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3.- OBJETIVOS GENERALES DEL PLAN OPERATIVO

1. Disminuir la Mortalidad Materna Neonatal con énfasis en la poblacién de
menaores recursos con enfoque de derecho.

2. Contribuir en la disminucion de la desnutricion cronica en menores de 5 anos
basadas en el enfoque de derechos.

3. Contribuir al control de las enfermedades no transmisibles incorporando
modelos eficientes de intervencion sanitaria para la prevencion y control
priorizando a la poblacion mas vulnerable con enfoque de derecho equidad de
género e interculturalidad

4. Prevenir, detectar y controlar la incidencia de cdncer en la poblacion.

5. Prevenir, atender y controlar las enfermedades transmisibles mediante el
fortalecimiento y desarrollo de modelos eficientes de intervencién sanitaria,
en especial en las poblaciones vulnerables

6. Brindar servicios de salud a la poblacion, orientados a la satisfaccion de la
demanda con énfasis en la mejora continua de la calidad

7. Desarrollar las competencias, la motivacion y promover valores en los
recursos humanos en salud

8. Mejorar el acceso y disponibilidad a productos farmacéuticos y afines de
calidad en la poblacién de menores recursos, promoviendo el uso racional de
los mismos

9. Mejorar la calidad de atencion en los servicios asistenciales
10.Optimizar la gestion de los recursos econémicos, materiales y financieros.

11.Fomentar acciones orientadas a mejorar la gestion en la prevencién de
riesgos frente a emergencias y desastres.
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HOSPITAL SAN JOSE — CALLAO

PLAN OPERATIVO ANUAL

ARTICULACION DE PROBLEMAS PRIORIZADOS CON LOS
OBJETIVOS GENERALES INSTITUCIONALES

PROBLEMAS PRIORIZADOS

OBJETIVOS GENERALES

* Riesgo de incremento de mortalidad
materna neonatal

Disminuir la Mortalidad Materna Neonatal con
énfasis en la poblacion de menores recursos con
enfoque de derechos.

* Madres desconocen la importancia de
la Lactancia Materna exclusiva y nirios
con incumplimiento del calendario de
inmunizaciones

* Alta incidencia de enfermedades de la
nifiez que afectan sus niveles de nutricion.

Contribuir en la disminucion de la Desnutricion
cronica en menores de 5 anios basadas en el enfoque
de derechos.

* Incremento de casos de enfermedades
no transmisibles crénico degenerativas

Contribuir al control de las enfermedades no
transmisibles incorporando modelos eficientes de
intervencidn sanitaria, para la prevencidn y control,
priorizando a la poblacion mds vulnerable con
enfoque de derecho, equidad de género e
interculturalidad.

* Sistema de referencia y contra-
referencia aun no funciona
adecuadamente.

* Incremento de patologias de gran
complejidad en emergencia.

* Incremento en la demanda de atencion
de pacientes discapacitados

Brindar servicios de salud a la poblacidn, orientados a
la satisfaccidn de la demanda, con énfasis en la mejora
continua de la calidad.

* Incremento de casos de cancer en la
poblacion,

Prevenir, detectar y controlar la incidencia de cdancer
en la poblacion.

* Incremento de la demanda por la mejor
calidad de atencion

Mejorar la calidad de atencion y la capacidad de
respuesta en los servicios asistenciales

* Aumento de pacientes con nuevos casos
de enfermedades transmisibles

Prevenir, atender y controlar las enfermedades
transmisibles mediante el fortalecimiento y desarrollo
de modelos eficientes de intervencidn sanitaria en
especial en las poblaciones vulnerables

* Infraestructura insuficiente con
algunos ambientes inadecuados y equipos
en obsolescencia

Optimizar la gestidn de los recursos econdmicos,
materiales y financieros.

* Programacion y adquisicion inoportuna
de medicamentos y material médico.

Mejorar el acceso y disponibilidad a productos
farmacéuticos y afines de calidad, en la poblacién de
menaores recursos, promoviendo el uso racional de los
mismaos.

* Personal parcialmente desmotivado que
impide el mejoramiento de procesos.

Desarrollar las competencias, la motivacion y
promover valores en los recursos humanos en salud,

* Insuficiente organizacidn y preparacion
ante un evento adverso.

