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ACUERDO N° 09
(14 DE DICIEMBRE DE 2012)

POR EL CUAL SE APRUEBA EL PLAN DE DESARROLLO DE LA E.S.E. HOSPITAL SAN
JUAN DE DIOS DE TITIRIBI PARA LLAS VIGENCIAS 2012 A 2015

La Junta Directiva de la ESE San Juan de Dios de Titiribi — Antiogquia, en uso de sus
atribuciones legales, y

CONSIDERANDOC

Que la ley 152 de 1994, “Ley Organica del Plan”, en su articulo 31 sefiala los lineamientos a
nivel macro para los procesos de planeacién y los mecanismos y procedimientos para la
elaboracion, ejecucion, control y evaluacion de los planes de desarrollo y [a realizacion de sus
respectivos Planes Operativos Anuales.

Que la ley 190 de 1995 ordeno a todas las entidades publicas establecer para cada vigencia
los objetivos y planes a cumplir para el cabal cumplimiento de sus funciones, asi como la
destinacién de recursos para garantizar su ejecucioén.

Que mediante acuerdo N°012 de mayo 31 de 2012 se aprobé el Plan de Desarrollo municipal
“Titiribi Construyendo Juntos”.

Que mediante el decreto 1599 del 20 de mayo del 2005 se adopta el Modelo Estandar de
Control Interno para el Estado Colombiano, MECI 1000:2005, y en su articulo primero
establece la obligacion de adoptar el MECI por parte de todas las entidades del Estado.

Que mediante resolucion N°88 del 01 de julio del 2009, la ESE San Juan de Dios adopté el
MECI 1000:2005, como guia y referente en su desarrollo y proyeccion al futuro.

Que el MEC!I en el subsistema CONTROL ESTRATEGICO, componente de
DIRECCIONAMIENTO ESTRAREGICO, elemento PLANES y PROGRAMAS, establece la
necesidad y obligacion que tienen las instituciones del Estado de disponer de un marco
referencial en su gestion , que le permita proyectar a corto, mediano y largo plazo las
actividades y estrategias necesarias para alcanzar los objetivos y metas propuestas.

Que el actual Gerente de la ESE Doctor JHON JAIME CORREA SEPULVEDA, fue
nombrado mediante el Decreto 029 del 31 de marzo del 2012, para un periodo de 4 afios, y
dentro de sus funciones se encuentra como propésito principal el direccionar, formular y
adoptar politicas, planes, programas y proyectos que garanticen el desarrollo institucional,
conforme a las necesidades del area de influencia y a los planes locales de salud.



E£.S.E. Hospital
SanJuan Dg Dios
Tk « Al

E.S.E Hospital San Juan de Dios, Titiribi

Carrera Bolfvar # 18-55
Teléfonos: 8482626 — 8482740
Fax; 8483012
Pdgina Web: wwuw.esetitiribigov.co

ACUERDA:

ARTICULO PRIMERG: Apruébese y addptese el Plan de Desarrollo de la E.S.E. Hospital
San Juan de Dios 2012 - 2015 “Su salud y bienestar es nuestra tranquilidad”,

ARTICULO SEGUNDO: OBJETIVO GENERAL del Plan de Desarrollo 2012 ~ 2015,
Incrementar la satisfaccién de los usuarios de la ESE y las partes interesadas, a través de
la prestacion de servicios de salud eficaces, eficientes y efectivos enmarcados en el
concepto de garantia de la calidad, de tal manera que se conserve un equilibrio entre |a
rentabilidad social y financiera de la ESE.

ARTICULO TERCERO: OBJETIVOS ESPECIFICOS del Plan de Desarrollo 2012 — 2015,
los objetivos especificos estan divididos en 2 grupos:

1. PROYECTOS DE INVERSION:

Los cuales tienen como propésito mejorar las condiciones de infraestructura,
dotacion de equipos biomédicos y administrativos y la consecucién de 2
nuevos vehiculos (ambulancia, vehiculo administrativo).

PROYECTOS

(o]

Elaboracién de proyecto de construccion, remodelacion y
modernizacidn de la infraestructura fisica de la ESE.

Inicio de ejecucién de proyecto de construccion, remodelacion y
modernizacién de la infraestructura fisica de la ESE.

Lograr una adecuada dotacion de equipos administrativos y biomédicos
de la ESE.

Renovacién del parque aufomotor, dotando a la ESE de una nueva
ambulancia y un vehiculo administrativo.

Actualizacién y cambio de hardware y software y el mejoramiento de
redes eléctricas y de datos.

2. PROYECTOS FORTALECIMIENTO INSTITUCIONAL:
Mediante los cuales se busca que la Institucién le de cumplimiento a su
plataforma estratégica, que sea viable financieramente, que goce de
reconocimiento por parte de los clientes internos y externos por sus buenas
practicas, que contribuya con sus buenos resultados al mejoramiento de la
calidad de vida de los pobladores del Municipio de Titiribi.

Para alcanzar estos objetivos se definieron actividades en los procesos de;
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DIRECCIONAMIENTO ESTRATEGICO

o Mejorar el desarrollo organizacional fortaleciendo la planeacién
estratégica institucional.

o Implementacion seguimiento y ajuste a la normatividad vigente de
SOGCSS y MECI.

GESTION FINANCIERA:

o Consolidar financieramente fa Empresa garantizando su supervivencia
y crecimiento constante.

GESTION DEL TALENTO HUMANO:

o Desarrollar y potenciar el talento humano de la ESE, garantizando su
bienestar, compromiso y pertenencia institucional,

PROCESOS MISIONALES:

o Msjorar la percepcién, satisfaccion y adherencia de los usuarios de
servicios de salud frente a la Institucion.

o Incrementar coberturas de Promocién y Prevencion.

o Mejorar la efectividad de las atenciones.

APOYO LOGISTICO:

o Plan general de mantenimiento institucional.

o Disponer de estudio de vulnerabilidad sismica y sismo resistencia de
planta fisica de la Institucion.

GESTION DE LA INFORMACION Y COMUNICACION
o Fortalecer el proceso de gestién de comunicacién informativa y organizacional.

ARTICULO CUARTO: El presente Acuerdo rige a partir de la fecha de su aprobacién, se
anexa a este documento el contenido del Plan de Desarrolio el cual hace parte integral
del mismo.

PUBLIQUESE Y CUMPLASE

Dada en Titiribi a los 14 dias del mes de diciembre del afio 2012.

Cb = ~ Tn(/m/‘éf/

_— i

o S
DIEGO ANTONIO MONTOYA TABORDA IRIAM AGUDEEO MIRANDA

Presidente Junta Directiva N Secretaria
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PRESENTACION

Hacer referencia a la organizacidon para la prestacién de uno de los servicios
vitales del ser humano, como es el de la salud, implica que cada una de las
acciones gue se emprendan para su funcionamiento, sean abordadas de manera
participativa y desde un criteric de calidad y de optimizacién de recursos, en aras
de responder a la competitividad y corresponsabilidad, condiciones inherentes a
este tipo de organizaciones y asi ser consecuentes con su filosoffa y razén de ser.

Por ello este documento plantea de una manera sucinta pero organizada, el plan
con el cual la E.S.E Hospital San Juan de Dios de Titiribi vislumbra su desarrollo
institucional 2012 - 2015 teniendo como fundamento nuestro lema: “Su salud y
bienestar son nuestra tranquilidad” implicando este, un compromiso a fondo, con
garantizar calidad en la prestacion de servicios de salud para los habitantes de
nuestro Municipio.

