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INTRODUCCION

La planificacidn o direccion estratégica de toda organizacién es el mecanismo fundamental para
desarrollar un trabajo ordenado y sistemadtico que permita a los equipos alcanzar los objetivos
gue se plantean; la planificacion estratégica de un hospital, entendiendo a este como una
organizacién de alta complejidad por la multiplicidad de roles y funciones que se ejecutan a diario,
es sin lugar a dudas, un proceso necesario que permite identificar aquellas actividades y areas
claves de la organizacién que deben tener un trabajo articulado y coordinado, con el fin de
entregar correcta y oportunamente las atenciones que requieren los usuarios, pero también, una
oportunidad para organizar adecuadamente los distintos aspectos involucrados en el
funcionamiento del hospital y por supuesto, considerando a las personas que trabajan al interior
del establecimiento como su principal capital para el logro de sus objetivos.

En este contexto, el Hospital San José de Coronel se enfrenta al desafio de actualizar su
planificacion estratégica, siendo ello parte de las obligaciones como establecimiento auto
gestionado, pero por, sobre todo, necesario para organizar el camino que lo llevard a asumir el
desafio de ser el segundo establecimiento de mayor complejidad en la red asistencial del
servicio de salud Concepcion. Es aqui donde deberan plasmarse los valores, suefios, temores y
desafios que deberemos asumir y que se transformaran en la planificacién estratégica del hospital
para el periodo 2022 — 2027.
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1. RESENA HISTORICA DEL HOSPITAL SAN JOSE DE CORONEL

El dia 07 de diciembre de 1953 se pone en marcha el plan para crear un nuevo hospital para la
Comuna de Coronel, donde el ex presidente de Chile, Gabriel Gonzalez Videla coloca la primera
piedra para su construccioén.

En el aflo 1958 se entrega terminada la construccién del consultorio adosado y es el 09 de junio
del afio 1959 que se da por finalizada la construccion del hospital. En esa época, el
establecimiento era dirigido por el Dr. Carlos Caamaio Ruiz, asesorado por siete médicos, dos
dentistas, tres farmacéuticos, cuatro matronas, una asistente social y cuarenta y cinco
funcionarios auxiliares.

El Hospital de Coronel contaba con una infraestructura de un piso, con capacidad para 23 camas,
adecuadas unidades sanitarias y un anfiteatro con capacidad para 130 personas. Era atendido por
un reducido equipo médico, sin fines de lucro, catalogado como una institucion de beneficencia.
Este recinto hospitalario se clasificaba como establecimiento de mediana complejidad para una
poblacién usuaria que no superaba los 19.000 habitantes. Se ubica en el area urbana de la
comuna, a diez cuadras de la plaza de armas, en calle Lautaro N.2 600, siendo parte de la Red del
ex Servicio de Salud Concepcién-Arauco.

Durante el afio 2014 se incluyé dentro del programa Presidencial la Reposicion del Hospital de
Coronel debido a su antigliedad y por estar a una cota inundable ante un posible evento de
maremoto. Debido a lo anterior, en el afio 2015 el Servicio de Salud Concepcidén comienza el
estudio pre-inversional para la reposicién del Hospital de Coronel. En dicho estudio se determiné
la necesidad de generar un nuevo modelo de gestién, una nueva cartera de servicios clinicos, el
recurso humano necesario, programa médico arquitectdnico correspondiente, el equipamiento
médico, asi como también el terreno para emplazar el nuevo Hospital.

El dia 7 de diciembre de 2021, se publica en el Diario Oficial, la adjudicacién para la construccién
del nuevo Hospital de Coronel que se convertira en el hospital base al sur del rio Bio Bio, con una
cobertura para 295.866 usuarios en atencién cerrada, 270.878 usuarios en atencion abierta y para
la atencion de urgencia de toda la poblacién de Coronel, ademas de las comunas de Santa Juana
y San Pedro de la Paz, alcanzando una cobertura estimada de 380.249 usuarios.
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2. CONTEXTO DE DESAFIOS 2022-2027

El Hospital San José de Coronel se encuentra en una etapa de transicién, correspondiendo a una
etapa de obsolescencia en el modelo actual de gestidn, el cual incluye los distintos niveles de
atencién en el mismo establecimiento, y una etapa embrionaria en el desarrollo del futuro
Hospital de alta complejidad.

Lo anterior, en un contexto cambiante, de alto estrés sanitario por la pandemia por Covid-19, los
desafios que entregan los objetivos sanitarios de la década orientados a mejorar el nivel de salud
y bienestar de la poblacién, disminuyendo sus inequidades, buscando asegurar la calidad de las
atenciones que se brindan, y el avance necesario para la construccién de comunidades y entornos
saludables, suponen un desafio de articulacién entre las actividades habituales que debe
desarrollar el Hospital, con el consiguiente esfuerzo y trabajo de cada uno de los funcionarios del
establecimiento, pero también un esfuerzo adicional de prepararse para el nuevo contexto que
debera asumir el hospital en su nuevo modelo de gestion, basado en la alta complejidad.