Fomentar acciones orientadas a mejorar la gestion en
la prevencion de riesgos frente a emergencias y
desastres.
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PLAN OPERATIVO ANUAL

ARTICULACION DE LOS OBJETIVOS ESTRATEGICOS GOBIERNO
REGIONAL DEL CALLAO, DIRESA Y HOSPITAL SAN JOSE DEL CALLAO

OBJETIVOS
ESTRATEGICOS | OBJETIVOS ESPECIFICOS | pyeyyo6 INsTITUCIONALES OBJETIVOS INSTITUCIONALES
GOBIERNO GOBIERNO REGIONAL DIRESA CALLAO HOSPITAL SAN Jggf CALLAO
REGIONAL DEL DEL CALLAO
CALLAO
Disminuir la morbilidad materna

2.1 Reducirla
pobreza, exclusion y
marginalidad

2.1.1 Ampliar y mejorar la
calidad de los servicios de
salud

neonatal, con énfasis en la poblacidn
de menores recursos con enfoque de
derechos

Disminuir la mortalidad materna neonatal,
con énfasis en la poblacién de menores
recursos con enfoque de derechos.

Contribuir en la disminucién de la
desnutricidn crénica en menores de
cinco afios basadas en el enfoque de
derechos

Contribuir en la disminucidn de la
desnutricidn crdnica en menores de cinco
arfios basadas en el enfoque de derechos.

Disminuir las enfermedades
transmisibles e inmunoprevenibles
promoviendo estilos de vida y entornos
saludables, fortaleciendo la vigilancia,
control y atencidn integral en la
poblacién, con énfasis en las
poblaciones vulnerables con enfoque
de derechos

Prevenir, atender y controlar las
enfermedades transmisibles mediante el
fortalecimiento y desarrollo de modelos
eficientes de intervencidn sanitaria, en
especial en las poblaciones vulnerables.

Reducir la morbimortalidad de las
enfermedades no transmisibles crénico

degenerativas,  intoxicacidn  por
metales pesados y aquellas originadas
por factores externos

Contribuir al control de las enfermedades
no transmisibles incorporando modelos
eficientes de intervencidn sanitaria para la
prevencién y control, priorizande a la
poblacién mds vulnerable con enfoque de
derecho, equidad de género e
interculturalidad {4)

Prevenir, detectar y controlarla incidencia
de cdncer en la poblacién.

Brindar servicios de salud a la
poblacién orientados a la satisfaccidn
de la demanda con énfasis en la mejora
continua de calidad

Brindar servicios de salud a la poblacidn
orientados a la satisfaccidn de la demanda
con énfasis en la mejora continua de
calidad.

Desarrollar las competencias, la
motivacion y promover valores en los
recursos humanos en salud

Desarrollar  las  competencias, la
motivacidn y promover valores en los
recursos humanos en salud.

Mejorar el acceso y disponibilidad a
productos farmacéuticos y afines de
calidad en la poblacion de menores
recursos, promoviendo el uso racional
de los recursos.

Mejorar la calidad de atencidn en los
servicios asistenciales.

Mejorar el acceso y disponibilidad a
productos farmacéuticos y afines de
calidad en la poblacién de menores
recursos, promoviendo el uso racional de
los recursos.

Optimizar la gestion de los recursos
econdmicos materiales y financieros

Optimizar la gestidn de los recursos
ecanomicos materiales y financieras.

Promover una cultura de prevencidn
[frente a emergencias y desastres

Fomentar acciones orientadas a mejorar la
gestidn en la prevencidén de riesgos frente a
emergencias desastres
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HOSPITAL SAN JOSE — CALLAO PLAN OPERATIVO ANUAL 2016

MATRIZ N® 2
MATRIZ DE INSTRUMENTACION DE LOS OBJETIVOS GENERALES DE LA DEPENDENCIA ANO 2016

DEPENDENCIA: HOSPITAL SAN JOSE DEL CALLAO
0G. 1: Disminuir la mortalidad materna neonatal, con énfasis en la poblacion de menores recursos con
enfoque de derechos.

1, DESCRIPGION.:

e R

La mortalidad materna nec;-numf es uno de Ir.-s rndrcadares sanitarios que evidencia claramente la
inequidad y la existencia y la exclusidn social aso como el bajo nivel de accesibilidad a los servicios de

salud.

