestral DTA LiderPyP
N Total de muestreos a aprobar
adherencia a la Ruta
materno perinatal




Realizar auditoria a las
historias clinicas segun

Porcentaje de adherencia
al cumplimiento de las
recomendaciones

porcentaje de cumplimiento de
las recomendaciones
establecidas para la ruta
materno perinatal segun

Lider Py P /Lider Ruta

. o }
1 muestreo estadistico para estableudas' para la rt{ta resolucion 3280 de 2018 / 100% 2022 Trimestral DTA Materno Perinatal
- materno perinatal segin
la Ruta materno perinatal. S Total de parametros
Resolucion 3280 de e
evaluados en la auditoria de la
2018. N
ruta materno perinatal.
Implementar acciones de Porcentaje de
mejoramiento con base en socializacién de los No. de socializaciones Coordinador de
12 los resultados de la resultados de las realizadas / No. De hallazgos 100% 2022 Trimestral DTH Urgencias
auditoria médica de los | auditorias médicas de los reportados 9
casos de reingresos. casos de reingresos
No. De anélisis realizados de
. . . . la capacidad instalada en toda
Realizar el andlisis del Porcentaje de andlisis la red/ total de andlisis subgerencia
13 uso de la capacidad realizados de capacidad X 100% 2022 Trimestral ogere DTA
. - - programados a realizar en cientifica
instalada ambulatoria instalada Ny
toda la red de capacidad
instalada
Socializar el resultado del .
andlisis de la capacidad por_cen?aje de No. De socializaciones
14 instalada en el comité de socializacion de_lo_s realizadas / No. De 100% 2022 Trimestral SUBGERENCIA DTA
3 resultados del analisis de o CIENTIFICA
gerencia con propuestas S socializaciones programadas.
! la capacidad instalada
de mejora
Realizar listas de
verificacién en Seguimiento al No. De listas de verificacion
15 cumplimiento a los cumplimiento de los realizadas / No. De listas de 100% 2022 Trimestral Meiora Continua Lider de seguridad del
procesos asistenciales procesos asistenciales verificacién programadas. ) paciente
seguros del programa de seguros (12)
seguridad del paciente.
Realizar auditoria de Porcentaje de auditoria a ND'. de hlstorla’s gllnlcas
- o auditadas de victimas de
historias clinicas a los los casos reportados de violencia de género / Total de Sugberencia
16 casos reportados como | victimas de violencia de consultasgrealizadas a 100% 2022 Trimestral Cgi’entifica Epidemiologia
victimas de violencia de género que presentan P . .
. . victimas de violencia de
género adherencia .
género
Documentar el plan de Plan de mercadeo No. de planes de mercadeo Subgerencia de
17 mercadeg elaborado construidos / Total de planes 1 2022 Trimestral Planificacion Lider de Mercadeo
de mercadeo a construir Institucional
Gestionar el plan de Porcentaje de ejecucion hg;d?aic‘;l:gﬁizggﬁi?;s Subgerencia de
18 mercadeo aprobado para del Iaane meJrcadeo de apctividades realizadas en 100% 2022 Trimestral Planificacion Lider de Mercadeo
la vigencia p Institucional
Plan de mecardeo
Informe de seguimiento
trimestral al Porcentaie de eiecucion No. De informes de Subgerencia de
19 comportamiento de la de in nJesos ) astos seguimientos realizados/total 100% 2022 Trimestral Planificacion Profesional Financiera
ejecucion presupuestal 9 ye de seguimientos programados Institucional
del ingreso y el gasto
N No. de facturas radicadas del
Radicacion oportuna de . . .
los servicios prestados | Gestion de la radicacion periodo que se prestd el . Subgerencia de
20 por evento a las en el periodo evaluado servicio/Total de facturas 90% 2022 Trimestral Planificacion Lider Facturacion
diferentes EAPB generadas en el perlgc_io que Institucional
se presto el servicio.
Realizar los seguimientos Efectividad de la auditoria .
programados para ara el mejoramiento de No. De seguimientos Coordinadora Mejora
21 verificar el cumplimiento ra calidad <Jen a atencion realizados / Total de 100% 2022 Trimestral Mejora Continua Continua ]
de las acciones de seguimientos programdos
. N en salud
mejoramiento programada
Reallizar seguimiento y/o No. De informes de
acompafiamiento a los Porcentaie de seguimiento realizados del
22 responsables de la cum Iimientojdel POA POA/ No. De informes de 100% 2022 Trimestral Planeacion Lider de Planeacién
ejecucion de las P seguimiento programados del
actividades programadas. POA.
R:raa“sirrr?l |2|$:tzgzgﬁg Plan de trabajo No. de planes de trabajo Subgerencia de Profesional de apoyo a
23 p las Ziferentes documentadi) realizados/ Total de 100% 2022 Trimestral Planificacion Sl oy
. . dimensiones de MIPG Institucional
dimensiones de MIPG
Ejecutar el plan de trabajo No. de actividades realizadas Subgerencia de
2u establecido en cada una | Cumplimiento al plan de | en el plan de trabajo de MIPG 100% 2022 Trimestral Plgnificaci()n Profesional de apoyo a
de las dimensiones de trabajo / Total de actividades Institucional SPI
MIPG programadas
Analizar y socializar las . No. De socializaciones del
causas de las quejas que Porcentaje de andlisis de las quejas .
25 socializaciones 100% 2022 Trimestral Lider SIAU Lider SIAU