La elaboracion del Plan de Desarrollo Institucional 2012 - 2015 se efectia con
la participacion de todos los empleados de la empresa, las fuerzas vivas del
Municipio (Asociacién de usuarios de la ESE, juntas de accion comunal), a través
de un proceso participativo, en el que la gerencia, el equipo directivo, basados en
el conacimiento de la institucién y el analisis del contexto departamental, local e
interno del hospital, identifican los factores que inciden favorable vy
desfavorabiemente en el desarrollo institucional y se diserian las estrategias que
posibilitan el desarrollo empresarial, que en este documento se presenta a la
comunidad Titiribisefia, a las autoridades competentes, y a la Junta Directiva con
el fin de esbozar su organizacién y responder a los requerimientos actuales en
materia de la administracion del servicio de salud.



INTRODUCCION

La modernizacion de las entidades pUblicas es perentoria en procura de un Estado
eficiente que cumpla con su funcién social, por lo tanto, todos los esfuerzos que se
hagan para lograrlo, redundaran en un valor agregado de las acciones individuales
en busca del bienestar de la comunidad, que es la receptora de sus acciones u
omisiones.

El Estado encuentra su razon de ser en la medida en que sea capaz de satisfacer
la demanda de las necesidades de sus habitantes, las cuales no solamente son de
diversa indole, sino més preocupante aln, cada vez son mayores y complejas.

Es bien conocido el proceso de descentralizacién administrativa y modernizacion
del Estado, el cual ha implicado el recorte y reestructuracion de las entidades
ptiblicas y el ajuste fiscal que implica que los recursos para el sector salud deban
ser manegjados de una manera eficiente, con el fin de garantizar la prestacion de
un servicio oporiuno, racional, efectivo y de calidad a la comunidad.

Conscientes de {a responsabilidad social que se tiene y del servicio que se le debe
prestar a la comunidad, se hace necesario que la racionalizacion del gasto y ia
acertada aplicacion de los recursos sean fundamentales para garantizar la
prestacion del servicio y para ello la E.S.E debe ser manejada desde un criterio
empresarial para que sea viable en el tiempo y auto sostenible en todo momento,
garantizando la satisfaccion del usuario,

En este sentido, la institucién debe elaborar un documento que defina el horizonte"
para los proximos cuatro afios, que obedezca a un plan integral de politicas,
estrategias, técnicas y mecanismos que fortalezcan la capacidad administrativa y
el desempefio institucional y lleve implicitas dos caracteristicas importantes: Debe
ser eminentemente participativo y concertado, asi como tener un despliegue
adecuado y suficiente en todos los niveles y espacios de la institucion; por tanto, la
planificacién de la gestién debe asumirse como una responsabilidad corporativa,
tanto en su construccién como en su ejecucion y evaluacion.



1. MARCO DE REFERENCIA

1.1. MARCO DE ANTECEDENTES DEL MUNICIPIO

Titiribi es un Municipio del suroeste Antioguefio, distante de Medellin 62 Km. Con
casi 400 afios de historia, pues para 1815 ya se hablaba de un paraje llamado
Titiribl. Durante casi dos siglos este caserio fue el mas rico del suroeste
Antioguefio. Su fundacién data del afio 1775 y nacié donde hoy esta el
corregimiento de Sitio Viejo, luego del descubrimiento de la gran mina El Zancudo,
en el afio 1807 fue erigido Municipio, en 1814 cambié de nombre por el de Pllos, y
al affo siguiente cambid de sitio para el lugar donde estd ubicado hoy con su
nombre original; Los aborigenes de las tierras que hoy ocupan a Titiribi fueron los
indios de ia familia Nutabe comandada por el cacique Titiribi, al cual debe su
nombre.

Esta ubicado a unha alfura de 1550 m.s.n.m, su temperatura promedio es de 21 °C
y basa su economia en ta agricultura, ganaderfa y mineria.

4.2 MARGO HISTORICO DE LA INSTITUCION

El Hospital San Juan De Dios De Titiribl, se cree que comenzé a funcionar como
entidad sin animo de lucre desde el afio 1865, fundado por el Dr. Ricardo Ramos
como ente privado, lo cual no deja de ser una simple teorfa ya que sus archivos
desaparecieron en un incendio en el afio 1932. Los primeros beneficiados del
llamado por entonces hospital de caridad, fueron las empresas mineras del
Zancudo y Otramina; en 1916 la madre Cayetano de la Presentacion llegd con
ofras dos hermanas y realizaron el primer reglamento del hospital; hasta el 14 de
mayo de 1995 funcioné como entidad dependiente de la Direccidon Seccional de
Salud de Antioguia.

Mediante acuerdo 06 del 14 mayo del 1995 del Concejo Municipat de Titiribi
transforma el Hospital en Empresa Social del Estado de orden Municipal,
prestadora de servicios de salud de primer nivel de complejidad, dotada de
personeria juridica, patrimonio propio y autonomia administrativa.

La E.S.E ha garantizado los servicios integrales en salud de tos habitantes de
Titiribi, consolidando en medio de dificultades un liderazgo muy importante en el
sector, brindando atenciones en salud a los habitantes de la localidad en
condiciones de eficiencia, oportunidad y calidad, con muy buen nivel cientifico y
realizando un aporte significativo al desarrolio del Municipio y la Regién.



1.3. MARCO DEMOGRAFICO Y GEOGRAFICO

El Municipio de Titiribi, posee una extension de 142 kms2, con una extensién
urbana de 3 kims.2, cuenta con 4 corregimientos: Sitio viejo, Otramina, la Albania y
la Meseta y 15 veredas entre las que se cuentan Corcovado, el Filo, Caracol, el
Manchal, el Morro, el Porvenir, los Bolivares, Puerto Escondido y Sinifand.

Limites del Municipio:

Limita por el norte con el municipio de Armenia mantequilla, por el sur con el
municipio de Venecia, por el oriente con los municipios de Angelépolis y Amaga, y
por el occidente con el municipio de Concordia.,

Extension total: 142 kms.2

Extension area urbana: 3 kms.2

Extensidn area rural: 39 kMS.2

Altitud de la cabecera municipal (metros sobre el nivel del mar): 1550
Temperatura media: 21°C

Distancia de referencia: 62

El municipio de Titiribi esta habitado segiin Sisben lil, con corte a 31 de Diciembre
de 2.011 por 8.620 personas, distribuidas asi: en el area urbana 3.534 personas
que equivalen al 41% de la poblacidn total del municipio; Las restantes 5.088
personas corresponden al 59% son del area rural.

Poblacién por sexo. Hombres 4.195, Mujeres 4.425

L.a cobertura de la poblacidén asegurada al sistema general de seguridad social en
salud finalizando el afio 2.011 es del 94.68%, distribuida asi, para el régimen
subsidiado es del 47.97% y para el régimen contributivo es del 46.71 %, y con un
porcentaje relativamente bajo se encuentra la poblacion vinculada con un 5.32%
para lograr la universalizacion de fa cobertura en salud. Del total de la poblacion
afiliada al régimen subsidiado el 83% se encuentra afiliada a Comfenalco EPS-S y
un 17% a Caprecom EPS-S ; en el régimen contributivo la mayor parte de la
poblacion se encuentra afiliada a Saludcoop EPS con un porcentaje del 59%
seguido de Coomeva con un porcentaje de poblacion afiliada del 23.25%.

1.4. MARCO JURIDICO

El Plan de Desarrollo 2012 -2015 de {a ESE San Juan de Dios del Municipio de
Titiribl tiene como base la Constitucién Politica de 1.991, donde se deja ver el
papel que tiene el Estado con la Red Hospitalaria Publica, al igual que las
diferentes leyes gue han tenido importante eco en el sector salud.



Articulo 342 de la Constitucion Politica de Colombia: “La correspondiente Ley
Organica reglamentara todo lo relacionado con los procedimientos de elaboracion,
aprobacién y ejecucion de los planes de desarrollo y dispondra los mecanismos
apropiados para su armonizacion y para la sujecion a ellos de los presupuestos
oficiales”.

Articulo 344 de la Constitucién Politica de Colombia: Los organismos
departamentales de planeacion haran la evaluacion de gestion y resultados sobre
los planes y programas de desarrolio e inversién de los departamentos y
municipios.