2.PERSPECTIVA DE AVANCE

._"1'.:' 1

El fortalecimiento en la calidad de la atem:n:’:rn prey post nﬂmf con .'a !ﬂ'EHﬂf cacion de factores de

riesgo viene siendo uno de las prmr:dﬂdes en ."a atenc:én ﬂbstétrica

3.RESULTADOS ESPERADOS

RESULTADO ESFERADE

“PRODUCTO

Poblacion con conocimientos en salud
sexual y reproductiva y que acceden a
métodos de PP FF

Poblacién accede a métodos de planificacion

Poblacidn accede a servicios de consejeria en salud sexual y
reproductiva

Reduccion de la morbilidad y
mortalidad materna

Adolescentes acceden a servicios de salud para prevencién
del embarazo

Atencidn prenatal reenfocada

Atencion de la gestante con complicaciones

Atencidn del parto normal

Atencion del parto complicado no quirtrgico

Atencidn del parto complicado quirtirgico

Atencién de puerperio

Atencion de puerperio con complicaciones

Acceso al sistema de referencia institucional

Atencion del recién nacido normal

Atenm-:in der rec:rén namdn con mmphmcmnes

“4#INDICADORES DE CUMPLIMIENTO

CONCEPTOS

FARAME TH ﬂ."j-'

Indicador

Porcentaje de puérperas cuyo parto ha sido atendido en HS]
v que egresan habiendo recibido consejeria en planificacion
familiar.

Forma de Calculo

N2 de puérperas que han sido atendidas y egresan con
consejeria en Planificacidn Familiar /Total de puérperas
cuyo parto ha sido atendido en el HS5]

Datos Historicos
201 20188 s 2016 2017 2018
80% 90% 92% 949 96%
Resultado para el ario I SEMESTRE | SEMESTRE
92% 92%

VeB? Oficina/Direccién encargada de
identificacidn, registros y reportes del
indicado

Dpto. de Gineco-Obstetricia

CONCEPTOS

PARAMETROS

Indicador

Proporcidn de gestante con 6 atenciones prenatales

Forma de Cdlculo

Total de gestantes controlado (6 atenciones prenatales) /
Total de gestantes atendidas x 100

Datos Historicos
2020150 20160 | 2017 2018
89.1% 86.6% 0% 92% 940
Resultado para el ario I SEMESTRE I SEMESTRE
90% 90%

VeB? Oficina/Direccion encargada de
identificacidn, registros y reportes del
indicado

Dpto. de Gineco-Obstetricia

Oficina de Planeamiento Estratégico.




HOSPITAL SAN JOSE — CALLAO PLAN OPERATIVO ANUAL  20i6

MATRIZ N¢ 2
MATRIZ DE INSTRUMENTACION DE LOS OBJETIVOS GENERALES DE LA DEPENDENCIA ANO 2016

DEPENDENCIA: HOSPITAL SAN JOSE DEL CALLAO
0G. 2: Contribuir en la disminucion de la desnutricion crénica en menores de cinco afios basadas en el
enfoque de derechos.

ST TR AT PR =
- -

T R b e = L |
|nchsl, |._' r e S T B

LHESERI’FE‘IQH s -u,. 4 . L ST e TR S -

Otro de los pmb!emas de salud publica en e!' Peru es .'cr desnutncuﬁn en menores de 5 afios deb:da a

diversas y diferentes causas y factores tales como la ingesta inadecuada de nutrientes y las

enfermedades de tipo i nfeccinsu

2.PERSPECTIVA DE AVANCE e :

Para el presente periodo se espera prateger y mntm}ar a mds :?ﬂ% de nifios menores de 5 afios que

acuden al hospital.

3.RESULTADOSESPERADOS ~ = =
RESULTADO ESPERADO

I 4 1 1
| L Hsil | ' i
II L L o b P T TG

PRODUCTO

Nifios con vacuna completa

Ninios con CRED completo segiin edad

Nirios con suplemento de hierro y vitamina A

Atencidén de IRA

Atencion de EDA

Atencién del IRA con complicaciones

Atencion del EDA con complicaciones

Atencion de otras enfermedades prevalentes

Gestante con suplemento de hierro y dcido félico

Ar&ncnﬁn de nifios y nmas con pams:ms mtes.':ma.'

4.INDICADORES DE CUMPLIMIENTO S
CONCEPTOS

Mejorar la alimentacidn y nutricion del
menor de 36 meses

Reduccion de la morbilidad en IRA,
EDA y otras enfermedades prevalentes.

FARAMET RﬂS
Rendimiento en nifios con riesgo nutricional
N¢ de nifios controlados en CRED menores de 36 meses con
riesgo nutricional / N2 de nifios controlados en CRED
menaores de 36 meses.

