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social /objetivo 1 Desarrollo Integral del Ser Humano/ pilar
Cundinamarca saludable / programa inicio parejo de la vida

PLAN OPERATIVO 1ER SEMESTRE DE 2016

EVALUACION DEL 1ER OBJETIVO

CUMPLIMIENTO DEL OBJETIVO No 1 es del 98%

Soporte del cumplimiento informe presentado por los gestores responsables de cada uno
de las metas producto y actividades soportes.
Se realizo seguimiento por parte del proceso de Planeación, control Interno y gerencia.

Calle 1 N° 7-56 Tels.: (091) 8444646 – 4118 Telefax: 8444118 
www.hospitalsalazardevilleta.gov.co  - hvilleta@cundinamarca .gov.co 

Salud con Calidad, un compromiso de todos 



Indicador 
Valor actual 

(Linea Base )

Valor esperado 

1ER SEMESTRE 

2016

Divulgar en medios de comunicación los 
servicios de promoción y prevención ofertados 
por la ese hospital Salazar de Villeta 

85%
Lic. Adriana Olave 

Gestora de APS y PyP

Articular con los diferentes servicios de la ese la 
demanda inducida hacia los programas de 
promoción y prevención 

100%
Lic. Adriana Olave 

Gestora de APS y PyP

Inducción y Reinducción de guías de práctica 
clínica (res 412/2000)

100%
Lic. Adriana Olave 

Gestora de APS y PyP

Seguimiento a adherencia a guías de práctica 
clínica (Resolución 412/2000)

100%
Lic. Adriana Olave 

Gestora de APS y PyP

Presentar hallazgos en comité de historias 
clínicas 

50%
Lic. Adriana Olave 

Gestora de APS y PyP

Proponer planes de mejoramiento frente a los 
hallazgos del seguimiento a adherencia a guías 
de práctica clínica 

50%
Lic. Adriana Olave 

Gestora de APS y PyP

Informar oportunamente cuando la oportunidad 
de consultas médicas sea mayor a 2 días, 
generando reunión con la subgerencia de 
servicios de salud para determinar y realizar las 
estrategias para no permitir que la oportunidad 
de las consultas sean mayores a 3 días

100%
iveth zamora

gestora de capacidad instalada

Informar oportunamente la oportunidad de 
consultas especializada a la Gerencia para 
satisfacer la Demanda de Usuarios.

100%
iveth zamora

gestora de capacidad instalada

86%

Responsables Institucionales 
Meta de producto 1er SEMESTRE 

2016

Indicador Producto

Descripción estrategias y 

actividades

Garantizar la red de 
servicios de salud 

integrales, de calidad, 
centrados en las 
personas y las 

comunidades del area 
urbana y rural que 

correspondan por el 
acceso equitativo a 
servicios de salud

Atender al 100% de la 

población que demande 

los servicios de pyp = 

Numero de poblacion que 

haya sido atendida en el 

servicio de APS y PyP/ 

Numero total de usuarios 

que solicitaron servicio 

de APS y PyP  

100% 100%

ejecutado

1er SEMESTRE



Indicador 
Valor actual 

(Linea Base )

Valor esperado 

1ER SEMESTRE 

2016

Realiazar proceso de Educación y Capacitación 
al personal  y a la comunidad, sobre el adecuado 
funcionamiento del Sistema de Referencia y 
Contrarreferencia  que maneja el hospital salazar 
de villeta  (acta de capacitacion) (actividad una 
mensual)

100%
Gestor de Seguridad del Paciente

Lic. Marisol Jara

Presentar en comité de calidad y/o gerencia los 
resultados del servicio de urgencia, 
hospitalizacion, referencia y contrareferencia
manejo de mesa de gestion clinica.

100%
Gestor de Seguridad del Paciente

Lic. Marisol Jara

Realizar presentacion de los resultados de 
servicio de urgencias, referencia y 
contrareferencia en el municipio (PIC - Municipal) 
(una trimestral)

100%
Gestor de Seguridad del Paciente

Lic. Marisol Jara

socializar la informacion de urgencias, 
hospitalizacion, referencia y contrareferencia a la 
asociacion de usuarios trimestralmnete.

100%
Gestor de Seguridad del Paciente

Lic. Marisol Jara

Garantizar cobertura a los usuarios atendidos en 
las diferentes Unidades Funcionales, los cuales 
solicitan citas especializadas; estas citas seran 
asignadas oportunamente en la unidad funcional 
que la derive evitando asi el desplazamiento de 
los usuarios.

100%
iveth zamora

gestora de capacidad instalada

Realizar seguimiento a la Demanda Insatisfecha  
si se presenta de los diferentes servicios 
ofertados por la ESE, para satisfacer las 
nececidades de los usuarios.