Esta mixtura de roles, hace necesario que el hospital se prepare para hitos tan relevantes como
el dejar de entregar servicios de atencidn primaria, lo que implica no solo dejar de entregar un
determinado tipo de prestaciones, sino reorganizar de manera integral la atencién de aquellos
usuarios que seguiran requiriendo este tipo de actividades, debiendo para ello articular el
traspaso a otros centros asistenciales de la comuna dependientes de la administracién municipal;
sino también preparar la transformacién que deberdan vivir las y los funcionarios que actualmente
entregan estas atenciones y que en el nuevo hospital deberan asumir nuevos roles para los cuales
deberdn adquirir nuevas competencias y capacidades.

Del mismo modo, el establecimiento enfrenta el desafio de formar a las nuevas generaciones de
funcionarios que seran los encargados de poner en funcionamiento el nuevo Hospital, sin
descuidar la formacion y actualizacién que requiere la practica diaria de la medicina en un hospital
como el actual.

Estos desafios, y otros que de seguro apareceran dentro de los préximos afios dado lo vertiginoso
de los cambios en la sociedad actual, obligan a una mirada integral e integradora de todos los
actores y aspectos relacionados con el hospital, los que deberdn plasmarse en esta nueva
planificacion que guie el actuar del establecimiento por los proximos 5 afios.
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2.1. SITUACION ACTUAL

Actualmente el Hospital De Coronel, brinda atencién a una poblacién beneficiaria cercana a los
125.000 usuarios (segun proyeccién INE CENSO 2017) y estd categorizado, de acuerdo con la
normativa vigente, como un establecimiento de alta complejidad y autogestionado en Red desde
febrero de 2010. Cuenta con una planta fisica construida de 8.891,27 mt2, de los cuales 7.258
mt2 corresponden al edificio central y 1.633,07 mt2 al edificio de Urgencias.

La organizacion del establecimiento se desarrolla en funcidn de Centros de Responsabilidad, con
sus respectivos Centros de Costo, constituidos por los diversos Servicios y Unidades Clinicas,
Administrativas, de Apoyo Diagndstico y Terapéutico, Unidades Asesoras, Consejos y Comités
Técnicos y/o Administrativos.

Las prestaciones otorgadas se realizan segun nivel de atencién:

Atencion Primaria de Salud: Consultorio adosado al establecimiento cuenta con las siguientes
areas.

v' Kinesiologia.

Salud Mental.

Chile Crece Contigo.
Vacunatorio.

AN NN

Programas de Salud segun ciclo vital: Infantil y Adolescente, De la Mujer, Adulto y Adulto
Mayor, Odontoldgico, PNAC-PACAM, ERA-IRA.

Atencidén Cerrada: El establecimiento cuenta con los siguientes Servicios y/o Unidades.

a) Servicios Clinicos:

Medicina.

Cirugia.

Ginecologia y Obstetricia.
Neonatologia.

Pediatria.

UTI adultos.

AN NI W R N
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b) Unidades de Apoyo Clinico y Asistenciales:

Banco de Sangre.
Esterilizacion.
Laboratorio.
Alimentacién Central.
Farmacia.
Imagenologia.

AN N N NN

Lavanderia.

Atencion de Urgencia: El establecimiento cuenta con atencidn sectorizada para urgencias de
adultos, nifos y embarazadas.

Urgencia Pediatrica.

Urgencia Adultos Médico-Quirurgico.
Urgencia Ginecoldgica.

Urgencia Odontolégica.

SAMU.

AN NN
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2.2 EMPLAZAMIENTO

En diciembre de 2021 se da inicio a la construccion del nuevo Hospital de Coronel, proyecto que
tendra una duraciéon de 48 meses, finalizando su edificacion en el afio 2025, ubicandose en calle
Nueva Yobilo N.2 1650, comuna de Coronel.

JVV Villa
nza Unida
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2.3 COBERTURA

El Hospital actualmente cubre la atencidn de urgencia, atencidn abierta y cerrada generada en los
establecimientos de la comuna de Coronel. Respecto a la necesidad de apoyo que requiera para
atenciones mds complejas que exceden su capacidad, tiene como centro de referencia de mayor
complejidad al Hospital Regional Guillermo Grant Benavente en la ciudad de Concepcién.

HOSPITAL ACTUAL HOSPITAL NUEVO

Red Bio Bio Sur

LA

Poblacién Beneficiaria 99.142 personas. Poblacién Beneficiaria 380.249 Personas

Hospital de Mediana Complejidad 2 Pisos Hospital de Alta Complejidad 5 Pisos
Camas: 147 Camas: 353

Superficie actual: 11.000 m? Superficie nuevo hospital 53.975 m?
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2.4 ESPECIALIDADES

ESPECIALIDADES ACTUALES FUTURAS ESPECIALIDADES

ECHICORR O B

Gineco- Obstetricia

Medicina Interna

Cirugia Adulto

Pediatria

Neurologia

Cardiologia

Especialidades Odontoldgicas
Anestesiologia

Psiquiatria Adulto e Infanto-Juvenil / Enlace

@ C N o @i S W =

NN R R R RRRRRR R
P O WLOWNOOWUAWNERO

. Nefrologia / Didlisis

. Cardiologia / Broncopulmonar

. Cirugia Digestiva

. Cirugia Vascular Periférica

. Medicina Fisica y Rehabilitaciéon

. Cuidados Paliativos y alivio del dolor
. Anestesiologia

. Oftalmologia

. Otorrinolaringologia

. Urologia

. Radiologia

. Psiquiatria Adulto e Infanto-Juvenil /

Gineco- Obstetricia

Medicina Interna

Cirugia Adulto

Pediatria

Neurologia

Cardiologia

Especialidades Odontoldgicas
Gastroenterologia
Neurologia

Enlace / Hospital de Dia.
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2.5. ESTRUCTURA ORGANIZACIONAL