Indicador

Forma de Calculo

Datos Histdricos
2014 | 2015 - 2016 2017 2018
20.86 3.25% 3.20% 3.10% 3%
Resultado para el afio I SEMESTRE I SEMESTRE
3.25% 3.25%

VeB? Oficina/Direccidn encargada de
identificacién, registros y reportes del
indicado

Dpto. de Pediatria

CONCEPTOS PARAMETROS
T Fl:'?pﬂn:'iﬁn de nifios protegidos con vacuna completa / N¢ de
nifios con vacuna programada
Formaidsdleiis N¢ de nifios protegidos con vacuna completa / N? de nifios
con vacuna programada
Datos Histdricos
(2014 | 20151 - 2016 2017 2018
91.7% 87% 90% 92% 94%
Resultado para el ario [ SEMESTRE I SEMESTRE
45% 45%

VeB? Oficina/Direccién encargada de
identificacidn, registros y reportes del
indicado

Dpto. de Enfermeria




HOSPITAL SAN JOSE — CALLAQ PLAN OPERATIVO ANUAL 2016

MATRIZ N® 2
MATRIZ DE INSTRUMENTACION DE LOS OBJETIVOS GENERALES DE LA DEPENDENCIA ANO 2016

DEPENDENCIA: HOSPITAL SAN JOSE DEL CALLAO

0G. 3: Contribuir al control de las enfermedades no transmisibles incorporando modelos eficientes de
intervenciones sanitarias para la prevencion y control priorizando a la poblacién mds vulnerable con
enfoque de derecho equidad de género e interculturalidad.

Las en fermedades no tmnsm:s:b.'es es un prﬂbfemﬂ sanitario que involucra pmb.’emas cardiovasculares,

el cdncer, problemas res;uramrms -':rc‘.imcas _p Ju dmberes en sus drﬁ:ren .':es tfpﬂs
2.PERSPECTIVA DE AVANCE il SR e :

i

Idenﬂﬁmc:ﬁn de los fucm res de nesgﬂ asacfadﬂs a .*as en fermedades no transm:s:bfes
3.RESULTADOS ESPEMDS e H |

RESULTADO ESPEMDH | PHﬂDUﬂT ﬂ

Tamizaje y diagndstico de pacientes con cataratas

Tratamiento y control de pacientes con cataratas

Tamizaje y diagndstico de pacientes con errores refractivos

Tratamiento y control de pacientes con errores refractivos

Tratamiento y control de personas con hipertensién arterial

Tratamiento y control de personas con diabetes Mellitus

Fomentar la implementacion de Atencion de estomatologia preventiva bdsica

estrategias y medidas de prevencion de | Atencién estomatolégica recuperativa bdsica

las enfermedades transmisibles y no Atencién estomatoldgica especializada bdsica

transmisibles de alta prevalencia enla | personas con trastornos mentales y problemas psicosociales

region. detectada
Poblacion con problemas psicosociales que reciben atencidn
oportuna y calidad.
Personas con trastornos afectivos y de ansiedad tratadas
oportunamente
Personas con trastornos y sindromes psicdticos tratadas

. ﬂpﬂrrunamente
CONCEPTOS FMETHUS

Indicador Proporcién de personas atendidas por hipertension arterial
N? de personas atendidas por Hipertension arterial / total de

Forma de Cdiculo ﬂtendifiﬂs por todas las caf:sas xF; 00 d

Datos Historicos
ez g0t Ll 2orel L 2017 | 2018

3.08% 3.02% 3.04% 3.06% 3.08%
Resultado para el ano I SEMESTRE [ SEMESTRE
3.04% 3.04%
VeB? Oficina/Direccién encargada de
identificacion, registros y reportes del Coordinador del programa de enfermedades no transmisibles

indicado

Oficina de Planeamiento Estratégico. - S




HOSPITAL SAN JOSE CALLAO PLAN OPERATIVO ANUAL 2016

MATRIZ Nt 2
MATRIZ DE INSTRUMENTACION DE LOS OBJETIVOS GENERALES DE LA DEPENDENCIA ANO 2016

DEPENDENCIA: HOSPITAL SAN JOSE DEL CALLAO
OG. 4: Prevenir, detectar y controlar la incidencia de cdncer en la poblacién

L.DERCRIPEION =l e, s e N b e

El aumento de casos pﬂr es.':a pam!.-::-g!a con Heva a pensar en un pmbiema san rmrm rmpﬂrtante yque
requiere nuestra atencion e mmedmta ﬂCCHf'ﬂ priorizando .’a pab!m:mn mas suscepnb.’e y vufnemb.'e

'  2.PERSPECTIVA DE AVANCE e T S e e R e R R

Se viene logrando un notable avance en Iﬂ referente a la detecndn rempmna ¥ ﬁ}rtafer:leﬂdu la
prevencion J cambio en los esn.*os de vida en la poblacidn.