100%
iveth zamora

gestora de capacidad instalada

100%

Responsables Institucionales 
Meta de producto 1er SEMESTRE 

2016

Indicador Producto

Descripción estrategias y 

actividades

Garantizar redes de 
servicios de salud 

integrales, de calidad 
y funcionalidad del 

sistema de referencia 
y contrarefrencia para 

el manejo de 
pacientes cronicos

100% 100%

ejecutado

1er SEMESTRE



Indicador 
Valor actual 

(Linea Base )

Valor esperado 

1ER SEMESTRE 

2016

realizar un cronograma mensual de fechas 
establecidas para el cumplimiento de reuniones

100%
gestor del Proceso de Atención al Usuario 

Dra Pamel Lorena Muñetones

realizar seguimiento a los compromisos 
adquiridos en el comité

100%
gestor del Proceso de Atención al Usuario 

Dra Pamel Lorena Muñetones

realizar un plan opperativo con la asociacion de 
usuarios estableciendo las actividades a realizar 
anuelamente

100%
gestor del Proceso de Atención al Usuario 

Dra Pamel Lorena Muñetones

realizar seguimiento a la realizacion de la 
rendicion de cuentas y asambleas informativas 
reaizadas durante el año 2016

100%
gestor del Proceso de Atención al Usuario 

Dra Pamel Lorena Muñetones

realizar un cronograma para la realizacion de las 
reuniones mensuales con la asociacion de 
usuarios y apertura de buzones en la institucion

100%
gestor del Proceso de Atención al Usuario 

Dra Pamel Lorena Muñetones

100%
realizar seguimiento al tramite pqrs en la 
respuesta oportuna 100%

gestor del Proceso de Atención al Usuario 
Dra Pamel Lorena Muñetones

realizar planes de mejoramiento teniendo en 
cuenta las pqrs presentadas verbal y escritas

100%
gestor del Proceso de Atención al Usuario 

Dra Pamel Lorena Muñetones

reportar a control interno los planes de 
mejoramiento para su respectivo seguimiento 100%

gestor del Proceso de Atención al Usuario 
Dra Pamel Lorena Muñetones

reportar mensualmente a la secretraia de salud 
las PQRS presentadas durante el mes 100%

gestor del Proceso de Atención al Usuario 
Dra Pamel Lorena Muñetones

100%

Responsables Institucionales 
Meta de producto 1er SEMESTRE 

2016

Indicador Producto

Descripción estrategias y 

actividades

Garantizar 
funcionamiento y 

seguimiento periodico 
a los mecanismos de 
participacion social en 
las Empresas Sociales 

del Estado

Indicador = numero de 

reuniones 

programadas/numero de 

reuniones realizadas x 

100

100%

Realizar la gestión 
para la oortuna 

respuesta y solucion 
de las PQRS a nivel 

Institucional, la 
secretaria de salud y 

las EPS.

Indicador = Numero de 

PQRS con respuesta 

Oportuna (tiempo de ley 

menor a 15 dias) / total 

de PQRS  generadas en el 

Hospital y Unidades 

Funcionales X 100

90%

100%

100%

ejecutado

1er SEMESTRE



Indicador 
Valor actual 

(Linea Base )

Valor esperado 

1ER SEMESTRE 

2016

realizar preparacion para realizar rendicion de 
cuentas año 2015

100%
gestor del Proceso de Atención al Usuario 

Dra Pamel Lorena Muñetones

realizar reporte a entes de control (supersalud - 
minsalud) fechas a realizar rendicion de cuentas 
año 2015 y Asamblea Informativa 2do semestre 
de 2016)

100%
gestor del Proceso de Atención al Usuario 

Dra Pamel Lorena Muñetones

presentar  resultados a comité directivo y 
gerencia, (definicion de planes de mejoramiento 
) 100%

gestor del Proceso de Atención al Usuario 
Dra Pamel Lorena Muñetones

realizar recoleccion de la informacion y realizar 
consolidado de informacion 
presentar a gerente y realizar presentación 100%

gestor del Proceso de Atención al Usuario 
Dra Pamel Lorena Muñetones

convocar a presentación de Rendición de 
Cuentas año 2016 (audiovuales - pagina web, 
carteleras emisora, radio, etc)

100%
gestor del Proceso de Atención al Usuario 

Dra Pamel Lorena Muñetones

realizar informes resultados de la rendicion de 
cuentas año 2015. y publicar en gobierno en 
linea

100%
gestor del Proceso de Atención al Usuario 

Dra Pamel Lorena Muñetones

Realizar Asamblea informativa en el  mes de 
Mayo 2016 sobre avances y logros 1er semestre 
de 2016

100%
gestor del Proceso de Atención al Usuario 

Dra Pamel Lorena Muñetones

100%

Responsables Institucionales 
Meta de producto 1er SEMESTRE 

2016

Indicador Producto

Descripción estrategias y 

actividades

Mantener Activa y 
funcionano la figurade 

Defensoria del 
Usuario.

Rendicion de Cuentas 
1

AÑO 2015

Asamblea Informativas 
1

(1 SEMESTRE DE 2016)

1 1

ejecutado

1er SEMESTRE



Indicador 
Valor actual 

(Linea Base )

Valor esperado 

1ER SEMESTRE 

2016

Capacitacion del manual del usuario y publiccion 
en la estrategia de gobierno en linea (planillas de 
capacitacion y linck en GL) 100%

gestor del Proceso de Atención al Usuario 
Dra Pamel Lorena Muñetones

intervencion en filas para dar aconocer requisitos 
y manejo documental, requerido para acceder a 
una cita o procedimiento en el hospital. (regstro 
fotografico e informe mensual))

100%
gestor del Proceso de Atención al Usuario 

Dra Pamel Lorena Muñetones

capacitacion en filas y salas de espera de 
deberes y derechos (registro fotografico y 
planillas de capacitacion)