Articulo 49 de la Constitucién Politica de Colombia: La atencion de la salud, el
saneamiento ambiental, son servicios publicos a cargo del estado, se garantiza a
todas las personas el acceso a los servicios de promocion proteccion y
recuperacion de la salud.

Articulo 78 de la Constitucién Politica de Colombia: La fey regulara ef control
de calidad de bienes y servicios ofrecidos y prestados a la comunidad asi como la
informacion que debe suminisirarse al pablico en su comercializacion.

Articulo 366 de la Constitucion Politica de Colombia: Ef bienestar general y el
mejoramiento de la calidad de vida de la poblacidn son finalidades sociales del
Estado y sera objetivo fundamental de su actividad la solucidn de las necesidades
insatisfechas de salud, educacién de saneamiento ambiental y de agua potable.

Ley 10 de 1990: Donde se definen algunos lineamientos para la descentralizacién
Administrativa.

Ley 100 de 1993: Por la cual se crea el Sistema Generail de Seguridad Social en
salud y se adoptan otras disposiciones y establece los regimenes juridicos para
los afiliados y no afiliados a dicho sistema.

Ley 87 de 1993: Por medio de la cual se define el sistema de conirol interno en
las en las entidades Estatales,

Ley 152 de 1994: Por la cual se establece la Ley Organica de! Plan de Desarrollo
y tiene como proposito establecer procedimientos y mecanismos para la
elaboracion, aprobacion, ejecucion, seguimiento, evaluacion y control de los
Planes de Desarrollo.

Ley 872 de 2.003: Por medio de la cual se crea el sistema de gestién de calidad
en las instituciones del Estado.

Ley 715 de 2004: Define “las competencias y recursos para los entes territoriales
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del orden municipal y departamental, destinados para la salud y educacion con
cargo al sistema de participaciones.”

Ley 909 de 2005: Hace referencia a la carrera administrativa.

Ley 1122 de 2007: Por medio de la cual se modifica parcialmente la Ley 100 de
1993 y se dictan otras disposiciones.

Ley 1438 2.011: Por medio de ia cual se reorganiza el Sistema General de
Seguridad Social en Salud.

Decreto 4445 de 1996: El cual determina los requisitos esenciales vigentes de los
Hospitales, las condiciones sanitarias que deben cumplir las instituciones
prestadoras de servicios de salud publica, privada ¢ mixta, en las fases de
promocion, prevencion, diagnédstico y tratamiento.

Decreto 2145 de 1.999: Definicion del sistema nacional de control interno.

Decreto 4110 de 2.004: Adopta ta norma técnica de calidad en la gestiéon plblica
NTCGP 1000:2.004.

Decreto 1599 de 2005: Por el cual se adopta el Modelo Estandar de Control
interno para el Estado Colombiano, MECI 1000:2005.

Decreto 1011 de 2008: Por medio def cual se establece el Sistema Obligatorio de
Garantia de la Calidad en Salud.

Resolucion 1043 de 2006: Por medio del cual se establece el Sistema Unico de
Habilitacion en Salud.

Resolucién 1445 de 2006: Sistema Unico de acreditacién, con sus respectivos
anexos técnicos.

Decreto 4295 de 2007: Por medio de fa cual se fija la norma técnica de calidad
para el sistema general de seguridad social en saiud.

Decreto 357 de 2008: Por el cual se reglamenta la evaluacién y reeleccién de
Gerentes y Directores de las E.S.E del orden territorial.

Resolucion 2181 de 2008: Por la cual se expide la guia aplicativa del sistema
obligatorio de garantia de calidad de la atencién en salud para las instituciones
prestadoras de serviclos de salud de caracter plblico.



Resolucion 123 del 2012: Nuevos estadndares de acreditacién en la prestacién de
servicios de salud,

Resolucion 710 de 2.012: Por medio del cual se define la metodologia para el
disefio, elaboracién y evaluacién del plan de gestibn de los gerentes de las
ES.E.s.

Acuerdo 225 de 2002: Por medio del cual se fijan las condiciones para la
operacion del Régimen Subsidiado y se dictan otras disposiciones.

Acuerdo 229 de 2002: Por el cual se define la UPC-S que se destinaré para la
financiacion de las acciones de promocion y prevencion para el régimen
subsidiado a cargo de las entidades territoriales y las administradoras del régimen
subsidiado.

Acuerdo 001 del 28 de agosto de 2002: Mediante el cual se fija el régimen de
prestaciones sociales para los empleados publicos y se regulé el régimen
prestacional minimo de los trabajadores oficiales del nivel territorial.

Pian de Desarrollo Departamental Antioquia la mas Educada.

Plan de Desarrolo Municipio de Titiribi, Construyendo juntos.
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2. ANALISIS ESTRATEGICO PREVIO

2.1. ANALISIS DEL ENTORNO

DIAGNOSTICO | PRONOSTICO { TENDENCIA FUENTE
s Medios de Comunicacién
Normatividad Se ﬁ;ﬂ:ﬁj daalia Normograma institucional
cambiante, mantiene Organlsmos  de  direccidn
exigente y fuera control y vigilancia
del contexto » Superintendencia de Salud,
Ministerio de proteccién y la
CRES
Elfeccion de Implementacion
Dirigentes y de F:foc?goz de | » Soporte de proceso de
Funcionarios selaccion de seleccion
puiblicos por Se mejora personal,
buracracla més acordealas |e Hojade vida
necesidades
que por Institucionales
meritocracia
Cambios en la Se mejora Realizacibnde | ¢ Soporte del proceso de
representacion existen, normas Veedurlas ala seleccitn del gerente
legal y que se deben eleccion y ¢ Indicadores de gestién
metodologia aplicar. gestion del + Informes de gestion
representante
legal.
Sensibilizare }e Actas de Conformacién vy
incentivar la reuniones de la Asociacion de
Poca parlicipacion participacion Usuarios, Soporte de
comunitaria Se mejora comunhitaria en actividades de! SIAU
la gestion
empresarial
El desarrollo +» Normatividad Vigente
. o institucional | ° Plan de desarrollo
Cambio en el Diffcil de n g ibuc " 1e Indicadores de gestion
desarrolio prever a czr ;::Ta + Soportes de evaluacion de los
Institucional normatividad procesos institucionales
vigente y a las
necesidades de
laESEYy la
satisfacclon del
usuario .
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2.2 EVALUACION DE FACTORES EXTERNOS (Oportunidades y Amenazas)

2.2.1. Oportunidades. Las siguientes tendencias econémicas, sociales, politicas,
y tecnolbgicas podrfan ser muy beneficiosas para ta E.S.E:

e & o @

o & @ 9

Normatividad que orienta al mejoramiento.

Autonomia financiera y administrativa.

Avance de fa Tecnologta y Sistemas de Informacion.

Obtigatoriedad de contratacién para la ejecucion det Plan Territorial de Salud
conlaE.S.E.

Oferfa de capacitacion en diferentes temas de interés.

Voluntad Politica de ia Administracion Municipal.

Contar con COHAN como una opcidon para proveer insumos y medicamentos.
Asesoria técnica, concurrencia y complementariedad de entidades como
DSSA.

Existencia de AESA como Asociacion Gremial,

Asociacion de Usuarios de la ESE San Juan de Dios.

Cofinanciacién de proyectos de desarrollo institucional por diferentes
estamentos tanto publicos como privados.

Instituciones en el area de la salud con altos estandares de calidad y
desarrollo empresarial, que puede servir como referentes y acompafiantes en
asesorias de mejoramiento.

Unica IPS en el municipio.