-3 RESULYADDSESPERADOS === e i s - - rbl g e

RESULTADO ESPERADO PﬂﬂﬂﬂﬂT ﬂ

Mujer tamizada de cdncer de cuello uterino

Personas con consejeria en la prevencién del cdncer de:
Colon y recto, higado, leucemia, linfoma, piel y otros

Mujeres con citologia anormal con colposcopia

Mujeres con citologia anormal con examen de Crioterapia o
cono lee

Mujeres mayores de 18 afios con consejeria en cdncer de
Cervix.

Mujeres mayores de 18 afios con consejeria en la prevencién
de cdncer de mama

Implementacion de estrategias y Mujeres de 40 a 65 afios con mamografia bilateral

medidas orientadas a la prevencidn del — ; o—
Persona con consejeria en la prevencidn de cdncer gdstrico

cdncer en la regién. = r .
Varones mayores de 18 afios con consejeria en la prevencién

de cdncer de priéstata.

Varones de 50 a 70 arfios con examen de tacto prostdtico por
via rectal

Varones de 50 a 70 afios con dosaje de PSA

Poblacién escolar con consejeria en prevencion del cancer
de pulmon

Poblacion en edad laboral con consejeria de cdncer de
pulmén

Persnnas de 45 a 65 arfios con endnscﬂpm digestiva alta

4INDICADORESDECUMPLIMIENTD: = o o s s

CONCEPTOS PARAMETRBS

Porcentaje de mujeres tamizadas en cdncer de cuello

Indicador )
uterino

N¢ de mujeres de 30 a 49 arios examinadas con PAP/mujeres

Forma de Cdlculo de 30 a 49 afos programadas

Datos Histdricos
P04 2oz 2006 | 2017 - < 2018
139.4 103% 98% 999% 100%
Resultado para el aiio I SEMESTRE I SEMESTRE
49% 49%

VeB? Oficina/Direccidn encargada de
identificacién, registros y reportes del
indicado

Coordinador del programa de Prevencién y Control del
Cdncer.

Oficina de Planeamiento Estratégico.



HOSPITAL SAN JOSE — CALLAO

PLAN OPERATIVO ANUAL 2016

MATRIZ N* 2

MATRIZ DE INSTRUMENTACION DE LOS OBJETIVOS GENERALES DE LA DEPENDENCIA ANO 2016

DEPENDENCIA: HOSPITAL SAN JOSE DEL CALLAO

0G. 5: Prevenir, atender y controlar las enfermedades transmisibles mediante el fortalecimiento y

desarrollo de mﬂdefﬂs ef men.':es de intervencion sanitaria en especm.' en Fa pﬂb!ﬂmén uu!nemb!e

1.DESCRIPCION R ey

"""-': i By st L A T
B ="'."'".". i 1':_'_' "EEE_‘;-'-_'_".' i E '! :{ -:- i

o EEr

Las enfermedades tmnsmrs:bfes son causadas por agentes que pueden pas::rr o0 ser transpﬂrtadas p{:-r
una persona, animal o por el medio ambiente, a una persona susceptible, ya sea directa o

indirectamente,

2.PERSPECTIVA DE AVANCE e N iz |

En el presente afio se espera una espera una mayor captac:rdn de pﬂ-::’!Eﬂ tes con en fermedades

mf EEtﬂEﬂﬂEﬂgI 085S,

3.RESULTADOS ESPERADOS i S LR
RESULTADO ESPERADO PRODUCTO

Fomentar la implementacidn de
estrategias y medidas de prevencion de
las enfermedades transmisibles y no
transmisibles de alta prevalencia en la
region.

Sintomdticos respiratorios con despistaje de tuberculosis

Personas en contacto de casos de tuberculosis con Control y
Tto preventivo(general, indigena, privada de su libertad)

Personas con Diagndostico de casos de tuberculosis

Pacientes con comorbilidad con Despistaje y Dx. de TBC

Persona que accede al EESS y recibe tto oportuno para TBC y
sus complicaciones

Servicios de atencion de tuberculosis con medidas de control
de infecciones y bioseguridad en el personal de salud

Adultos y jovenes varones reciben consejeria y Tamizaje para
ITS y VIH/SIDA

Poblacidén adolescente informada sobre ITS de transmisién
sexual y VIH/SIDA

Poblacidn de alto riego recibe Informacion y atencion
preventiva

Poblacion con ITS reciben tratamiento segtin guias clinicas.