100%
gestor del Proceso de Atención al Usuario 

Dra Pamel Lorena Muñetones

Tramite en la solicitud de autorizacion para 
medicamentos e insumos NO POS  (planillas de 
atención NO POS e informe mensual)

100%
gestor del Proceso de Atención al Usuario 

Dra Pamel Lorena Muñetones

Realizar seguimiento  al  horario de atencion 
desde las 6 a.m. hasta las 4:00 p.m en jornada 
continua (informe mensual de atenciónes )

100%
gestor del Proceso de Atención al Usuario 

Dra Pamel Lorena Muñetones

Realizar rondas de trabajo social y reportar 
hallazgos  a gerencia y comité directivo
(interconsultas realizadas e informe mensual)

100%
gestor del Proceso de Atención al Usuario 

Dra Pamel Lorena Muñetones

atencion y gestion de las soclicitudes de oxigeno 
domiciliario

100%
gestor del Proceso de Atención al Usuario 

Dra Pamel Lorena Muñetones

realizar apertura de los Buzones con el delegado 
de la asociacion de usuarios 100%

gestor del Proceso de Atención al Usuario 
Dra Pamel Lorena Muñetones

100%

Responsables Institucionales 
Meta de producto 1er SEMESTRE 

2016

Indicador Producto

Descripción estrategias y 

actividades

0

Seguimiento y analisis 
del sistema de 
medicion de 

oportunidad de la 
atención en los 

usuarios que ingresan 
por el SIAU.

Numero de Quejas y 

Reclamos  realizados 

contra el proceso de 

Atencion al Usuario

indicador = 0 (quejas 

y Reclamos)

1

ejecutado

1er SEMESTRE



Indicador 
Valor actual 

(Linea Base )

Valor esperado 

1ER SEMESTRE 

2016

conformacion de los equipos de trabajo por 
estandar para la autoevaluacion de acreditacion 
( designacion de lideres secretarios y sus 
funciones ) ACTAS REGISTRO FOTOGRAFICO

100%
Gestora del Proceso de Calidad
Dra Sandra Torres y Laura Ulloa

socializar metodologia de trabajo institucional a 
los equipos de trabajo conformados. ACTAS 
REGISTRO FOTOGRAFICO 100%

Gestora del Proceso de Calidad
Dra Sandra Torres y Laura Ulloa

priorizacion de las oportunidfades de mejora y 
sus actividadews concertadas 
ACTAS Y REGISTRO FOTOGRAFICO 100%

Gestora del Proceso de Calidad
Dra Sandra Torres y Laura Ulloa

elaboracion plan de mejoramiento y 
socializacion ACTAS 100%

Gestora del Proceso de Calidad
Dra Sandra Torres y Laura Ulloa

seguimiemnto a travez de los comites de calidad  
de la ejecucion de los planes de mejoramiento 
ACTAS Y REGISTRO FOTOGRAFICO 100%

Gestora del Proceso de Calidad
Dra Sandra Torres y Laura Ulloa

100%
Seguimiemnto a travez de los comites de 
calidad  de la ejecucion de los planeS DE 
ACCION de la visita de verifiocacion  agosto 
2015 ACTAS Y REGISTRO FOTOGRAFICO 

100%
Gestora del Proceso de Calidad
Dra Sandra Torres y Laura Ulloa

Realizar rondas administrativas de seguimiento 
a la intervencion de la infraestructura del la ese 
teniendo en cta la norma ACTAS Y REGISTRO 
FOTOGRAFICO 

100%
Gestora del Proceso de Calidad
Dra Sandra Torres y Laura Ulloa

solicitar visita de verificacioon a la oficina de 
vigilancia y control OFICIO DESOLICITUD O  
NOTIFICACION DE VISITA SVYC 100%

Gestora del Proceso de Calidad
Dra Sandra Torres y Laura Ulloa

acompañamiento a la visita de verificacion 
ACTA SECRETARIA DE SALUD 

100%
Gestora del Proceso de Calidad
Dra Sandra Torres y Laura Ulloa

100%

Responsables Institucionales 
Meta de producto 1er SEMESTRE 

2016

Indicador Producto

Descripción estrategias y 

actividades

AUTOEVALUACION 2.8 2.9

CERTICACION 

HABILITACION Resolucion 

2003 del 2014

100% 100%

Desarrollar 
metodologia y 
estrategias de 

implementación y 
acreditación a las ESE 
del departamento de 

Cundinamarca - 
Realizar proceso de 
Autoevaluación de 
manera periodica

certificar las IPS en el 
cumplimiento del 
Sistema Unico de 

Habilitación, Cumplir 
con el 10% de los 

requisitos de 
habilitación de los 

servicios ofertados - 
realizar proceso de 

Autoevaluacion 
periodica

ejecutado

1er SEMESTRE



Indicador 
Valor actual 

(Linea Base )

Valor esperado 

1ER SEMESTRE 

2016

seguimiento telefónico   al 50% de los pacientes 
egresados   de hospitalización                                    
actividad:   mensual

100%
Gestor de Seguridad del Paciente

Lic. Marisol Jara

seguimiento telefónico   al 100% de las 
pacientes g-obstétricas   egresadas                                                      
actividad:   mensual 100%

Gestor de Seguridad del Paciente
Lic. Marisol Jara

seguimiento telefónico al 100% de los ptes 
quirúrgicos                            
actividad: mensual 

100%
Gestor de Seguridad del Paciente

Lic. Marisol Jara

seguimiento telefónico al 100% de los ptes 
remitidos en código azul o traslado prioritario     
actividad: mensual 

100%
Gestor de Seguridad del Paciente

Lic. Marisol Jara

100%

socializar  la encusta de humanizacion del año 
2015. en comité de humanizacion y/o calidad

80%
Gestor de Humanizacion 

Dr Gerardo Cisneros

implementar estrategia ESCUELA DE 
USUARIOS en el Hospital y Unidades 
Funcionales. Realizar informe mensual de los 
resultados obtenidos.