Existencia de diferentes fuentes de financiacion del sistema de salud que
permiten via proyectos obtener recursos para el desarrollo empresarial (Fondo
Nal. de regalias, Ministerio de proteccion social- fortalecimiento red de
urgencias)

2.2.2. Amenazas. A continuacién se presentan las condiciones y situaciones
externas que directa o indirectamente afectan el normal funcionamiento de la
E.S.E. v que limitan o no permiten desarrollar efectivamente nuestra funcién y
cumplir a cabalidad con los objetivas institucionales

L

Recurso humano cambiante en la parte asistencial que no permite procesos a
largo plazo.

Disminucién de los recursos del Sistema General de Participaciones.

Fiujo lento de los recursos del 5.G.S.S.S.

Insuficiencia en la red de prestacion de servicios que afecta la remisién
oportuna de pacientes urgentes,

Baja cultura del autocuidado y la prevencién por parte de los usuarios.
Desconocimiento de los usuarios del funciohamiento del 8.G.8.8.S.

No es efectivo el envio de la conira remisién de los pacientes por parte de las
IPS de niveles superiores, evitando la continuidad de la atencion a los
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usuarios.

Ambiente politico Municipal y Departamental cambiante que no permite
continuidad en planes y programas a largo plazo en las ESEs.

Tendencia de los usuarios del sistema de salud a demandar a las ESEs por
situaciones derivadas de la prestacion de servicios

2.3. EVALUACION DE FACTORES INTERNOS (Fortalezas y Debilidades)

2.3.1. Fortalezas. La ESE cuenta con recursos y condiciones que garantizan
prestar servicios con eficiencia, oportunidad y alto grado humanidad:

L

e & & & ¢ e

e &

Servicios Habilitados por la D.S.S.A.

Infraestructura y habitaciones confortables.

Operatividad de los comités institucionales.

SIAU estructurado.

Buena imagen Institucional frente a los usuarios y proveedores.

Se dispone de médico presencial las 24 horas del dia en Urgencias.
Buena estructuracion de los Programa de Promocion y Prevencion,
Software administrativo (presupuesto, tesoreria, contabilidad, facturacién,
suministros, cartera, nomina, activos fijos).

2 ambulancias.

Recurso humano competente y comprometido.

2.3.2. Debilidades

® & & o o 8
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El hospital ho cumple con la normatividad vigente en sismo resistencia
Recarga laboral.

Personal asistencial con aita movilidad.

No se cuenta con sistema de costos

Poco conocimiento de los estandares del Sistema Unico de Acreditacion.
Deficiente proceso de Induccidn, reinduccion y capacitacion continua del
talento humano.

No se cuenta con Software historias clinicas.

Deficiente proceso de Sistema de Gestion Documental.

Deficiencia en el sistema de comunicacion.

No somos una institucion certificada en la estrategia IAMI.

Ef PAMEC no tiene una continuidad permanente en el tiempo.

No se realizan auditorias para el sostenimiento de fa habilitacion.

Se requiere capacitacién del Recurso Humano en sistemas de calidad y en
auditoria.

Falta capacitacién y una estrategia continlia de atencién al cliente por parte de
los empleados

Falencias en el diligenciamiento de los RIPS.
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La E.8.E. a nivel interno esta en una posicion con tendencia al crecimiento; ya que
se estan implementando estrategias encaminadas a fortalecer la instituciéon
financiera, social y competitivamente.
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3. PLATAFORMA FILOSOFICA Y ESTRATEGICA

3.1. ESTRUCTURA ORGANICA

" COMITES |

J

e

 AREAATENCION

AREA APOYO

SERVICIOS AMBULATORIOS

FINANCIERA

INTERNACION Y PARTOS

_INSUMOS

AYUDAS DIAGNOSTICAS Y
SOPORTE TERAPEUTICO

TALENTO HUMANO

SISTEMAS DE INFORMACION

ATENCION Y SEGUIMIENTO AL

USUARIO
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La modernizacion del Estado implica necesariamente qué sus entidades entren en
un proceso de adopcion de conceptos, herramientas y modelos de administracion
y de alta gerencia, que las hagan mas prospectivas y dindmicas, a través de las
cuales, sus recursos financieros sean utilizados eficientemente, que la tecnologia
sea aprovechada para mejorar los procesos y procedimientos para optimizar
labores y tener mayor alcance y profundidad, y que su falento humano pueda
desarroliar todas sus habilidades y aptitudes en la aplicacién y ejercicio de sus
funciones.

Por lo tanto, desarrollar una estrategia integral que conduzca a la E.S.E, Hospital
San Juan de Dios a una administracion moderna, dinamica y flexible, que le
permita hacer frenfe a los cambios continuos a los que estd sometida la
administracion plblica, a la legislacién que nos rige que es abundante y esta en
permanente cambio, es el camino que permite dotar a la institucién de una
herramienta administrativa estructurada bajo los conceptos de la planeacién y la
gerencia estratégica, que le permitan eficiencia, eficacia, crecimiento, desarrollo,
posicionamiento y sostenibllidad, dentro del estricto cumplimiento de su misién,
Vision, funciones y objetivos.
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3.2 MAPA DE PROCESOS

" SATISFACCION

NECESIDADES -
EXPECTATIVAS -




3.3 MISION

La mision de la E.S.E Hospital San Juan de Dios de Titiribi, es prestar servicios de
salud acordes a nuestro nivel de complejidad, buscando satisfacer las
necesidades y expectativas de nuestros usuarios y demas interesados, realizando
acciones de promocion de la salud y prevencién de la enfermedad, diagnéstico,
tratamiento y rehabilitacion de nuestros pacientes , de forma humanizada,
oportuna, eficiente y segura, disponiendo de personal idéneo, comprometido y
ético, generando rentabilidad social y econdémica, y promoviendo acciones que
contribuyan a la conservacion del medio ambiente.

3.4 VISION

La E.S.E Hospital San Juan de Dios de Titiribf, sera en el 2017 una entidad
acreditada, que garantice su crecimiento y sostenibilidad en el tiempo, reconocida
en la region por su modelo de atencion, la calidad de sus servicios, el desarrollo y
la promocion de su talento humano, en armonia con el medio ambiente.

3.5. OBJETIVOS ESTRATEGICOS

Econdmicamente sostenible. Todas las acciones, ejecucidon de procesos,
transacciones vy la toma de decisiones en e! Hospital, deben generar excedentes
financieros, liquidez y garantizar rentabilidad social, para generar la posibilidad de
hacer inversiones para fa ampliacion del portafolio de servicios.

Orientacion hacia el cliente: Es la razdn de ser de la ESE Hospital San Juan de
Dios, es el deseo permanente de ayudar a los usuarios o clientes para la
satisfaccion de sus necesidades y el mejoramiento de la calidad de vida de la
poblacion, implica esforzarse por conocer y resolver los problemas del clients,
dando respuesta y haciendo seguimiento a sus preguntas y quejas.

Productividad. Generar el mejor producto y prestar el mejor serviclo para la
satisfaccion del requerimiento del cliente, con los pardmetros establecidos y con ia
optimizacion de los recursos.

Calidad: Satisfacer adecuadamente las expectativas y requerimientos del clients.

Desarrollo integral del talento humano: Ejecutar acciones que contribuyan con
el crecimiento, formacion y desarrolio del talento humano en el ser, en el sabery
en el hacer.

Tecnologfa. Disponer de las herramientas, equipos y métodos de trabajo para
generar competitividad y satisfaccion de los requerimientos del cliente.



3.6 VALORES

¢ Compromiso. Disposicion permanente para el cumplimiento de las
responsabilidades asumidas con la empresa, con los clientes intemmos vy
externos.

o Cumplimiento. Capacidad de acatar y responder con los compromisos
adquiridos con los clientes internos y externos seg(n las directrices
establecidas por la ley.

¢ Eficiencia: E! trabajo diario debe fundamentarse en el aprovechamiento de los
recursos disponibles con miras a la prestacion de una excelente atencidn y
servicio.

¢ Honestidad: desempefiar las funciones de manera correcta, honrada y
- transparente, respetando y culdando los recursos de la institucién y de la
comunidad.
¢ Respeto: Reconocer y aceptar la difsrencia del otro.