presentan los usuarios en
la ESE

realizadas

realizadas / No. De
socializaciones programadas




Aplicar las listas de
chequeo segun el
cronograma establecido

Porcentaje de listas de

No. de listas de chequeo
aplicadas / Total de listas de

26 aprobado por el comité de chequeo aplicadas en el chequeo programadas a 100% 2022 Trimestral Gestiéon Ambiental | Lider Gestion Ambiental
pro por periodo evaluado q prog
residuos peligrosos y no aplicar.
peligrosos
- Total de socializaciones
Socializar los resultados . N
. s Porcentaje de realizadas / Total de
obtenidos de medicién de socializaciones socializaciones programadas
27 adherencia en el Comité realizadas en el periodo | las cuales ai rozadgas or el 100% 2022 Trimestral Gestion Ambiental | Lider Gestion Ambiental
de Residuos Peligrosos y P L P P
" evaluado comité de residuos peligrosos
No Peligrosos N
y no peligrosos
Ejecucién de los
cronogramas de Seguimiento a la No. de seguimientos
28 actividades definidas en el| ejecucién del Plan Anual realizados / Total de 100% 2022 Trimestral Bienes y Servicios | Lider Bienes y Servicios
Plan Anual de de Adquisiciones seguimientos programados
Adquisiones
Ejecucién de los
cronogramas de Seguimiento a la No. de seguimientos
29 actividades de ejecucion del Plan de realizados / Total de 100% 2022 Trimestral Bienes y Servicios | Lider Bienes y Servicios
mantenimiento de la Mantenimiento seguimientos programados
entidad.
Verificacion del Porcentaie de Subgerencia de
cumplimiento y aplicacién cum| Iimien{o dela No. de contratos revisados / Planificacion
30 de los requisitos ump . ) ; 100% 2022 Trimestral Institucional y Lider de Contratacion
N totalidad de los requisitos | Total de contratos suscritos N
establecidos en el legales Subgerencia
Estatuto de contratacion. gales. Cientifica
No. de socializaciones
Presentar los resultados X
¥ o I, realizadas de los resultados
obtenidos al Comité Socializacion de S -
Institucional de resultados obtenidos de de auditoria interna de gestién Oficina Asesora de
31 A I |/ Total de socializaciones 100% 2022 Trimestral Control Interno
Coordinacién de Control la auditoria interna de Control Interno
. - programadas de los resultados
Interno de las auditorias gestion D
. - de la auditoria interna de
internas de gestion. .
gestion
No. De seguimientos
. - - realizados a los componentes
Reallizar el seguimiento al Cumplimiento a los N L
- - del Plan Anticorrupcién y