90%
Gestor de Humanizacion 

Dr Gerardo Cisneros

implementar la estrategia de sanar leyendo en 
los servicios de Hospitalizacion 
presentar informe mensual de lo logros de esta 
estrategia.

85%
Gestor de Humanizacion 

Dr Gerardo Cisneros

realizar encuesta de perseccion de humanzacion 
en los servicios de hospitalizacion y  laboratorio 
clinico 80%

Gestor de Humanizacion 
Dr Gerardo Cisneros

presentar resultados de encuesta de perseccion 
de humanizacion 1er semestre de 2016.

80%
Gestor de Humanizacion 

Dr Gerardo Cisneros

83%

Responsables Institucionales 
Meta de producto 1er SEMESTRE 

2016

Indicador Producto

Descripción estrategias y 

actividades

Garantizar programa de 

seguridad del paciente y  

Humanización del servicio, 

mediante paciente trazador.

Número de usuarios a 

quienes se les realizo 

seguimiento después del 

egreso  / total de 

usuarios egresados al 

mes  x100

90% 100%

numero de actividades 

Realizadas proceso de 

Humanización / numero 

de actividades 

Programadas Proceso 

dación X 100

90% 100%

ejecutado

1er SEMESTRE



Indicador 
Valor actual 

(Linea Base )

Valor esperado 

1ER SEMESTRE 

2016

capacitaciones al personal según las 
priorizacioones del PAMEC ACTAS Y 
REGISTRO FOTOGRAFICO 100%

Gestora del Proceso de Calidad
Dra Sandra Torres y Laura Ulloa

auditorias y/o seguimientos a los procesos 
priorizados del PAMEC.  ACTAS 

100%
Gestora del Proceso de Calidad
Dra Sandra Torres y Laura Ulloa

socializacion del PAMEC  en las unidades 
funcionales perifericas y en la ESE . PAMEC 

100%
Gestora del Proceso de Calidad
Dra Sandra Torres y Laura Ulloa

Cierre PAMEC 2015 ACTO ADMINISTRATIVO 

100%
Gestora del Proceso de Calidad
Dra Sandra Torres y Laura Ulloa

100%
realizar las encuesta de satisfaccion 
periodicamente por cada uno de los servicios 100%

gestor del Proceso de Atención al Usuario 
Dra Pamel Lorena Muñetones

realizar tabulacion y analisis con equipo de 
trabajo

100%
gestor del Proceso de Atención al Usuario 

Dra Pamel Lorena Muñetones

presentar  resultados a comité directivo y 
gerencia, (definicion de planes de mejoramiento 
)

100%
gestor del Proceso de Atención al Usuario 

Dra Pamel Lorena Muñetones

realizar seguimiento con elo proceso de control 
interno a los planes de m,ejoramiento 100%

gestor del Proceso de Atención al Usuario 
Dra Pamel Lorena Muñetones

generar informe escrito a gerencia de los 
procesos que incumplieron los planes de 
mejormaiento poara tomar medidas de 
contigencia

100%
gestor del Proceso de Atención al Usuario 

Dra Pamel Lorena Muñetones

realizar socializacion con los gestores de 
proceso para dar a concoer el porcentaje de 
satisfaccion (publicar en gobierno en linea la 
informacion )

100%
gestor del Proceso de Atención al Usuario 

Dra Pamel Lorena Muñetones

100%

Responsables Institucionales 
Meta de producto 1er SEMESTRE 

2016

Indicador Producto

Descripción estrategias y 

actividades

100%

Revisar, realizar 
seguimiento y 

actualizar el 100% de 
PAMEC

numero de actividades 

ejecutadas / numero de 

actividades programadas 

*100

100%

Mantener la 
satisfaccion del cliente 
externo que egresa de 

las ESEs.

encuesta de satisfaccion 

del usuario 

mayor a 80%

80% 85%

ejecutado

1er SEMESTRE



Indicador 
Valor actual 

(Linea Base )

Valor esperado 

1ER SEMESTRE 

2016

Realizar mesa de Gestion Clinica para realizar 
seguimiento a produccion e indicadores mensual 
por proceso

100%

Iveth Zamora
Capacidad Instalada

Shirley Cifuentes
Gestor del proceso del SIC

Presetacion de tabla de indicadores y resultados 
de los mismo (variacion y planes de 
mejhramiento)

100%
Shirley Cifuentes

Gestor del proceso del SIC

reporte de indicadores a la Secretaria de salud, 
Ministerio y Supersalud (indicadores de control y 
manejo)

100%
Shirley Cifuentes

Gestor del proceso del SIC

presentacion de seguimiento de indicadores a 
Auditorias de EPS y control de los mismos