¢ Responsabilidad. desempeiiar las funciones y/o roles designados de manera
eficaz y eficiente, aceptando las consecuencias de sus actuaciones, y logrando
la satisfaccion tanto del cliente interno como externo.

e Servicio: satisfacer las necesidades y expectativas en salud de los usuarios;
con actitud amable, humana y oportuna,

3.7 PRINCIPIOS INSTITUCIONALES

La empresa Social del Estado Hospital San Juan de Dios, ha identificado los
siguientes principios institucionales de conformidad con la Constitucién y las Leyes
que nos rigen.

Atencion con calidad: Brindar servicios de salud al cliente externo e interno,
aplicando las caracteristicas Accesibilidad, Oportunidad, Pertinencia, Continuidad
y Seguridad, disponiendo de recurso humano idéneo, con el propdsito de lograr la
fidelizacién y satisfaccion de las necesidades y expectativas de nuestros usuarios.

Orientacion al cliente: Es el deseo permanente de ayudar al cliente interno y
externo, brindandole alternativas de solucibn para la satisfaccion de sus
necesidades en salud y el mejoramiento de la calidad de vida de la poblacién

Actuacién con transparencia: Se entiende por esta la ausencia de
ocultamientos, segundas intenciones, manipulacion, verdades a medias, induccion
al error o a la percepcion equivocada. Las relaciones de la institucion con sus
colaboradores, sus clientes y/o usuarios, proveedores, competidores, miembros de
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la Junta Directiva, io mismo que las relaciones entre sus empleados, las cuales
deberan estar presididas por la buena fe y la transparencia.

Confidencialidad con la informacién. Toda fa informacion de la institucion y de
los usuarios se considera confidencial, solo tendran acceso a ella en los casos
especificos de ley y por la reglamentacion interna.

Proteccion de los bienes de la institucion: Todos los funcionarios velaran por la
proteccion de los bienes de La ESE, especialmente por aquellos que estén bajo su
cuidado, es una responsabilidad fundamental.

Comunicacién responsable. se entiende como la posibilidad de expresar abierta
y libremente opiniones, conceptos e informacion, en forma responsable y veraz,
utilizando los canales y medios establecidos por la institucion.

Relaciones asertivas del conflicto: La solucion de los conflictos dentro de Ia
ESE, est4 basada en la conciliacién entre las partes y la utilizacién de los
conductos regulares establecidos por la institucién,

3.8 POLITICA DE CALIDAD

La E.S.E Hospital San Juan de Dios, establece ¢! compromiso organizacional de
suministrar servicios de calidad, con la confiabilidad, seguridad y oportunidad que
satisfagan las necesidades de nuestros usuarios.

Todo ello, a través de la mejora continua de los procesos, la innovacion y el
aseguramiento de la eficiencia operativa y administrativa, promoviendo los valores
que permitan garantizar un clima organizacional proyectado a nuestros usuarios.

Las demas politicas organizacionales y operacionales de la ESE, se encuentran
documentadas en el Manual Cédigo de Buen Gobierno resolucion 243 nov 8-2011.

NOTA. La presente plataforma estratégica sera revisada y actualizada frente a las
nuevas condiciones institucionales y presentada ante la junta directiva para su
debida refrendacién durante el primer semestre del 2.013.

3.9 SERVICIOS

3.9.1 Consulta médica. Se realiza atencién personalizada al usuario de consulta
externa, valorando y evaluando su estado bio-sico-social para la realizacién de un
diagnéstico presuntivo y de estudios diagnésticos. Incluye la consulta general y la
atencion a usuarios de programas de hipertension, tuberculosis, enfermedades de
transmision sexual y demas patologias de vigilancia epidemiolégica que se
puedan diagnosticar en el area, y se define su tratamiento segiin los protocolos
existentes.
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Este servicio se presta los lunes, martes, jueves y viernes de 8am a 12am y de
2pm a 5pm, los miércoles y sabado de 8am a 2pm.

incluye la consulta médica de primera vez con una duracion de 20 minutos por
usuario. Se ofrecen tambien controles o revision por médico general o remisiones
a segundo o tercer nivel de atencion de acuerdo a las necesidades.

3.9.2. Odontologia. Se brinda atencién personalizada al usuario ambulatorio. Se
realiza anamnesis y evaluacion del estado de salud oral, diagnéstico y tratamiento
precoz de la sintomatologia o la patologia encontrada. Incluys:
o Consulta Odontologica General
Obturaciones con Resina de Fotocurado
Obturaciones con Amalgama
Extracciones Dentales Sencillas y Quir(irgicas
Curetaje
Alisado Radicular
Endodoncias

e & & & & o

3.9.3 Consulta odontoldgica: se realiza evaluacion inmediata al paciente que
consulta por dolor, inflamacién o hemorragia, realizando el tratamiento necesario o
remision en caso de requerirlo.

Acciones preventivas odontol6gicas: Estas acciones estan a cargo de la Higienista
Oral a nivel extramural, también se incluyen actividades de educacion, motivacién
y prevencion, Se realiza;

¢ Control de placa

e Aplicacion de seilantes

¢ Topicaciones con Fltor

e Profilaxis final

3.9.4 Urgencias. Comprende la atencién de urgencias las 24 horas del dia, y es
prestada en forma inmediata e integral al paciente que consulta por dolor intenso o
agudo, o un problema de salud cuya evolucion rapida produce la muerte o
secuelas. Se realiza la evaluacion inmediata del dafio o riesgo y se inicia el
tratamiento adecuado gue puede ser:

Realizacion de suturas

Observacién hasta por 12 horas

Hidratacion

Inmovilizacién

Atencién de enfermeria

Prescripcién de estudios o fratamientos posteriores
Remisiones a otro nivel

% & & ¢ o 2 »
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3.9.5. Hospitalizacién, A los usuarios cuyo problema de salud no puede
manejarsele ambulatoriamente se les proporciona el servicio de internacién, la
ESE cuenta en la actualidad con 8 camas de adultos, 2 pediatricas y 3
obstétricas, se presta servicio de:

Atencion médica

Atencion de enfermeria

Atencién de auxiliar de enfermeria

Servicio de hoteleria

En casos necesarios interconsulta de psicologia

e o ¢ & ©

Se manejan patologias definidas para el primer nivel de atencidn segiin resolucién
14707/91.

3.9.6. Farmacia. Se ofrecen medicamentos genéricos esenciales regidos por el
Manual de Medicamentos y Terapéutica (Acuerdo 228 del CNSSS) y de acuerdo
con el nivel de complejidad.

3.9.7. Laboratorio. Se ofrece servicio basico de laboratorio requerido para el
primer nivel de atencidn, tanto a los usuarios ambulatorios como internados,
incluye;

e Hematologia basica

Quimica sanguinea

Uroanalisis

Microbiologla

Parasitologia

Inmunoclogia

Toma de muestra de citologia oncolégica y funcional

e & & © o @

3.9.8. Rayos X. La ESE presta servicios de RX de primer nivel de complsjidad.

3.9.9. Servicios de internacién y obstetricia. Se presta atencion prenatal en
forma ambulatoria y se brinda atencidén del parfo de bajo riesgo obstétrico,
valoracion del recién nacido y control postparto.

¢ Consulta médica general
e Promocién y Prevencién

3.9.10 Transporte asistencial basico, la ESE en la actualidad cuenta con 2
ambulancias, las cuales cumplen con la normatividad vigents.