cumplimiento de los seguimientos de los Atencién al Ciudadano/ No. De Oficina Asesora de
32 componentes del Plan componentes del Plan sequimientos pro ramado.s a 100% 2022 Cuatrimestral Control Interno Control Interno
Anticorrupcién y Atencién | Anticorrupcion y Atencion g prog
. N los componentes del Plan
al Ciudadano al Ciudadano X L L
Anticorrupcién y Atencién al
Ciudadano.
No. de socializaciones
realizadas del resultado
Presentar el resultado I, . o
" - Socializacién de obtenido al seguimiento del .
obtenido del seguimiento . - Subgerencia de .
- resultados obtenidos del PINAR en el Comité . I Coordinadora de
33 al cumplimiento del PINAR L Lo L 100% 2022 Trimestral Planificacién N
L - seguimiento al Institucional de gestion y I Archivo
en el Comité Institucional e - Institucional
” ~ | cumplimiento del PINAR desempefio. / Total de
de Gestion y Desempefio. o
socializaciones programadas
de seguimiento
Construir el Plan
Estratégico de Plan Estratégico de
34 Tﬁﬁ?s:;%;z:? la las de la Informacién y Cor| Tei/nglgg]'jsi::C:ir:r:sgé??on 100% 2022 Trimestral Sistemas Lider de Sistemas
Comunicaciones PETI construido.
para la vigencia 2021
No. de seguimientos
realizados al Plan Estratégico
- de Tecnologias de la
Presentar el seguimiento . S
c Informacién y Comunicaciones
del Plan Estratégico de . s
" PETI en el Comité Institucional
Tecnologias de la de Gesti6n y desempefio/ No
35 Informacion y is de la Informacién y Com De se uimie):nos rop ramado-s 100% 2022 Trimestral Sistemas Lider de Sistemas
Comunicaciones PETI en 9 p g
! i al plan Estratégico de
el Comité Institucional de . L.
estion y desempefio Tecnologias de la Informacién
9 ' y Comunicaciones PETI en el
Comité Institucional de
Gestion y desempefio.
SeCSrri];g:Ir grivF:;z:clede Plan de Seguridad y Plan de Seguridad y
36 Ig informicién ara la Privacidad de la Privacidad de la Informacién 100% 2022 Trimestral Sistemas Lider de Sistemas
N clon p informacién  construido construido
vigencia 2021
No. de seguimientos
realizados al Plan de
- Seguridad y Privacidad de la
Presentar el seguimiento - 2 L
N informacion en el Comité
del Plan de Seguridad y N L
Privacidad de la o ) Institucional de Gestion y
37 d y Privacidad de la inform desempefio/ No. De 100% 2022 Trimestral Sistemas Lider de Sistemas

informacion en el Comité
Institucional de Gestion y
Desempefio

seguimientos programados al
Plan de Seguridad y
Privacidad de la Informacion
en el Comité Institucional de
Gestién y desempefio.