100%
Shirley Cifuentes

Gestor del proceso del SIC

cargar informacion a la estrategia de gobiero en 
linea de resultados de indicadores y seguimiento 
de los mismos

100%
Shirley Cifuentes

Gestor del proceso del SIC

100%
Actualizar mensualmente el listado de Plazas 
para la realizacion del Servicio Social 
Obligatorio 100%

Subgerente de Servicios de Salud
Dr Vicente Lopez Pinzon

Convocar trimestralmente a una reunion con 
todos los gestores a cargo de profesionales en 
SSO 100%

Subgerente de Servicios de Salud
Dr Vicente Lopez Pinzon

realizar evaluacion trimestral de desempeño de 
acuerdo a los parametros definidos por la 
subgerencia de serviucios de salud 100%

Subgerente de Servicios de Salud
Dr Vicente Lopez Pinzon

100%

Responsables Institucionales 
Meta de producto 1er SEMESTRE 

2016

Indicador Producto

Descripción estrategias y 

actividades

Indicador = Numero de 

indicadores Reportados / 

total de indicadores a 

Reportar X 100

100% 100%

ejecutado

1er SEMESTRE

Realizar seguimiento 
al funcionamiento de 
las plazas de servicio 

social obligatorio - 
seguimiento a 

convenios docente 
asistencial.

Numero de actividades 

realizadas seguimiento a 

SSO 7 numero de 

actividades programadas 

al seguimiento de SSO X 

100

100% 100%

Cumplir con el 100% 
de la construcción 

reporte y analisis de 
indicadores del nivel 

de monitoria del 
Sistema de 

información para la 
calidad.



Indicador 
Valor actual 

(Linea Base )

Valor esperado 

1ER SEMESTRE 

2016

inducción y reinducción de guías de práctica 
clínica para la atención de pacientes hipertensos

100%
Lic. Adriana Olave 

Gestora de APS y PyP

aplicar listas de chequeo a historias clínicas de 
hipertensos 

100%
Lic. Adriana Olave 

Gestora de APS y PyP

presentar hallazgos en comité de historias 
clínicas 

100%
Lic. Adriana Olave 

Gestora de APS y PyP

proponer planes de mejoramiento frente a los 
hallazgos del seguimiento a adherencia a guías 
de práctica clínica 

100%
Lic. Adriana Olave 

Gestora de APS y PyP

100%

Publicacion en la plataforma AVA  de una Guia 
de Practica Clinica que haya sido adoptada, 
bimestralmente  100%

Subgerente de Servicios de Salud
Dr Vicente Lopez Pinzon

Hacer auditoria clinica bimensual sobre la GPC 
publicada

100%
Subgerente de Servicios de Salud

Dr Vicente Lopez Pinzon

Generar Plan de mejora para la adherencia a la 
GPC auditada

100%
Subgerente de Servicios de Salud

Dr Vicente Lopez Pinzon

100%

Responsables Institucionales 
Meta de producto 1er SEMESTRE 

2016

Indicador Producto

Descripción estrategias y 

actividades

seguimiento a adherencia 

de guías de práctica 

clínica al 100% de las 

atenciones en consulta 

para manejo de la 

hipertensión arterial 

100% 100%

ejecutado

1er SEMESTRE

% de adherencia a la GPC 

auditada

resultdo de auditor 

medico

80% 90%

Actualización, 
socializacion y 
evaluación de 

aplicación de guias de 
manejo priorizadas 
por la institución 
acorde al sistema 

unico de habilitación.



PLAN OPERATIVO 1ER SEMESTRE DE 2016

EVALUACION DEL 2DO OBJETIVO

EN ESTE OBJETIVO NO SE PLANTEARON 
ACTIVIDADES 
CUMPLIMIENTO DEL OBJETIVO No 2  N.A.

Soporte del cumplimiento informe presentado por los gestores responsables de cada uno
de las metas producto y actividades soportes.
Se realizo seguimiento por parte del proceso de Planeación, control Interno y gerencia.

SOCIAL /OBJETIVO 2/ COMPONENTE ESTRATEGICO ADAPATACIÒN AL
CAMBIO Y VARIABILIDAD CLIMATICA / PROGRAMA GESTION DEL
RIESGO Y LA VARIABLIDAD CLIMATICA

Calle 1 N° 7-56 Tels.: (091) 8444646 – 4118 Telefax: 8444118 
www.hospitalsalazardevilleta.gov.co  - hvilleta@cundinamarca .gov.co 

Salud con Calidad, un compromiso de todos 



SOCIAL /OBJETIVO 3 COMPETITIVIDAD, INNOVACIÒN Y TECNOLOGIA/

COMPONENTE ESTRATEGICO: CIENCIA TECNOLOGIA E INNOVACIÒN /

PROGRAMA: CUNDINAMARCA INNOVADORA CON CIENCIA Y TECNOLOGIA

PLAN OPERATIVO 1ER SEMESTRE DE 2016

CUMPLIMIENTO DEL OBJETIVO No 3 es del 100%

Soporte del cumplimiento informe presentado por los gestores responsables de cada uno
de las metas producto y actividades soportes.

Se realizo seguimiento por parte del proceso de Planeación, control Interno y gerencia.