El Hospital San José de Coronel cuenta con una estructura organizacional conforme a lo cual
desarrolla las funciones que asigna la ley; debido a la necesidad de actualizar y redefinir su
organizacién, se aprueba bajo Resolucion Exenta N° 1396 del 18 de abril de 2022 el nuevo
organigrama para el Establecimiento.

Sin embargo, y enmarcado en el nuevo hospital, esta estructura ain se encuentra en proceso de
implementacién en alguna de sus dreas, quedando con la siguiente distribucién.

DIRECTOR

OF. PARTES

C. CONSULTIVO USUARIO

DEPTO DE AUDITORIA

CONSEJOTECNICO

DEPTO DE JURIDICA

COMITES - ASESORIAS

DEPTO CALIDADY
SEGURIDAD DEL PCTE

DEPTO DE GESTION PUBLICA

UNIDAD DE OIRS

UNIDAD DE CALIDAD

| UNIDAD DE REL. PUBLICAS
Y COMUNIC.

| UNIDAD DE PROGRAMA DE
CONTROL DE INFECCIONES |

UNIDAD DE PART.
CIUDADANA

I DEPTO DE EFICIENCIA
HOSPITALARIA !
| UNIDAD DE CONTROL DE
GESTION

UNIDAD DE
EPIDEMIOLOGIA !

UNIDAD DE PERC

UNIDAD DE GRD
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2.5.1. ESTRUCTURA SUBDIRECCION MEDICA

A esta Sub Direccion le corresponderd gestionar el proceso clinico y asistencial del
establecimiento, considerando el modelo de gestidn hospitalaria definido por el Ministerio de
Salud y acorde a las directrices de la Red Asistencial, con el propdsito de otorgar una atencién de

calidad al usuario/a.

CR
I U. PCTE l I
CRITICO.

(R (R
QUIRURGICO SALUD MENTAL

(R
AT, CERRADA

(R CR
ODONTOLOGICO DELAMUIJER

CR
APOYO

(R

GESTION
ASISTENCIAL

| PABELLON URG

UTINEO

@ PEDIATRICO PEDI+ATRICO

ADULTO

I | CONSULTA
7
URG. | [
ODONTOLOGICA REHABILITACION |

W PeseLLON X
MAYOR |

W Prseionx
MENOR |

W Prsonx
B |

U. ENLACE

PROSAM

ADULTO

PEDIATRICO

| ESPECIALIDADES AT. CERRADA
g IMAGENOLOGIA AT. ABIERTA

| LABORATORIO

B IMAGENOLOGIA

- FARMACIA

g LABORATORIO

| ALIMENTACION/
SEDLE |

ESTADISTICA

ARCHIVO

LISTA DE ESPERA.

Pagina 16 | 45



Hospital
sé

Ministerio do
Salud

2.5.2. ESTRUCTURA SUBDIRECCION GESTION DEL CUIDADO ENFERMERIA

A esta Sub Direccion le corresponderd organizar, supervisar, evaluar y promover el mejoramiento
de la calidad de los cuidados de enfermeria, a fin de otorgar una atencién segura, oportuna y
continua en concordancia con las politicas y normas establecidas por el MINSAL.

S. SOCIAL ESTERILIZAZCION

UNIDAD DE
ATENCION
AMBULATORIA

UNIDAD DE UNIDAD DE AREA UNIDAD DE
URGENCIA Y UPC QUIRURGICA ATENCION CERRADA
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2.5.3. ESTRUCTURA SUBDIRECCION ADMINISTRATIVA

A esta Sub Direccidn le corresponderd liderar la gestion administrativa del establecimiento,
velando por la adecuada gestion de las dreas financieros, fisicos, informaticos, y logisticos, con el
fin de contribuir en el logro de los objetivos de la institucion, asegurando acciones de calidad y la
ejecucion de un proceso eficaz y eficiente en la gestidon administrativa.

DEPTO DE DEPTO DE GESTION
RERICDEICRERACIONES ABASTECIMIENTO FINANCIERA
(4
UNIDAD DE
UNIDAD DE COMPRAS PRESUPUESTO
) I
d 1 " q
UNIDAD DE APOYO UNIDAD DE TiC / UNIZ/:\III)B?:I&;SLTION UNIDAD DE ADM UNIDAD DE
‘ e CONTABILIDAD
ogfstico | INDUSTRIAL CONTRATOS |
"
SECCION DE UNIDAD DE BODEGAJE

d
UNIDAD DE TESORERIA
I

f UNIDAD DE
COMERCIALIZACION/
RECAUDACION |

MOVILIZACION

Y LOGISTICA

P

SECCION DE
LAVANDERIA

SECCION DE
FARMACOS

SECCION DE

d

SECCION DE
INSUMOS CLINICOS

SERVICIOS
GENERALES

UNIDAD DE
INVENTARIO

P

SECCION DE
ECONOMATO

Pagina 18 | 45



PLANIFICACION ESTRATEGICA
HOSPITAL SAN JOSE DE CORONEL

2022-2027

2.5.4. ESTRUCTURA SUBDIRECCION GESTION Y DESARROLLO DE LAS PERSONAS

A esta Sub Direccion le correspondera liderar estrategias de mejoramiento continuo de los

procesos asociados a la planificacién y soporte de la gestiéon de personas; a la gestién del
desempefiio; proceso de gestion del desarrollo y de cambio organizacional, con el objeto de contar

con equipos de trabajos altamente motivados y competentes.