Personas diagnosticadas con VIH/SIDA reciben tratamiento
oportuno

Mujeres gestantes y nifios expuestos al VIH reciben
tratamiento oportuno

Mujeres gestantes reactivas a sifilis y sus contactos y recién
nacido expuestos reciben tratamiento oportuno

Persona que accede al EESS y recibe tratamiento oportuno
para TBC XDR

Persona con comorbilidad recibe tratamiento para TBC

Diagndstico y tratamiento de enfermedades Metaxénicas

Diagndstico y tratamiento de casos de enfermedades zoo

4.INDICADORES DE CUMPLIMIENTO

noticas

CONCEPTOS

PARAME TRﬂS

Indicador

Tasa de incidencia de infeccidn intrahospitalaria

Forma de Calculo

N? de pacientes con infecciones intrahospitalarias/ N°
egresos x 100

Datos Historicos

2014 2015 2006 2027 | 2018
0.28% 0.28% 0.28% 0.28% 0.28%
Resultado para el afio | SEMESTRE I SEMESTRE
0.28% 0.28%

VeB? Oficina/Direccién encargada de
identificacién, registros y reportes del
indicado

Unidad de Epidemiologia y Saneamiento Ambiental

Oficina de Planeamiento Estratégico.




HOSPITAL SAN JOSE — CALLAO PLAN OPERATIVO ANUAL 2016

MATRIZ N2 2
MATRIZ DE INSTRUMENTACION DE LOS OBJETIVOS GENERALES DE LA DEPENDENCIA ANO 2016
DEPENDENCIA: HOSPITAL SAN fOSE DEL CALLAO

0G. 6: Brindar servicios de salud a la poblacién orientados a la satisfaccién de la demanda con énfasis
en la mejora continua de calidad,

i Iﬂﬂﬂﬂﬂfﬂﬂ f_i i e R ?‘.: e s R R R R
El cumplimiento de Este ab;etwﬂ nos permite eua!uar _],,- me;nmr pm-::esas ante I:;r crecien te dem an d-::t de
atencidon en el establecimiento.
2.PERSPECTIVA DE AVANCE T T i i : =
Como todos los aiios se espera cubnr!‘a creciente demﬂnda con Ia mrsma mhdud de ﬂ-':em:i'{in
3.RESULTADOS ESPERADOS i i
RESULTADO ESPERADO PRODUCTO
Acciones de Planeamiento y presupuesto
Acciones de control v auditoria
Brindar asistencia en medicina fisica y rehabilitacidn
Apovyo al ciudadano, familia y discapacitado
Asegurar la provisién de alimentacion adecuada para
enfermos
Asistencia alimentaria para grupos en riesgo
Atencidn bdsica de salud
Garantizar las atenciones para la salud Pago de pensiones
orientados a la satisfaccién del usuario. Atencidn en casos de violencia familiar
Apoyo al diagndstico y tratamiento
Control epidemioldgico
Atencidn en consulta externa
Atencién en Hospitalizacidn
Intervenciones quirirgicas
Personas con discapacidad reciben atencidn en
rehabilitacién basada en EESS
Personas con discapacidad certifica en EESS
4.INDICADORES DEGUMPLIMIENTO s i 0 2
CONCEPTOS PARAMETROS
Indicador Rendimiento Hora Medico
Earnidide calEil N2 dE: atenciones médicas / N de horas medicas
efectivas
Datos Historicos
g | 20150 ogrs | 20020 2018
2.98 4.20 4.25 4.30 4.35
Resultado para el ario I SEMESTRE I SEMESTRE
425 4.25
VeB? Oficina/Direccidn encargada de : e !
identificacién, registros y re;:grtes del Jiieagideded dmnlm, .-fnf Simddieaty;
hdicads telecomunicaciones

Oficina de Planeamiento Estratégico.



HOSPITAL SAN JOSE — CALLAO PLAN OPERATIVO ANUAL 2016

MATRIZ N¢ 2
MATRIZ DE INSTRUMENTACION DE LOS OBJETIVOS GENERALES DE LA DEPENDENCIA ANO 2016

DEPENDENCIA: HOSPITAL SAN JOSE DEL CALLAO
0G. 7: Desarrollar las competencias, la motivacidon y promover valores en los recursos humanos en salud,

1.DESCRIPCION

La-capacidad constante y permanente del personal de salud debe ser una prioridad en toda institucidn,

a través del cual se desarrollé v se motiva al trabajador.

En el presente aifio se espera capacitar a un 3% mds de trabajadores que el afio anterior, inculcado los
valore que rigen nuestra institucion.