EVALUACION DEL 3er OBJETIVO

Calle 1 N° 7-56 Tels.: (091) 8444646 – 4118 Telefax: 8444118 
www.hospitalsalazardevilleta.gov.co  - hvilleta@cundinamarca .gov.co 
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Indicador 
Valor actual 

(Linea Base )

Valor esperado 

1ER SEMESTRE 

2016

Elaborar un Proyecto de investigacion con 
ADMISALUD  que tenga que ver con ETV 100%

Subgerente de Servicios de Salud
Dr Vicente Lopez Pinzon

presentar a comité docente propuesta y 
seleccionar protyecto de investigacion.
Definiendo cronograma, alcance y resultados 
esperados. 100%

Subgerente de Servicios de Salud
Dr Vicente Lopez Pinzon

realizar el  proyecto de investigacion de acuerdo 
a lo definido en el comité de docencia 

100%
Subgerente de Servicios de Salud

Dr Vicente Lopez Pinzon

realizar seguimiento a resultados del proyecto de 
investigacion

100%
Subgerente de Servicios de Salud

Dr Vicente Lopez Pinzon

presentar a gerencia y comité de calidad 
resultados y avances del proyecto de 
investigación 100%

Subgerente de Servicios de Salud
Dr Vicente Lopez Pinzon

publicar en la estrategia de gobierno en linea el 
planteamiento y avances del proyecto de 
investigación 100%

Subgerente de Servicios de Salud
Dr Vicente Lopez Pinzon

100%

realizar la captura de informacion del dato 
recolectado en la base de datos citisalud que se 
registra diarimente por el proceso asistencial y 
administrativo evidencias de registros en el 
sistema

100%
Gestor del Proceso de Ssietma de Informacion

Ing Cristian Armando Valero

realizar verificacion de la informacion generada 
por medio de las consultas sql para verificar la 
veracidad de la misma 100%

Gestor del Proceso de Ssietma de Informacion
Ing Cristian Armando Valero

verificacion de informacion recolectada para la 
entrega de la misma

100%
Gestor del Proceso de Ssietma de Informacion

Ing Cristian Armando Valero

realizar entrega a entes de control por medio 
electronico 

100%
Gestor del Proceso de Ssietma de Informacion

Ing Cristian Armando Valero

100%

Responsables Institucionales 
Meta de producto 1er SEMESTRE 

2016

Indicador Producto

Descripción estrategias y 

actividades

Estructurar proyectos 
de investigación en 
fortalecimiento de la 
restación de servicios 
de salud e impacto en 

los programas de 
salud publica

Contar con una (1) 

estudio de investigacion 
1 1

ejecutado

1er SEMESTRE

Implementar el 
modelo de gestión en 

salud en el eje del 
sistema de 

informacion unico en 
salud - Garantizar la 

calidad del dato, 
oportunidad en el 

envio de los 
subsistemas de 

informacion (sivigila) 
definidos por 

normatividad al ente 
nacional.

INFORMACION SOLICITA 

EN TIEMPO 

OPORTUNO/INFORMACI

ON ENTREGADA x 100

100% 100%



SOCIAL /OBJETIVO 4 FORTALECIMIENTO INSTITUCIONAL PARA GENERAR VALOR EN LO
PUBLICO/ PILAR 10 FORTALECIMIENTO INSTITUCIONAL Y GOBERNABILIDAD/ PROGRAMA
MODERNIZACIÒN DE LA GESTIÒN

PLAN OPERATIVO 1ER SEMESTRE DE 2016

CUMPLIMIENTO DEL OBJETIVO No 4 es del 98%

Soporte del cumplimiento informe presentado por los gestores responsables de cada uno
de las metas producto y actividades soportes.

Se realizo seguimiento por parte del proceso de Planeación, control Interno y gerencia.

EVALUACION DEL4to OBJETIVO

Calle 1 N° 7-56 Tels.: (091) 8444646 – 4118 Telefax: 8444118 
www.hospitalsalazardevilleta.gov.co  - hvilleta@cundinamarca .gov.co 

Salud con Calidad, un compromiso de todos 



Indicador 
Valor actual 

(Linea Base )

Valor esperado 

1ER SEMESTRE 2016

verificar el funcionamiento de las herramientas 
asistenciales para  la captura de datos de 
cada una de las especialidades que maneja la 
entidad en compañía de la revision realizada 
por el auditor medico

100%
Ing. Cristian Armando Valero Cristancho
gestor proceso de sistema de informacion

generar obligatoriedad de diligencimiento de 
campos de diagnostico dentro de las consultas 
por cualquier ingreso

100%
Ing. Cristian Armando Valero Cristancho
gestor proceso de sistema de informacion

realizar la verificacion de las consultas por 
medio de la captura recolectada dentro de los 
diagnosticos almacenados por el profesional 
que esten en relacion con enfermedades 
laborales y comun, para ser revisadas dentro 
de las auditorias medicas 

100%
Ing. Cristian Armando Valero Cristancho
gestor proceso de sistema de informacion

realizar el reporte a entes de control de la 
informacion analizada con relacion de 
diagnostico de enfermedad laboral

100%
Ing. Cristian Armando Valero Cristancho
gestor proceso de sistema de informacion

adecuado reporte de la 

vinculacion según tipo y 

caracterizacion de la 

poblacion atendida 

indicador = verificacion de 

atencion prestados por 

pyp/ verificacion de tipo de 

historia acertada dentro de 

la atencion X 100

70% 90%

realizar analisis de atencion de poblacion 
atendida por los ingresos de hospitalizacion y 
poblacion especial de atencion de pyp 
capturadas por medio del diligencimiento de 
los profesionales en la herramienta de historia 
clinica de citisalud