SDGYDP

DEPTO DE GESTION DE LAS

PERSONAS

UNIDADDE
RECLUTAMIENTO/
SELECCION E INDUCCION

#

UNIDAD DE PERSONAL

UNIDAD DE
REMUNERACIONES

v

DEPTO DE CALIDAD DE
VIDAY AMBIENTES
LABORALES

UNIDAD DE SALUD DEL
PERSONAL

UNIDAD DE SALUD
OCUPACIONAL

UNIDAD DE BIENESTAR

-

UNIDAD DE SALA CUNA

=~

DEPTO DE CAPACITACION,
FORMACION Y DESARROLLO DE
PERSONAS

UNIDAD DE
CAPACITACIONY
FORMACION

[

UNIDAD DE RELACION
ASISTENCIALDOCENTE
/
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3. DISENO METODOLOGICO.

Para la elaboracién de la Planificacién Estratégica del Hospital San José de Coronel
correspondiente al periodo 2022- 2027, se establecieron las siguientes caracteristicas
transversales para el desarrollo y posterior implementacion:

v Proceso Participativo.
v Proceso Colaborativo.
v Proceso Representativo de sus trabajadores.

En esta etapa se generd la instancia para que integrantes de todos los estamentos pudieran ser
parte de este proceso, lo que permitié dar un espacio de integracién favoreciendo un trabajo
sistematico y perdurable en el tiempo.

Para llevar a cabo este trabajo con las caracteristicas antes mencionadas, se definid la
conformaciéon de un Equipo metodolégico que fue abordando los elementos centrales en la
elaboracion de la Planificacion Estratégica.

3.1 EQUIPO METODOLOGICO.

El equipo metodolégico se conformd por 8 participantes, de los cuales 6 corresponden a
funcionarios del Hospital de Coronel con formacién en planificacion estratégica y 2 miembros del
equipo directivo. El trabajo de este equipo metodoldgico, se inicia con la selecciéon de los
participantes, desarrollo de las actividades planificadas hasta la elaboraciéon del documento final
“Planificacion Estratégica del Hospital San José de Coronel periodo 2022-2027".

Principales funciones del Equipo Metodolodgico:

Conformacién de equipo de trabajo.

Preparacion de material a desarrollar en cada taller y actividad practica.
Realizar las actividades planificadas para cada taller.

Sistematizar los resultados obtenidos en cada uno de los talleres o actividades.

AN NN

Elaborar documento final.
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3.2 GRUPOS DE TRABAIJO.

3.2.1. SELECCION DE LOS PARTICIPANTES.

La Planificacion Estratégica del Hospital San José de Coronel correspondiente al periodo 2022-

2027 se realizd bajo un contexto participativo, a través de un grupo multidisciplinario de 60

integrantes los cuales se detallan a continuacién:

v

28 funcionarios seleccionados de forma aleatoria, representativa y proporcional en relacion

a la cantidad de funcionarios por cada planta del establecimiento. (Ver Anexo N°1).

v

28 funcionarios pertenecientes al consejo técnico, quienes ejecutan cargos de

responsabilidad dentro de la institucion.

v

4 representantes Gremiales: FERTESS, FENATS, FENPRUSS Y ASENF.

3.2.2. ORGANIZACION DE LOS GRUPOS

Debido a la pandemia COVID-19 y con el fin de resguardar las medidas sanitarias, se desarrollaron
actividades divididas en tres grupos de 20 participantes cada uno de ellos, de acuerdo al siguiente

detalle:

AN NN

1 Representante Gremial.

9 Integrantes del Consejo Técnico.

10 Funcionarios de seleccion aleatoria.

2 Monitoras de grupo pertenecientes al equipo metodolégico.
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3.3 METODOLOGIA DE DESARROLLO ACTIVIDADES.

3.3.1. JORNADAS DE PLANIFICACION ESTRATEGICA

Se realizaron 4 jornadas de talleres tedrico — practicos para cada grupo de trabajo con la asistencia
de los participantes seleccionados, utilizando metodologias dinamicas y participativas, logrando
la ejecucidn de un total de 12 talleres los cuales fueron liderados por 2 monitores en cada grupo,
guienes tenian la tarea de guiar el desarrollo de los talleres, coordinar materiales de trabajo y
finalmente consolidar los resultados obtenidos en cada actividad. Los temas trabajados en cada
taller, se detallan a continuacion:

a) Primer Taller: Matriz FODA.

b) Segundo Taller: Visidn, Misién y Valores.
c) Tercer Taller: Objetivos- Estrategias.

d) Cuarto Taller: Indicadores.