3.8.11 Prestacion de servicios en 2 puestos de salud (Sitio Viejo y la Meseta),
en convenio con el Municipio.
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3.9.12 Programas de PYP, la ESE presta servicios de promocién y prevencion
(control prenatal, control HTA y diabetes, joven sano, adulto sano, planificacion
familiar, citologias, controles de enfermeria, crecimiento y desarrcllo, vacunacion,
y demas actividades contenidas en la resolucion 412 del 2.000)

3.9.13. Otros servicios en convenio de salud piblica con el Municipio.
Nutricion

Psicologia

Higiene oral

Fisioterapia

3.10. POBLACION OBJETO

La ESE Hospital San Juan de Dios, se ha preocupado en gran manera por brindar
a toda la poblacion del municipio, un adecuado portafolio que le permita a los
diferentes sectores del municipio acceder de una manera facil a sus servicios,
siempre bajo los principios de Calidad, Oportunidad, Integralidad, Universalidad y
Eficiencia.

3.10.1. Poblacion general. Toda la poblacion, sin distincién alguna, tiene derecho
a las actividades de salud pdblica garantizado por el municipio y el departamento,
en sus respectivas competencias y areas de influencia.

3.10.2. Poblacion afiliada al Régimen Contributivo, Esta poblacion tendra
derecho a todas las actividades, procedimientos e intervenciones incluidas en el
Plan Qbligatorio de Salud P.0.S, En la actualidad la ESE cuenta con contrato con
las EPS de Saludcoop con 2.038 usuarios, Coomeva 900 usuarios, Comfenalco
376 usuarios, Nueva EPS 466 usuarios, Regimenes especiales con 121 usuarios.

3.10.3. Poblaciéon afiliada al Régimen Subsidiado. Este segmento de la
poblacién tendra derecho a todas las actividades, procedimientos e intervenciones
que hacen parte del Plan Obligatorio de Salud Subsidiado P. O. 8-S, en la
actualidad la ESE cuenta con contrato con Comfama con 3.369 usuarios y
Caprecom con 713 usuarios.

3.10.4. Pohlacion pobre no afiliada (Vinculados al sistema). Corresponde a
este grupo, los pobladores que siendo susceptibles de los beneficios del régimen
subsidiado no se encuentran afiliados a nihguna administradora del régimen
subsidiado; o que teniendo capacidad de pago, no se encuentran afiliados a
ninguna Entidad Promotora de Salud. Durante la fase de transicién y mientras se
afilian al régimen contributivo ¢ al régimen subsidiado, tendrdn acceso a unos
paquetes de actividades en salud previamente definidas con la administracion
municipal mediante contrato, en la actualidad en el municipio hay una poblacion
bajo este regimen de 637 usuarios.
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3.10.5. Poblacion Afiliada a Regimenes Especiales. Magisterio, Policla
Nacional, ARP (Positiva, Colmena, Colpatria, Sura), la ESE presta los servicios
que la ley contempla dentro de cada uno de estos regimenes.
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4. PLAN ESTRATEGICO

4.1 OBJETIVO GENERAL

Incrementar la satisfaccién de los usuarios de la ESE vy las partes interesadas, a
través de la prestacidn de servicios de salud eficaces, eficientes y efectivos
enmarcados en el concepio de garantia de la calidad, de tal manera que se
conserve un equilibrio en la rentabilidad social y financiera a la ESE, durante la
vigencia del plan de desarrollo 2012-2015.

4.2 OBJETIVOS ESPECIFICOS
Los objetivos especificos estan divididos en 2 grupos:

4,21 Proyectos de inversion. Los cuales tienen como propdsitc mejorar las
condiciones de infraestructura, dotacién de equipos biomédicos y administrativos y
la consecucion de 2 nuevos vehlculos (ambulancia, vehiculo administrativo).

Parte de estos proyectos se financiaran mediante la modalidad de cofinanciacion
donde participa el Ministerio de proteccion social, la Direccidn seccional de salud
de Antioquia, e} Municipio de Titiribl, empresas privadas del sector y fa E.S.E,
otros proyectos seran financiados con recursos propios de la E.S.E.

El valor estimado de los proyectos de inversién para el cuatrienio 2.012-2.015 es
de $1.311 millones.

PROYECTOS DE INVERSION:

s Elaboracidon de proyecto de construccion, remodelacién y modernizacién de la
infraestructura fisica de la E.S.E.

o Inicio de ejecucion del proyecto de construccidn, remodelacion vy
modernizacién de la infraestructura fisica de la E.S.E.

» Lograr una adecuada dotacién de equipos biomédicos y administrativos de la
ESE.

e Renovacion del parque automotor, dotando a la ESE de una hueva ambulancia
y un vehiculo administrativo.

¢ Actualizacién y cambio de hardware y software y el mejoramiento de redes
eléctricas y de datos.

Nota: se deja proyectado el plan maestro del proyecto de construccion,
remodelacion y modernizacién de la infraestructura fisica de la ESE, pues para la
vigencia del presente plan de desarrollo sélo se ejecutara parte de él, se requerira
entonces que sea contenido en el plan de desarrollo 2.016-2.020, para su
culminacion. El valor estimado total del plan maestro es de 6.000 millones de
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pesos, de los cuales se estima ejecutar entre las vigencias 2.013 y 2.015 $ 650
millones de pesos.

4.2.1 Proyectos de fortalecimiento institucional. Mediante los cuales se busca
que la institucion le dé cumplimiento a su plataforma estratégica, que sea viable
financieramente, que goce de recanocimiento por parte de los clientes internos y
exiernos por sus buenas practicas, que contribuya con sus buenos resuitados al
mejoramiento de la calidad de vida de los pobladores del Municipio de Titiribi y de
sus colaboradores.

La financiacion de estos proyectos sera con recursos propios de la ESE, valor este
estimado en $322 millones.

Para alcanzar estos objetivos se definieron actividades en los procesos de:

DIRECCIONAMIENTO ESTRATEGICO
o Mejorar el desarrollo organizacional fortaleciendo la planeacién estratégica
institucional.
e |Implementacion seguimiento y ajuste a la normatividad vigente de
SOGCSS Dcto 1011 de 2.006 y MECI 1000:2.005.

GESTION FINANGIERA:
e Consolidar financieramente la empresa garantizando su supervivencia y
crecimiento constante.

GESTION DEL TALENTO HUMANO:
e Desarrollar y potenciar el talento humano de la ESE, garantizando su
bienestar, compromiso y pertenencia institucional.

PROCESOS MISIONALES:
¢ Mejorar la percepcion, satisfaccion y adherencia de los usuarios de
servicios de salud frente a la institucion.
¢ Incrementar coberturas de PYP.
¢ Mejorar la efectividad de las atenciones.

APOYO LOGISTICO:
¢ Plan general de mantenimiento institucional.
» Disponer de estudio de vulnerabilidad sismica y sismoresistencia de planta
fisica de la institucion.

GESTION DE LA INFORMACION Y COMUNICACION
» Fortalecer el proceso de gestion de comunicacion informativa vy
organizacional.
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5. PLAN FINANCIERO CUATRIENIO 2012 - 2015

Et plan financiero proyecta los recursos que desembolsara la ESE para dar
cumplimiento a la ejecucion del plan de desarrollo.