100%
Ing. Cristian Armando Valero Cristancho
gestor proceso de sistema de informacion

diligenciamiento correcto 

de finalidad de la consulta: 

Indicador =

manejo de muestreo total 

de la herramienta 

adecuada en historia 

clinica / total de muestreo 

auditado por auditor 

medico de la herramienta 

de captura x100

70% 90%

clasificacion correcta de la 

enfermedad laboral y 

enfermedad comun

Indicador = diagnostico 

relacionado acertado/ 

verificacion de atencion 

realizad por el profesional 

dentro de la herramienta x 

100

70% 90%

Garantizar el 
adecuado manejo de 

los sistemas de 
información 

favoreciendo el 
correcto y oportuno 
reporte de los RIPS.

Responsables Institucionales Meta de producto 1er SEMESTRE 2016

Indicador Producto

Descripción estrategias y actividades
EJECUTADO 1ER 

SEMESTRE 2016



Indicador 
Valor actual 

(Linea Base )

Valor esperado 

1ER SEMESTRE 2016

cohorencia entre los partos 

de consulta de atencion al 

parto vs numero de partos 

con el numero de maternas 

atendidas

indicador = total de partos 

registrados en bitacora/ 

total de registros 

capturados por la 

herramienta de citisalud X 

100

70% 90%

realizar analisis de atencion de poblacion 
atendida por los ingresos de hospitalizacion 
por medio del diligencimiento de los 
profesioanles en la herramienta de historia 
clinica de citisalud con el fin de identificar la 
desviacion de informacion comparada con la 
bitacora fisica de atencion del parto

100%
Ing. Cristian Armando Valero Cristancho
gestor proceso de sistema de informacion

cruce de facturacion por la 

prestacion de servicios con 

los sistemas contables del 

hospital 

Indicador= total de 

consultas realizadas por 

pyp/ total de facturas 

relacionadas al 

procedimiento ofrecido 

dentro de la atencion X 100

70% 90%

realizar cruce de actividades realizadas vs 
servicios facturados de pyp con el fin de 
verificar el cobro de servicios prestados por la 
entidad (informacion recolectada en la base de 
datos dentro del modulo de facturacion)

100%
Ing. Cristian Armando Valero Cristancho
gestor proceso de sistema de informacion

Alimentar mensualmente la matriz de 
produccion del Hospital Salazar de Villeta y 
Unidades Funcionales, generando asi base de 
datos que permite brindar informacion al ente 
que lo solicite 

100%
iveth zamora

gestora de capacidad instalada

Realizar mesa de Gestion Clinica mensual 
para determinar comportamientos de la 
produccion de los servicios ofertadas en el 
hospital Salazar de Vilelta y Unidades 
Funcionales, y determinar estrategias si lo 
requiere algun servicio

100%
iveth zamora

gestora de capacidad instalada

Informar a la Gerencia de novedades (si se 
presenta) con propuestas para mejorar el 
rendimiento, aprovechamiento  u oportunidad 
de algun servicio estudiado previamente en 
mesas de gestion clinica.

100%
iveth zamora

gestora de capacidad instalada

100%

numero de reuniones de 

mesa de gestion clinica 

realizada / numero de 

mesas de gestion clinica 

programaad  X 100

1 mensual

80% 100%

Garantizar el 
adecuado manejo de 

los sistemas de 
información 

favoreciendo el 
correcto y oportuno 
reporte de los RIPS.

Responsables Institucionales Meta de producto 1er SEMESTRE 2016

Indicador Producto

Descripción estrategias y actividades
EJECUTADO 1ER 

SEMESTRE 2016



Indicador 
Valor actual 

(Linea Base )

Valor esperado 

1ER SEMESTRE 2016

realizar la capacitacion a profesionales que 
ingresan a la institucion en el momento de 
solicitar el codigo de ingreso 

100%
Ing. Cristian Armando Valero Cristancho
gestor proceso de sistema de informacion

realizar induciones y acompañamiento a 
cambio realizados dentro de los aplicativos 
asistenciales

100%
Ing. Cristian Armando Valero Cristancho
gestor proceso de sistema de informacion

verificar obligatoriedad en el diligenciamiento 
de campos de diagnosticos en las atenciones 
a los pacientes

100%
Ing. Cristian Armando Valero Cristancho
gestor proceso de sistema de informacion

100%

Garantizar las 
continuidad de 

capacitaciones y 
actualizaciones en 

sistemas de 
infomacion 

especificamente en el 
diligenciamiento de 
Historia Clinica y de 

los RIPS.

total de empleados/ 

empleados capacitados en 

herramientas citisalud

70% 90%

Responsables Institucionales Meta de producto 1er SEMESTRE 2016

Indicador Producto

Descripción estrategias y actividades
EJECUTADO 1ER 

SEMESTRE 2016



Indicador 
Valor actual 

(Linea Base )

Valor esperado 

1ER SEMESTRE 

2016

actualizar reps 2016 de los servicios q se 
prestan por esta modalidad REPS 
ACTUALIZADO 100%