A. Primera Jornada “Matriz FODA”: realizadas los dias 12, 13 y 14 de julio 2022, cada grupo se
subdividid en 2 equipos de trabajo con quienes se desarrolld el siguiente plan de trabajo:

Plan de Trabajo:

v" Dindmica de presentacion.

Presentacién de contenido tedrico.

Dinamica de conformacién de equipos de trabajo.
Actividad practica “Elaborar FODA Institucional”.

AN NI NN

Revisidn y Analisis grupal.

Posterior al contenido tedrico entregado por las 2 monitoras, los participantes realizaron un
analisis interno y externo del establecimiento, a través de la herramienta FODA. Para el desarrollo
de esta actividad, se dividié el grupo en dos equipos de trabajo, otorgandoles 30 minutos para la
ejecucidén practica y terminado este tiempo un representante de cada equipo expuso los
resultados a la audiencia.
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B.

Segunda Jornada “Vision, Mision y Valores”: realizadas los dias 02, 03 y 04 de agosto 2022,

cada grupo se subdividié en 2 equipos de trabajo con quienes se desarrollé el siguiente plan de
trabajo.

Plan de Trabajo:

v

AN

Presentacidon de contenido tedrico.

Dinamica de conformacién de equipos de trabajo.

Actividad practica “Elaborar Propuesta de Vision, Mision y Valores Institucionales”.
Presentacion de propuesta por cada equipo.

Para el desarrollo de este taller el equipo metodoldgico elabord una presentacion de induccién

respecto a las caracteristicas que debe contener una Misidn, Vision, y los Valores Institucionales.

Una vez finalizada la induccion se procedié a dar inicio a la etapa de la actividad practica, en donde

cada equipo disend una propuesta de Misién, Visidon y Valores para el establecimiento, la que

posteriormente fue compartida para toda la audiencia.
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C. Tercerajornada “Establecer Objetivos - Estrategias”: realizadas los dias 16, 17 y 18 de agosto
2022, cada grupo se subdividié en 2 equipos de trabajo con quienes se desarrollé el siguiente plan
de trabajo.

Plan de Trabajo:

v’ Presentacién de contenido tedrico.
v" Dinamica de conformacion de equipos de trabajo.

v Actividad préactica “Establecer asociacidon entre estrategias existentes o estrategias
propuestas por los participantes, en concordancia con los atributos destacados en la Misién y
Visién institucionales creadas en jornada anterior para el cumplimiento de los objetivos”.

v’ Revisién y Analisis grupal.

Para el desarrollo de esta actividad se elabord una presentacidon con la sistematizacién de los
trabajos realizados anteriormente: FODA, Vision, Misién y Valores, para contextualizar los
atributos destacados de mayor relevancia. Ademads, se realizé una sintesis de las estrategias
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actualmente existentes relacionadas con el cumplimiento de los objetivos institucionales:
COLDAS, EAR, Metas Sanitarias, COMGES, Acreditacion.

En la actividad practica cada grupo, de acuerdo a sus criterios, debid seleccionar cual de las
estrategias anteriormente mencionadas contribuia al cumplimiento de los atributos
seleccionados como resultado del taller anterior. Si los participantes consideraban que ninguna
de las estrategias existentes contribuira al cumplimiento de los atributos y por lo tanto a la Visiéon
y Misién del establecimiento, debian proponer nuevas estrategias. Finalmente, cada grupo
expone el resultado de su trabajo.
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D. CuartalJornada “Indicadores”: realizadas los dias 06, 07 y 08 de septiembre 2022, cada grupo
se subdividié en 2 equipos de trabajo con quienes se desarrollé el siguiente plan de trabajo:

Plan de Trabajo:

v Presentacion de contenido tedrico.

v" Dindmica de conformacion de equipos de trabajo.

v Actividad préctica “Establecer 2 Indicadores y sus respectivas Metas para cada estrategia
identificada y seleccionada como resultado del taller anterior.”

v Revisidn y Andlisis grupal.

Para el desarrollo de esta actividad se elabord una presentacién con el resumen de los resultados
del taller N°2: Visidn, Misién y Valores, con el fin de contextualizar el mapa estratégico y dar paso
al marco tedrico de indicadores y metas.

En la actividad practica se asignd a cada grupo y de manera aleatoria, estrategias a trabajar, para
las cuales debieron proponer 2 indicadores y sus respectivas metas, las que posteriormente
fueron presentadas por un representante de cada equipo al resto de los participantes.
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4. RESULTADOS

Posterior al desarrollo de cada uno de los talleres y como resultado del andlisis y sistematizacion
del trabajo realizado por cada equipo, pilar fundamental en este proceso, se obtuvo la
actualizacion de la Planificacion estratégica institucional, abarcando aspectos de la situacién
actual del establecimiento, asi como también las nuevas proyecciones y desafios.

Los resultados de este trabajo representan un consenso de objetivos, valores y estrategias que se
representan en una nueva declaracién de visidn y misidon institucional y que se expresan a
continuacion:

VISION

“Ser un hospital asistencial docente de alta complejidad al sur del Bio Bio, lider en innovacion,
excelencia y calidad, otorgando atenciones con respeto, inclusién y trato humanizado centrado en
las personas”.