Construir el Plan de
Tratamiento de Riesgos

Plan de Tratamiento de
Riesgos de Seguridad y

38 de Seguridad y Privacidad [s de Seguridad y Privacida| privacidad de la Informacion 100% 2022 Trimestral Sistemas Lider de Sistemas
de la informaci6n para la .
) : construido.
vigencia 2021
No. de seguimientos
realizados al Plan de
L Tratamiento de Riesgos de
Presentar el seguimiento ) S
. Seguridad y Privacidad de la
del Plan de Tratamiento ) 2 o
. - Plan de tratamiento de Informacion en el Comité
de Riesgos de Seguridad Riesgos de Seguridad Institucional de Gestién
39 y Privacidad de la F?rivacidadg(lie a y desempefiol No. De y 100% 2022 Trimestral Sistemas Lider de Sistemas
informacion en el Comité ” N desemp: |
A L Informacién monitoreado | seguimientos programados al
Institucional de Gestién y N
Desemperio Plan de Seguridad y
P Privacidad de la Informacion
en el Comité Institucional de
Gestién y desempefio
Actua_llzar_el Plan de Plan de Comunicaciones Documento plan de : L Lider de
40 Comunicaciones para la . B . 100% 2022 Trimestral Comunicaciones N
ESE construido comunicaciones construido. Comunicaciones
Presentar el plan de
a1 comunicaciones a la alta | Plan de Comunicaciones Plan de Comunicaciones 100% 2022 Trimestral Comunicaciones Lider de
direccién para su aprobado aprobado Comunicaciones
aprobacion.
Mejora Continua
planeacion
gestionar la recertlf!cacmn recertificacion en BPC Recertificacion obtenida / . Subgerencia Profesm_nal de apoyo
42 en buenas practicas N N N 100% 2022 Trimestral S Convenios Docencia
- por el INVIMA recertifcacion gestionada Cientifica .
clinicas ante el INVIMA Servicios e
Investigacion.
ASIESSALUD
Gestionar estudios en Estudios en salud No. De esudios en salud Subgerencia Fc’lg)rfl\e/zlnoir(])zl gf)cae?\oc}ilz
43 salud con instituciones estionados desarrollados/No de estudios 100% 2022 Trimestral Cigntiﬁca Servicios e
aliadas 9 en salud gestionados. o
Investigacion.
Realizar informe de Informe final de .
evaluacion de las evaluacion de las Documento Subgerencia Profesional de apoyo
44 P N L X elaborado/documento 100% 2022 Trimestral °9 P Convenios Docencia
préacticas formativas en la | practicas formativas de la rovectado Cientifica Servicio
vigencia vigencia. proy
L . CODAS de inicio y ND'C,ODAS cel§br§dos por . Profesional de apoyo
Comité Docencia o . periodo académico/No. . Subgerencia . g
45 . finalizacién por periodo 100% 2022 Trimestral S Convenios Docencia
Servicios académico CODAS programados por Cientifica Servicio
periodo académico
. . ” . . Profesional de apoyo
46 Autoevaluacion anual Reqwsnos_ normat!vo_s autoevalua_c’lon realizada/ 100% 2022 Trimestral Supger]e_nua Convenios Docencia
del escenario de practica| autoevaluacion programada Cientifica Servicio
Ccal ?sﬁ:ﬁ;:;s:g? gee an Porcentaje de ejecucion | No. De actividades realizadas Coordinadora Talento
47 psu rogramacion 9 del Plan Institucional de | del PIC / Total de actividades 100% 2022 Trimestral Talento Humano Humano
program: capacitaciones (PIC) programadas del PIC
establecida
. " No. De actividades realizadas
Ejecucion de Plan de . . ” N .
X . Porcentaje de ejecucion | del Plan de Bienestar / Total . Coordinadora Talento
48 Bienestar segun su X - 100% 2022 Trimestral Talento Humano
L . del Plan Ide Bienestar |de actividaes programadas del Humano
programacion establecida .
Plan de Bienestar
Seguimiento a la
actualizacion en la
plataforma SIGEP de las |Formatos actualizados en No. De declaraciones de
historias laborales de los la plataforma SIGEP bienes y rentas actualizado o . Coordinadora Talento
49 servidores publicos (Declaracion de bienes y | /No. De funcionarios incritos 100% 2022 Trimestral Talento Humano Humano
inscritos en la planta de rentas) en la planta de empleo
empleo de Red Salud
Armenia
Dar cumplimiento al Cumplimiento en el Reporte realizado a la OPEC Coordinadora Talento
50 reporte establecido en el re o‘r)te ala OPEC oportunamente / Total de 100% 2022 Trimestral Talento Humano Humano
Plan Anual de Vacantes P reportes a la OPEC a realizar
No. De actividades ejecutadas
N del Plan de Trabajo Anual en
Ejecutar el Plan de N
Trabajo Anual en Porcentaje de ejecucion Seguridad y Salud en el Lider de Salud
51 Trabajo / Total de actividades 100% 2022 Trimestral Talento Humano

Seguridad y Salud en el
Trabajo

del Plan de Trabajo

programadas del Plan de
Trabajo Anual en Seguridad y
Salud en el Trabajo

Ocupacional
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