Proyectos | Ejecucién | Ejecucién | Ejecucion | Ejecucién | Presupuesto
o | Dic.2012 | Dic. 2013 | Dic.2014 | Dic. 2015 - total
- . B N o estimado
Proyectos de
inversion 79.380.000 { 282.000.000| 473.000.000 | 476.000.000 | 1.310.380.000
Proyectos de
fortalecimiento. | 66.350.000 | 107.000.000 | 76.900.000 | 71.750.000 | 322,000.000
Institucional
Total 146.730.000 | 389,000.000 | 549.900.000 | 547.760.000 | 1.632.360.000
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6. DESCRIPCION DE PROYECTOS, ESTRATEGIAS Y ACCIONES
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Lievar a cabo los Elaborar proyectos de construccidn |
estudios previos y remodetacion y adecuacion de las dreas Presentacion
elaboracién de asistenciales de odontologia, consulta médica, radicacién y
planos PYP, vacunacion, farmacia, hospitalizacién, sala seguimiento de
Elaboracion, (estructurales, de partos, asi como lavanderia, roperia, 100% proyecto de
aprobacién e arguitecténicos, alimeniacion v almaceén, de la ES.E, San Juan | Gerencia 0% 40.000.000 construccién
inicio de hidrosanitarios y de Dios, el cual debe contener los planos Junta remodelacidn y
proyecto de electricos) del estructurales, arquitecténicos, hidrosanitarios, Directiva modernizacion
construccion, proyecto de eléciricos, etc. Presentar el proyecto ante el deia
remodelacion construccion, municipio de Titiribi, Gobernacién de Antioguia, infraestructura
y remodelacion y Ministerio de Proteccion Social, empresas fisica de la ESE
modernizacidn | modernizacion de privadas, para buscar diferentes fuentes de ante las
dela la infraestructura confirrnacion entidades
infraestructura | fisica de la E.S.E. Valor estimado del proyecto $6.000.000. cofinanciadoras.
fisicadelia San Juan de Adecuacion de la segunda planta del drea de
ES.E san Dios, Presentar urgencias para condicionar toda el drea
Juan de Dios | ante las entidades administrativa de ia empresa, entre otras . % de ejecucion
o financiadoras actividades comprende: Instalacién de pisosy | Gerencia 0% 100% 350.000.000 de
{Ministerios de de cielo falso en dryball, dotacion de oficinas Junia acondicionamie
Proteccitn Social, modulares, instalacién de ventanales. Costo Directiva mo del area
Direccién aprox. de 350.000.000, confinanciado por el administrativa
Seccional de Municipio de Titiribi y la ESE San Juan de Dios.
Antiogquia, M. de Iniciar Iz ejecucidn de construccion,
Titiribi, Comité remodetacidn y adecuacion de las dreas % de ejecucidn
Cafetercs , para asistenciales de odontologia, consulta médica, de construccion,
su aprobaciény | PYP, vacunacién, farmacia, hospitalizacion, sala remodelacion y
dar inicio ala de partos y las dreas de apoyo, Admisiones, Gerencia | 0% 5% 300.000.000 | adecuacion de
ejecucién del lavanderfa, roperia, afimentacion, almacén y las areas
proyecto, dando archivo clinico. asistenciales
cumplimiento 2 Ia Nota: Todo el proyecto puede variar ,
normatividad dependiendo de las confirmaciones que se
vigente a logren de la DSSA, Comité de Cafeteros,
estructuras Municipio de Titiribi y Ministerio de Proteccion
hospitalarias. Social,
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linea

mMWMMMMMM.m Estrategia Acciones mMmm%_M: wwwm Meta | Presupuesto Indicador
Gestidn de seguimiento al proyecto % de cumplimiento
presentado de dotacion de equipos de gestidn de
biomédicos con el objetivo de buscar Gerencia 0% 100% 2.000.000 | proyecto presentado
cofinanciacion del Ministerio de Proteccion para [a adquisicion
Social y empresas privadas de equipos
biomédicos
Comprar y dotar 2 la ESE de equipos Mowm_% %Hw%mw
biomédicos relacionados en proyecto de . 9 - ) ;
dotacién presentado al Ministerio de Gerencia 0% 100% 84.000.000 mnﬁov%ﬂm“mmsmmm_roo s
Prateccién Social. proyecto presentado
Lograr una Dotar a la ESE al Ministerio.
amﬂmﬁamaw Qm. m.n_cmvﬁ.um Presentacién y
ioos | 2dministrativos Elaboracién de proyecto de dotacion radicacion del
_ quipos y biomedicos o o proyecto de dotacion
biomédicosy | requeridos para hospitalaria con et objetivo de buscar de camas, camillas y
administrativos el adecuado oom:m.:o_m&o: no_ E_Emmmzo de Proteccién Gerencia 0% 5.000.000 sistema de
de la ESE. funcionamiento. Social, Direccién mmonﬁs.m_ de Salud de 100% comunicacion ante
Antioguia y empresas privadas para ia las entidades
adguisicion de 8 camas para el servicio de cofinanciadoras para
hospitalizacién, 3 para pediatria, 7 camillas la adquisicion de 8
de urgencias, sistema de llamado de camas, 7 camilias y
pacientes. sistema de llamado
de pacientes y
personal asistencial.
Comprar y dotar a la ESE de 8 camas para % de ejecucion de
el para el servicio de hospitalizacidn, 3 para adquisicion de 8
pediatria, 7 camillas de urgencias, sistema 5 camas, 7 camilias y
de llamado de pacientes. Contenidas enel | Gerencia 0% S0% 60.000.000 | sistema de lamado

proyecto de dotacién hospitalaria
presentade al Ministerio de Proteccion
Social, Direccién Seccional de Salud de
Antioguia y empresas privadas