MISION
“Somos un hospital asistencial docente, de alta complejidad y autogestionado en red,
acreditado en calidad y seguridad del paciente,
orientado en resolver los problemas de salud de las personas que viven al sur del Bio Bio,
de manera integral, humanizada e inclusiva,

)

con servicios de excelencia a través de un equipo calificado y comprometido.’

VALORES

v' Respeto: Reconocimiento, aceptacion, apreciacion y valoracidon de las cualidades de las
personas y sus derechos.

v" Compromiso: Vinculo emocional, intelectual y de identificacion con los retos de la
organizacién, transformando el DEBER hacer en QUERER hacer, siempre motivados por el bien
comun.

v' Confianza: Creencia en si mismo o en los otros que permite lograr los diferentes objetivos,
metas y actividades, actuando de forma apropiada frente a situaciones o circunstancias
determinadas.

v/ Empatia: Capacidad de comprender las emociones, perspectivas y experiencias del otro, lo
gue se demuestra a través de una actitud comunicativa y de respeto.

v' Excelencia: Capacidad para llevar a cabo las tareas diarias de manera sobresaliente,
minimizando las falencias o puntos débiles.
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ANALISIS FODA

FORTALEZA DEBILIDAD
(Analisis interno de la Situacién presente) (Analisis interno de la Situacion presente)
F1 | RRHH Comprometido D1 | Brecha de RRHH y Financiero.
F2 | Familia Hospitalaria (relacién laboral) D2 | Alto indice de Ausentismo Laboral
F3 | Equipos de trabajo eficiente, proactivosy| | D3 | Falta de Infraestructura.
resolutivos D 4 | Falta de comunicacién efectiva.
F4 | Buenos Indicadores de Gestion. D5 | Recurso econémico.
F5 | Autogestion/Autonomia. D6 | Proceso de Seleccion e induccion débil
F6 | Establecimiento acreditado. D7 | Rotacion de Directores.
F7 | Empatia con usuarios. D 8 | Déficit en la cadena de abastecimiento —
F8 | Capacitacidn continua. insumos.
OPORTUNIDAD AMENAZAS
(Analisis externo de la Situacion presente) (Analisis externo de la Situacion presente)
O 1 | Aumentar la resolutividad y la oferta de A1l | Pandemia.
especialistas. A 2 | Delincuencia.
O 2 | Hospital Nuevo. A 3 | Poca oferta de profesionales
O3 | Oportunidad Laboral. especializados.
04 | Convenio Docente Asistencial. A4 | Falta de insumos en el mercado.
O5 | Capacitacion. A5 | Deficiente funcionamiento APS.
O 6 | Creacidn de nuevas politicas publicas. A 6 | Salud mental de usuarios y funcionarios.
O 7 | Desvinculacién Atencién Primaria. A7 | Falta de recurso econémico.
A 8 | Credibilidad del hospital.
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MAPA ESTRATEGICO

Para la implementacién de la planificacion estratégica periodo 2022-2027, se han establecido 13

estrategias de accidén asociadas a los siguientes ambitos:

Innovacion-Logistica, Capital Humano.

Financieros, Usuarios, Procesos-

Lograr
equilibrio
financiero

Mantener
Acreditacion
en Calidad y

Seguridad del

Paciente

FINANCIEROS
USUARIOS
Asegurar
PROCESOS, cum-pllmlento de
Indicadores de
INNOV, Gestion vigentes
LOGISTICA g
enel
establecimiento
Desarrollar
sistema de
oo | | S
HUMANO .
complementario
al existente por
normativa

Disponer de
recursos
financieros
segunlo
establecido en
convenio
FONASA

Desarrollar
Plan de
Marketing para
el
establecimiento
hospitalario

Implementar
Unidad de

Proyectos e
Innovacion

Elaborar Plan
Maestro de
Capacitacion
centrado en
las
necesidades
de desarrollo
dela
institucién

Implementar
politica
institucional
de igualdad,
inclusion y
buen trato

Mantener
vigentes
Convenios
Asistenciales
Docentes

Estandarizar
procesos de
reclutamiento y|
seleccion

Disponer TIC's
acordes ala
complejidad del
nuevo
establecimiento

Disponer de
plan de calidad
de vida
orientado a
mejorar las
condiciones de
trabajo de las 'y
los funcionarios
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INDICADORES

Para el seguimiento y evaluacion de las 13 estrategias se definieron 28 indicadores, los que se

presentan a continuacion. (Ver detalle en Anexo N°2).

Estandarizar Procesos de

Reclutamiento y Seleccién.

AMBITO ESTRATEGIA INDICADORES
El establecimiento cuenta con sistema
Desarrollar sistema de de reconocimiento institucional
reconocimiento institucional complementario.
complementario al existente por —— :
. Aplicacién del sistema de
normativa. o T
reconocimiento institucional
complementario.
Elaborar Plan Maestro de El establecimiento cuenta con plan un
Capacitacién centrado en las maestro de capacitacion
necesidades de desarrollo de la Cumplimiento del plan maestro de
institucion. itacid
CAPITAL capacitacion.
HUMANO Existencia de proceso de seleccion vy

reclutamiento  estandarizado  por

resolucion.