Gestor del Proceso e Calidad
Dra Sandra Torres y Laura Ulloa

acopmpañamiento a la visita de verificacion 
ACTA DE Visita 

100%
Gestor del Proceso e Calidad
Dra Sandra Torres y Laura Ulloa

100%
realizar preparacion de montaje de servicio de 
telemedicina (habilitados) definiendo costos, 
gastos y tarifas de venta
presentar a gerencia para Visto Bueno

100%
Gestor de Proceso de Financiera
Rosember Villamil

Elborar portafolio de servicios nuevos a ofertar 
(telemedicina) 
presentar a comité de calidad y gerente

100%
Gestor de Proceso de Financiera
Rosember Villamil

Elaborar propuesta de contratacion a las EPS 
para suscribir contrato y/o convenio

90%
Gestor de Proceso de Financiera
Rosember Villamil

realizar socializacion de servicios a 
funcionarios del Hospital y usurios  
capacitaciones 
publicar en estrategia de gobierno en Linea

80%
Gestor de Proceso de Financiera
Rosember Villamil

realizar seguimiento y ajustes a contrato de 
acuerdo a resultados presentados 
(comité de gerencia)

80%
Gestor de Proceso de Financiera
Rosember Villamil

90%

Realizar el proceso de 
habilitación de los servicios 

en la modalidad de 
Telemedicina

proceso habilitado en 

telemedicina

Contar con 2 contratos de 

servicios en la modalidad de 

Telemedicina (habilitados)

Gestionar el proceso de 
contratación con las EPS de 
los servicios habilitados en la 
modalidad de Telemedicina

100%

1 2

100%

Responsables Institucionales Meta de producto 1er SEMESTRE 2016

Indicador Producto

Descripción estrategias y actividades
EJECUTADO 1ER 

SEMESTRE 2016



Indicador 
Valor actual 

(Linea Base )

Valor esperado 

1ER SEMESTRE 

2016

Indicdor = total de sedes 

realizando revision e 

ingresando datos al SIUS /  

sedes habilitadas en 

prestacion de servicio x 100

70% 95%

acogerese a politicas estipulas en el manejo 
de informacionen linea SIUS garantizando la 
trasmision de los datos de las atenciones 
prestadas dentro de la institucion

100%
Ing. Cristian Armando Valero Cristancho
gestor proceso de sistema de informacion

Indicador= total de modulos 

administrativos 

contratados/total de 

modulos reportando 

informacion a NIF X 100

70% 90%
verificar el debido manejo de herramientas 

administratovas emarcadas dentro de las NIF 
aplicada directamente al area adminsitrativa

100%
Ing. Cristian Armando Valero Cristancho
gestor proceso de sistema de informacion

Indicador = verificacion de 

cumplimiento de seguridad 

de la informacion/ 

herramientas faltantes por 

implementar en sede donde 

reposa la base de datos x 

100

70% 90%

realizar adecuaciones tecnologicas dentro de 
la institucion que permitan la seguridad de la 
informacion capturada dentro de la base de 
datos 

100%
Ing. Cristian Armando Valero Cristancho
gestor proceso de sistema de informacion

Indicador = herramientas de 

captura de datos / cantidad 

de funcionarios que hagan 

uso de herramienta para 

captura de informacion x 

100

70% 100%

ofrecer herramientas a cada uno de los 
procesos que permitan realizr captura de 
informacion  de las actividades realizadas 
diariamente

100%
Ing. Cristian Armando Valero Cristancho
gestor proceso de sistema de informacion

100%

70% 90%

ofrecer guias de capacitacion bajo la 
responsabilidad de cada uno de los gestores 
entemas relevantes dentro de las actividades 
diarias (por medio de la intranet en la 
plataforma AVA)

100%
Ing. Cristian Armando Valero Cristancho
gestor proceso de sistema de informacion

70% 90%

Insentivar a la participacion de tecnologias de 
comunicación que ofrece el ministerio de 
comunicaciones para obtener certificaciones 
de competencia laborales

100%
Ing. Cristian Armando Valero Cristancho
gestor proceso de sistema de informacion

100%

Realizar parametrizaciones 
en el sistema de Información 
Hospitalario para el envio de 
la información asistencial y 
financiera de acuerdo a la 

Ordenanza N0 273 del 2015.

Indicador = verificacion de 

cursos subidos por el gestor/ 

total de grupos o personas 

capacitadas en temas 

especificos X 100

Desarrollo de Competencis 
(formación) en el uso de 
SALUD (TIC en Salud)

Responsables Institucionales Meta de producto 1er SEMESTRE 2016

Indicador Producto

Descripción estrategias y actividades
EJECUTADO 1ER 

SEMESTRE 2016



PLAN OPERATIVO 1ER SEMESTRE DE 2016
EVALUACION DEL 1ER   OBJETIVO  98%

CUMPLIMIENTO 
PLAN OPERATIVO TRANSITORIO 
1er Semestre 2016 = 98,6%

Soporte del cumplimiento informe presentado por los gestores responsables de cada uno
de las metas producto y actividades soportes.
Se realizo seguimiento por parte del proceso de Planeación, control Interno y gerencia.

EVALUACION DEL 2DO  OBJETIVO  N.A.

EVALUACION DEL 3ER   OBJETIVO  100%

EVALUACION DEL 3ER   OBJETIVO  98%

Calle 1 N° 7-56 Tels.: (091) 8444646 – 4118 Telefax: 8444118 
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