de pacientes y
personal asistencial
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. linea
b, . .
_ mM v%»mﬂMMm Estrategia Acciones m%w%ﬁ: WMMM Meta | Presupuesto indicador
. . %curnplimiento
Comprar y dotar al servicio de laboratorio . o 100% it
de un equipo de hematologia automatizado | Gerencia 0% ’ 27.000.000 man%%ﬂmm de
(recursos propios) hematologfa.
Comprar y dotar al servicio de odontologia Y%cumplimiento
de dos nuevas unidades odontoldgicas, un adquisicion cavitrén,
cavitrén, un amalgamador e instrumental | Gerencia 0% 100% 30.000.000 | amalgamador e
nuevo (Recursos propios). instrumental nueva.
Comprar y dotar a la ESE de equipos % cumplimiento
Lograr una Dotar a la ESE biomédicos para los servicios de adquisicion de
adecuada de equipos hospitalizacion, esterilizacién, urgencias, | Gerencia | 0% | 100% 22.000.000 | equipos biomédicos,
dotacién de administrativos consulta externa, rayos x, odontologia, con recursos
_ équipos y biomédicos PYP, laboratorio, puestos de salud, con propios.
mwuo_dma_oom Y | requeridos para recursos propios
ministratives e} adecuado o i
de la ESE funci ient Comprar y dotar de 30 sillas nuevas % cumplimiento de
. NCIONSMIEAIO. | o gonamicas a todos los empleados de la . " adquisicion sillas
ESE (Recursos propios) Gerencia | 0% 100% 14.000.000 ergonémicas.
% cumplimiento de
adquisicién de
Comprar y dotar de 12 tanden de 4 puestos | Gerencia 0% 100% 12.000.000 | tamdende3y4
para las salas de espera de los pacientes puestos para las
{Recursos propios) salas de espera de
los pacientes.
Solicitud de cotizaciones, compra de 12 % cumphmiento
licencias de Microsoft Windows 7, compra compra de 12
de 10 licencias de Microsoft office y compra | Gerencia 0% 100% 12.000.000 | software operativo
de 1 licencia empresarial de antivirus. (Windows, Office,
antivirus)
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Proyecto linea
fortatecimi _ | Estrategias lionesies Respon base Meta Presupues indicador
instituciol s sable 2011 to
los Ela Aps detbny % servicios nuevos
S Y remo diveseyacpion de Gerencia 90% 95% 1.000.000 en portafolio.
e asistenc ologiss.
PYP, vac Mejacia, prto de funcionarios % mncremento en ia
3, de p¢ Empresa procesy javapcturacion facturacién'y facturacién y
S, alimentzh | equilibrada y reqn, de cion de cartera. 70% 80% 1.000.000 recuperacion de
3y de Di | financieray e cona. cartera.
A estructu | presupuest Fortsténiceento de Gerencia # de contratos con
GESTIO eléctricd | almente pintar es de 85% o 1.000.000 mejoras para fa
FINANCIE municipiy | ademas de contiobernn con la 9% Institucién.
y Minish @ generacidn cion
de privad; de Politicir diferontrol de Acciones tendientes
ira > | rentabilidad ‘maciés. Comité de 70% o a reduccién de
.E. | Valor | social. proye Bienestar Social 0% | 1.000.000 gastos.
: Adecua impleunda icién det % implementacion
ar urge: sistadicior costos 70% sistema de cosios
Jes admis hi emprario. 0% ° | 10.000.000 hospitalarios.
[ro———g actividar € Ins =
e | decil Plan dé®: Witaciones. | Comité d 70% A e
ial, m oac_m_. . ndev . Comite de b 90% 20.000.000 del m_ma de
aprox Mejorar __m. ot Bienestar Social capacitaciones.
N Municioid | competenci _u“mxowm Juccion, Comité de % de cumplimiento
GESTION °, | AuOicipK ade res ﬁ&: y Bienestar Social 50% del plan de
TALENT® Iniy | recurso en’ 98 jiento 90% 5.000.000 reinduccién
HUMAN® FEMO 1 numano y seuac
ra asistency su grado de ologiz
'y | PYP, vac | covcsoncion | Plan deacia, Istar Social 30% 85% % de cumplimiento
a de part y esti de af para los Comité de del Pian de Bienestar
1 _m<maam mmBm:_n_om. Bienestar Social 40.000.000 y estimulos.
wwm N o Mﬁj 90% % de satisfaccién del
o wecte cliente interno.
} amnm:w Fortaleconfir procesos Comité de 70% 90% % de cumplimiento
logre: de Sal Comilpacional. | Bienestar Social 5.000.000 de plan de salud
Municip _S.S_ﬁ 7 e ocupacional
xial. .
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Proyecto de Objetivos Estrategias Acciones Respon linea Meta | Presupues indicador
fortalecimiento | especificos sabie base to
institucional 2011
Estandarizacion de Control Incremento en la
Mejorarla | Fortalecimiento | procesos oficina SIAU interno 50% 97% 1.000.000 | satisfaccién de los
percepcion, de la oficina usuarios.
satisfaccion | SIAU, buscando
y mayer
adherencia | interaccion con Disminucion de
de los los usuarios y | Mejorar el indicador de | Funcionaria 95% 97% 1.000.000 | quejas y reclamos de
usuarios de evaluacion satisfaccion de oficina SIAU servicios de salud.
servicio de | permanente de usuarios.
salud, satisfaccion.
frente 2 la
PROCESOS institucion.
MISIONALES Fortalecimiento del Comité PYP % cumplimiento de
Comité de PYP. 0% 80% comités de PYP
Dar °
Incrementa | cumplimiento a | Monitoreo permanente | Comité PYP 5.000.000 % cumplimiento
r las metas cumplimienio de 80% metas de las
coberturas | propuestas por metas de PYP 50% ° diferentes EAPB
de PYP la EAPB propuestas por las
EAPB.
Seguimiento ala % de adherencia a
adherencia a Subdirector. 30% 100% protocolos y guias de
Mejorar la | Estandarizacion | profocolos y guias de | Asistencial. 5.000.000 atencién,
efectividad | de procesos de atencidn (Auditoria
delas atencion de los historias clinicas)
atenciones. | servicios con los | Seguimiento a eventos % seguimiento
que cuenta la adversos generados Jefe 80% 100% eventos adversos.
ESE por la atencién. Enfermeria 2.000.000
% de cumplimiento
Implementacidn Regente 20% 100% del programa de
programa de Farmacia 5.000.000. | implementacién de

tecnovigilancia

programa de
tecnovigilancia
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Proyecto de Objetivos Estrategias Acciones Respon finea Meta Presupues Indicador
fortaiecimiento especificos sable base to
institucional 2011
Celebrar contrato
Elaborar y de mantenimienio % ejecucién de plan
Plan de ejecutar plan de para los equipos de mantenimiento de
mantenimiento | mantenimiento | biomédicos y para Subdireccion 0% 100% 40.000.000 equipos e
institucional | hospitalario para | la infraestructura | Administrativa infraestructura.
APOYO la planta fisica y hospitaiaria.
LOGISTICO equipos
hospitalarios.
Disponer de Cotizacién y
estudio de Llevar a cabo celebracion de % Cumpglimiento
vitinerabilidad estudios de contrato para el estudio de
sismica y vulnerabilidad estudio de Gerente 0% 100% 30.600.000 vulnerabilidad
sismoresistenc sisrnica y vuinerabilidad sismicay
iadeplanta | sismoresistencia sismica y sismoresistencia de
fisicade la de la planta sismoresistencia de la ESE.
institucidn. fisicayde la la planta fisica y
ESE. dela ESE.
Dinamizar la pagina
Fortalecimiento Web, elaborar % cumplimiento en
de los medios boletin informativo | Subdirecciones | 70% 100% 1.000.000 los planes de
. Fortalecer el de frimestral, y Jefe comunicacion
GESTION DE proceso de comunicacion. programacion Enfermeria informativa.
_zmoszn_o_w« gestion de radial.
COMUNICACION comunicacion Implementacién de
informativa y Disponer de la las tablas de
organizacional | documentacion retencion
que genera la documental (TRD) Funcionario 860% 80% 3.000.000 | % implementacion.
institucién asi y las tablas de archivo de TVDy TRD
como también, valoracién administrativo
de la que documental (TVD),
ingresa dandole Ley 584-2000
cumplimiento a
la norma.
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PLAN gbmm.wwo OOzm.m.maogoz REMODELACION Y ADECUACION DE LAS AREAS bmwmﬁmznmbwmm <

~ ADMINISTRATIVAS DE LA £SE SAN JUAN DE DIOS
e Vigencias Presupuesto
Ochmm_ﬂ.«om Estrategia Acciones total
especiiicos 2013 2014 2015 2016 2017
Construccién,
remodelacion y
adecuacién am, las
tlevaracabo | areas mmmmﬁwzg.m_mw
la ejecucion oﬂﬂmﬂ”ﬁwﬂwﬁ_
del PYP, vacunacion,
Proyecto de mejoramient farmacia,
construccion, odelas hospitalizacién, sala
remodeiacién | instalaciones | de paros , asi como
y fisicas dela | también las 4reas de
modemizacion | empresa, apoyo, admisiones,
de la dando archivo clinico,
infraestructura | cumplimiento _méw%:m_ mm_om:p 175.000.000 | 275.000.000 | 200.000.000 | 2.500.000.000 | 2850.000.000 | 5.000.000.000
fisica de la ala alimentacion y
o almaceén, de la ESE
ES.E San normatividad | son juan de Dios | el
Juan de Dios. | vigenteenlo | cuatsers presentado
referente a ante el Municipio de
estructuras Titiribi, Gobernacion
hospitalarias. de Antioguia,
Ministerio de

Proteccidn Social,
Fondo Nacional de
Regalias, Empresas
Privadas, para buscar
diferentes fuentes de
financiacién, por un
valor aproximado de

6.000 miliones de

pesos
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7. EVALUACION Y SEGUIMIENTO AL PLAN DE DESARROLLO

Representa este instrumento la herramienta por medio de fa cual se garantiza el
cumplimiento de los objetivos y metas propuestas en el plan de desarrollo.

l.a evaluacion responde a un proceso continuo el gual regisira el avance del plan
de desarrollo mediante los resultados semestrales de las metas, lo cual se realiza
a través de la ejecucion del plan operativo anual (POA) formulado para cada una
de las vigencias.

8. MODIFICACIONES AL PLAN DE DESARROLLO

La normatividad permite la modificacion al plan, no se define la congelacion de
partidas y recursos, éstos pueden resultar insuficientes o inexactos en el tiempo, lo
cual hace necesaria la adaptacion a la realidad de cada periodo anual, se permite
por o tanto se aumente y ajusten, siempre y cuando se hagan, sin desfigurar o
eliminar el fundamento del Plan de desarrollo y se agote la instancia de
aprobacién ante la Junta Directiva.