Aplicacion de protocolo local de
reclutamiento y seleccion

Disponer de plan de calidad de
vida orientado a mejorar las
condiciones de trabajo de las y
los funcionarios.

El establecimiento cuenta con un plan
institucional de calidad de vida.

Aplicacion del plan institucional de
calidad de vida.
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AMBITO ESTRATEGIA INDICADORES
Cumplimiento Convenios de
Asegurar  cumplimiento  de Gestion Vigentes.

PROCESOS
INNOVACION
LOGISTICA

Indicadores de Gestidn vigentes en
el establecimiento.

Los funcionarios del
establecimiento conocen los

convenios de gestidn vigentes.

Implementar Unidad de Proyectos
e Innovacion.

El establecimiento cuenta con una
Unidad de Proyecto e Innovacion.

Asesorias en  proyectos de

innovacion en la Unidad.

Mantener vigentes Convenios
Asistenciales Docentes.

El hospital mantiene vigentes los
convenios asistencial docentes.

Ampliacién de convenios asistencial
docente.

Disponer TIC 's acordes a la
complejidad del nuevo
establecimiento.

El hospital implementa una Unidad
de TIC's.

El establecimiento cuenta con un
diagndstico de necesidades

asociado a TIC'S.

Disefiar proyecto segun diagndstico
de las necesidades asociadas a
TIC'S.
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INDICADORES

Mantener Acreditacién en
Calidad vy Seguridad del
Paciente.

Mantener la acreditacién vigente.

Cumplimiento programa anual de calidad
y seguridad de la atencién.

Desarrollar Plan de Marketing
para el  establecimiento

El hospital cuenta con un Plan de
Marketing.

Cumplimiento de las actividades del plan

USUARIOS hospitalario.
de Marketing institucional.
El establecimiento cuenta con un plan
ol i institucional de inclusién, igualdad vy
‘mp‘em.entar ‘ politica buen trato.
institucional de igualdad, —
inclusion y buen trato. El Establecimiento cumple con el plan
institucional de inclusién, igualdad vy
buen trato.
AMBITO ESTRATEGIA INDICADORES
El establecimiento alcanza equilibrio
financiero en el afio presupuestario.
Los funcionarios del establecimiento
Lograr Equilibrio financiero conocen la situacion presupuestaria del
establecimiento.
Cumplimiento del pago de deuda segun
FINANCIEROS

plazos definidos de acuerdo a la ley.

Disponer de recursos
financieros segln lo
establecido en convenio
FONASA.

Asegurar el cumplimiento de las
actividades comprometidas en convenio
con FONASA

Monitorear la recuperacion de ingresos
comprometidos en Convenio FONASA
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CONCLUSION

Al finalizar este proceso de planificacion estratégica participativa, podemos identificar variadas
circunstancias y condiciones al interior de la institucion que permiten observar, con una mirada
prometedora, los nuevos desafios de desarrollo para el hospital San José de Coronel.

El proceso de construccion de la planificaciéon estratégica permitié identificar un numero
importante de integrantes del equipo hospitalario dispuestos a asumir nuevos desafios, distintos
a sus labores habituales, conformando con ello un pool de nuevos lideres capaces de guiar y
acompafar los procesos de cambio que debera asumir el establecimiento, basado en sus valores
y principios éticos; de igual forma, la presencia de funcionarios de todos los estamentos presentes
en el hospital, permitié obtener una mirada inclusiva e integradora de las realidades que viven a
diario en el desarrollo de sus actividades, de la misma manera permitié obtener propuestas y
formulas para la ejecucién de nuevas tareas, identificando oportunidades y esperanzas respecto
a lo que serd el nuevo rol del establecimiento dentro de la red asistencial, preparando con ello un
cambio en la cultura organizacional que se adapte al nuevo contexto hospitalario.

Los resultados obtenidos en la presente planificacion estratégica permiten disponer de un mapa
gue guiard y orientara las acciones de nuestro establecimiento por los préximos cinco afos,
entregando las condiciones necesarias para asumir el desafio que significa ser el segundo
establecimiento de mayor complejidad del servicio de salud Concepcion, preparado para atender
a parte importante de la poblacion de la provincia de Concepcidn y de la provincia de Arauco.
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SDM: Subdireccidon Médica.

SDA: Subdireccion Administrativa.

SDGyDP: Subdireccidn de Gestidén y Desarrollo de las Personas.

SDGCE: Subdireccion de Gestion del Cuidado de Enfermeria.

TIC: Tecnologia de la Informaciéon y Comunicacion.

UTI: Unidad de Tratamiento Intensivo.

INE: Instituto Nacional de Estadistica.

PNAC: Programa Nacional de Alimentacién Complementaria.

PACAM: Programa de Alimentacion Complementaria del Adulto Mayor.
ERA: Enfermedades Respiratorias Agudas.

IRA: Infecciones Respiratorias Agudas.

SAMU: Servicio de Atencion Médica de Urgencia.

PERC: Produccidn, Eficiencia, Recursos y Costos.

GRD: Grupo Relacionado Diagndstico.

UGCC: Unidad de Gestidn Centralizada de Camas.