'3.RESULTADOS ESPERADOS = - |
RESULTADO ESPERADO PRODUCTO
Implementacién del plan de capacitacién Preparacidn y perfeccionamiento de recursos
humanos.
4.INDICADORES DE CUMPLIMIENTO |
CONCEPTOS PARAMETROS
N }_?‘anf"entgje de personal capacitado por la
institucion
. .
Faina decalns N? de personal capacitado / N® total de personal
programado x 100
Datos Histdricos
2014 3&115_ 2016 2017
86.8% 28.4% 90% 92% 94%
Resultado para el ario I SEMESTRE I SEMESTRE
45% 45%
VeB? Oficina/Direccién encargada de UADI
identificacion, registros y reportes del indicado

Oficina de Planeamiento Estratégico. /




HOSPITAL SAN JOSE — CALLAO

PLAN OPERATIVO ANUAL 2016

MATRIZ N2 2

MATRIZ DE INSTRUMENTACION DE LOS OBJETIVOS GENERALES DE LA DEPENDENCIA ANO 2016

DEPENDENCIA: HOSPITAL SAN JOSE DEL CALLAO

0G. 8: mejorar el acceso y disponibilidad a productos farmacéuticos y afines de calidad en la poblacién
de menores recursos, promoviendo el uso racional de los recursos.

1.DESCRIPCION

El cumplimiento de este objetivo estd nr;enmdﬂ a me;ﬂmr la accesibilidad a productos farmacéuticos

2.PERSPECTIVA DE AVANCE

oportunos y de calidad a la poblacion mcis uu!nemhu'e

mds necesitados.

Como todos los arios se espera contar con sto ck de medicﬂmenms h':rs cuales estardn al a.’r:ance de los

3.RESULTADOS ESPERADOS

RESULTAﬂﬂESPEHAbﬁ T,

“PRODUCTO

Mejorar la disponibilidad de medicamentos de
calidad con énfasis a la poblacidn de menores
recursos.

Comercializacion de medicamentos e insumos

4.INDICADORES DE CUMPLIMIENTO

CONCEPTOS

PARAMETROS

Indicador

Porcentaje de recetas despachadas en
consultorios externos

Forma de Cdlculo

N® de recetas despachadas por farmacia de
consultorios externos / N® de atenciones en
consultorios externos x 100

Datos Histdricos
2014 2015 2016 2017 | 2018
91.80 110% 98% 99% | 100%
Resultado para el afio I SEMESTRE | SEMESTRE
98% 98%

registros y reportes del indicado

VeB? Oficina/Direccién encargada de identificacion,

Servicio de Farmacia

Oficina de Planeamiento Estratégico.




HOSPITAL SAN JOSE — CALLAO PLAN OPERATIVO ANUAL 2016

MATRIZ N*° 2
MATRIZ DE INSTRUMENTACION DE LOS OBJETIVOS GENERALES DE LA DEPENDENCIA ANO 2016

DEPENDENCIA: HOSPITAL SAN JOSE DEL CALLAO
0G. 9: Mejorar la calidad de atencion y la capacidad de respuesta en los servicios asistenciales

TDESCRIPEION. - e e

Uno de los grandes retos es la me;ﬂra co nstcmte Erl h:r t:ahdﬂn' _}' ﬂp-::-rtumdad en !a atenc:én en saiud a
la poblacién demandante por este motivo el hospital ha remodelado y equipado el servicio de
emergencia.

7 PERSPECTIVADEAVANCE .

Siendo uno de los grandes retos de nuestm msn.':uc:tin h:: me;-:;-ra ccmtmua en Ia .':ahdad ﬁ'E atenmén es
necesario disminuir el tiempo de espera, un oportuno equipamiento con tecnologia de punta y
ambientes adecuados para la realizacidn de las actividades, asi como también el fortalecimiento del
servicio de emergencia.

‘3.RESULTADOS ESPERADOS . =

RESULTADO ESPERADO R T T T T T

Acciones administrativas

Transporte asistido (no emergencia) de pacientes estables
(no criticos)

Establecer el componente de === - 2 =
P Transporte asistido (no emergencia) de pacientes criticos

mejoramiento y garantia de la calidad y

capacidad de respuesta en salud. Atencion ambulatoria de urgencia (prioridad Il1 o V] en

modelos hospitalarios diferentes autorizados.

Atencién de la emergencia o urgencia en establecimiento

| de salud,
4.INDICADORESDE CUMPLIMIENTO =
CONCEPTOS PARAMETROS
Indicador Tiempo de espera

Valor promedio observado (hora de atencidn hora de

b e e llegada / valor esperado (tiempo normalizado)

Datos Histéricos :
L0 | a0in e 2006 L 2017 | .2018
153 min 165 min 100 min 95 min | 90 min
Resultado para el afio I SEMESTRE I SEMESTRE
100 min 100 min
VeB? Oficina/Direccion encargada de
identificacion, registros y repurtes de.' Unidad de Gestion de la Calidad
indicado
CONCEPTOS PARAMETROS
Indi Porcentaje de cumplimiento del Plan Anual de
ndicador e
Adquisiciones
Fae e T N? de procesos ejecutados de Adquisiciones / Total de
procesos
Datos Historicos
20045 | 2005 | 2006 | 2017 | 2018
80% 93% 949 96 % 98%
Resultado para el ario I SEMESTRE I SEMESTRE
47% 47%
VeB? Oficina/Direccidn encargada de
identificacidén, registros y reportes del Unidad de logistica

indicado

0 de Planeamiento Estratégico. e \ =




HOSPITAL SAN JOSE — CALLAO PLAN OPERATIVO ANUAL 2016

MATRIZ N2 2
MATRIZ DE INSTRUMENTACION DE LOS OBJETIVOS GENERALES DE LA DEPENDENCIA ANO 2016

DEPENDENCIA: HOSPITAL SAN JOSE DEL CALLAOQ
0G. 10: Optimizar la gestidn de los recursos econdmicos materiales y financieros.

LOESCRIPCION & e e s e : :
El cumplimiento de este ﬂbjerwa nos permﬂ:e emiuﬂr fﬁ E;Ef:uf:wn def p!an de mantenimiento
preventivo de equipo, de la infraestructura y el equipamiento de la institucién, asi como también el
mejor aprovechamiento de los amblentes ﬁ'swus
2.PERSPECTIVA DE AVANCE e
Para el presente ario se espera cumphr con e! I ﬂﬂ% de cumphm:enta de! p.'an de mantenimiento de
equipos médicos e informdticos asi como también el mantenimiento y mejor aprovechamiento de la
infraestructura del hospital.
5 REEHLTAHWEEPEMHS I AR A e b i f il
RESULTADO ESPERADH PRODUCTO
Ejecutar el plan de mantenimiento de Mantenimiento de infraestructura.
infraestructura y equipamiento Mantenimiento v reparacion de equipo.
Mantenimiento para equipamiento e infraestructura
hospitalaria
JNDICADORESDE CUMPLIMIENTO. ... = i i
CONCEPTOS PARAMETROS
Indicador Utilizacidn de los Consultorios Fisicos.
Forna decaleuls Ne de cﬂnrsuftm:m‘s médﬁ?{:-s funcionales / N¢ de
consultorios médicos fisicos.
Datos Histdricos
2014 2015 2016 2017 | 2018
1.28 1.47 1.48 1.49 1.50
Resultado para el afio 1 SEMESTRE | SEMESTRE
1.48 1.48
VeB? Oficina/Direccién encargada de
identificacion, registros y reportes del Servicio de Estadistica e informdtica
indicado

Oficina de Planeamiento Estratégico.




HOSPITAL SAN JOSE — CALLAO

PLAN OPERATIVO ANUAL 2016

MATRIZ N® 2

MATRIZ DE INSTRUMENTACION DE LOS OBJETIVOS GENERALES DE LA DEPENDENCIA ANO 2016

DEPENDENCIA: HOSPITAL SAN JOSE DEL CALLAO

0G. 11: Fomentar acciones orientadas a mejorar la gestién en la prevencidn de riesgos frente a

emergencia y desastres.

1.DESCRIPCION =~

El cumplimiento de este ﬂb_j'EEWﬂ va a perm:t:r minimizar ms r:esgﬂs y d:smmmr las perdidas ante una

emergencia o desastre natu rm’

2.PERSPECTIVA DE AVANCE

A través del comité de gestidn de nes,gas se :mpfementﬂn med:das para la prevenc:én ante un evento

adverso,

3.RESULTADOS ESPERADOS

RESULTADO ESPERADO

PRODUCTO

Informe de vulnerabilidad del establecimiento
frente a emergencia y desastres.

Acciones comunes

Capacidad instalada para la preparacion y
respuesta frente a emergencias y desastres

Estudios para la estimacidn del riesgo de desastres

Personas con formacioén y conocimiento en gestion
del riesgo de desastres y adaptacién al cambio
climdtico

Servicios publicos seguros ante emergencias y

4.INDICADORES DE CUMPLIMIENTO

desastres

CONCEPTOS

PARAMETROS

Indicador

Porcentaje de simulacros realizadas

Forma de Cdlculo

N¢ de simulacros realizados en un periodo / N? de
simulacros programados en el mismo periddico x

100

Datos Histdricos

s e P R T 2017 | 2018

100% 100% 100% 100% 100%
Resultado para el ario I SEMESTRE | SEMESTRE
50% 50%

VeB? Oficina/Direccidn encargada de
identificacion, registros y reportes del indicado

Coordinador del Programa

Oficina de Planeamiento Estratégico.
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