UMT: Unidad de Medicina Transfusional.

PROSAM: Programa de Salud Mental.

APS: Atencidn Primaria de Salud.

UPC: Unidad de Paciente Critico.

FERTESS: Federacion Regional de Técnicos en Enfermeria de los Servicios de Salud.
FENATS: Federacion Nacional de Trabajadores de la Salud.

FENPRUSS: Federacidn Nacional de Profesionales Universitarios de los Servicios de Salud.
ASENF: Asociacidon de Enfermeras y Enfermeros.

COLDAS: Convenio Asistencial Docente.

EAR: Establecimiento Autogestionado en Red.

COMGES: Compromisos de Gestion.

FODA: Fortalezas, Oportunidades, Debilidades y Amenazas.
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PLANIFICACION ESTRATEGICA
HOSPITAL SAN JOSE DE CORONEL
2022-2027

ANEXOS

ANEXO N°1: Tabla Seleccion de Funcionarios

ANEXO N°2: Indicadores
2.1: Indicadores Ambito Capital Humano
2.2: Indicadores Ambito Procesos, Innovacién y Logistica
2.3: Indicadores Ambito Usuarios

2.4: Indicadores Ambito Financiero
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PLANIFICACION ESTRATEGICA
HOSPITAL SAN JOSE DE CORONEL
2022-2027

ANEXO N°1: SELECCION DE FUNCIONARIOS.

DOTACION EFECTIVA FUNCIONARIOS % PERSONAS | N° DE PERSONAS
A SELECCIONAR

Ley Médica (15.076 y Ley 19.664) 117 17,8 4,97 5
Profesionales 144 21,9 6,12 6
Técnicos 232 35,2 9,86 10
Administrativos 69 10,5 2,93 3
Auxiliares 97 14,7 4,12 4
Total 659 100 28 =
Factor Cantidad de funcionarios a
seleccionar 28
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ANEXO N°2: INDICADORES

2.1- CAPITALHUMANO

ESTRATEGIA

DESARROLLAR SISTEMA DE RECONOCIMIENTO INSTITUCIONAL COMPLEMENTARIO AL
EXISTENTE POR NORMATIVA.

INDICADOR N°1

INDICADOR N°2

NOMBRE

El establecimiento cuenta con sistema de
reconocimiento institucional complementario.

Aplicacion del sistema de reconocimiento

institucional complementario.

DESCRIPCION

El establecimiento elabora un sistema de
reconocimiento institucional complementario
al existente por normativa con el fin de
incentivar y/o reconocer el desempefio de las y
los funcionarios.

El establecimiento aplica los reconocimientos
y/o incentivos contemplados en el Plan
institucional.

Sistema de reconocimiento institucional
formalizado y aprobado por resolucién con un

META Si/N

plazo no mayor a 6 meses desde la entrada en i/No

funcionamiento de la SDGyDP.
PERIODICIDAD Anual Trimestral
FORMULA DE
CALCULO SI/NO SI/NO

ELABORAR PLAN MAESTRO DE CAPACITACION CENTRADO EN LAS NECESIDADES DE
ESTRATEGIA DESARROLLO DE LA INSTITUCION.
INDICADOR N°1 INDICADOR N°2

NOMBRE El establecimiento cuenta con plan un maestro | Cumplimiento  del plan maestro de

de capacitacion capacitacion.

El establecimiento cuenta con plan un maestro | El establecimiento ejecuta las actividades

de capacitacion que incorpore actividades | establecidas en el plan maestro de
DESCRIPCION orientadas al funcionamiento actual .y a la | capacitacion.

puesta en marcha del nuevo hospital de

Coronel, (excluye especialidades y

subespecialidades médicas).

Plan maestro de capacitacion elaborado al 31 |El 100% de lo establecido para el afio
META . .

diciembre 2023. calendario.
PERIODICIDAD Anual Trimestral

SI/NO N.2 de actividades realizadas del plan maestro
FORMULA DE en el periodo /N.2 total de actividades
CALCULO programadas del plan maestro para el periodo.

N.2 de actividades realizadas del plan maestro

NUMERADOR en el periodo.

DENOMINADOR

N.2 total de actividades programadas del plan
maestro para el periodo.
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ESTANDARIZAR PROCESOS DE RECLUTAMIENTO Y SELECCION.

ESTRATEGIA
INDICADOR N°1 INDICADOR N°2
Existencia de proceso de seleccion y . .
. . Apl 5n d tocolo local d lut t
NOMBRE reclutamiento estandarizado por plcaF!on € protocolo local de reciutamiento y
-, seleccion
resolucion.
El establecimiento cuenta con protocolo | El establecimiento utiliza el protocolo local de
DESCRIPCION | local estandarizado de reclutamiento y | reclutamiento y seleccién en los procesos de ingreso
seleccion aprobado por resolucidn. a la institucidn.
1). 90% de las contrataciones de reclutamiento y
META Protocolo elaborado y formalizado al 31 de | seleccidn de acuerdo a protocolo.
marzo 2023. 2). 100% de la provisién de cargos se realice de
acuerdo a protocolo de reclutamiento y seleccidn.
PERIODICIDA . L.
D Trimestral De acuerdo a los procesos de Seleccidn.
1) N° de contrataciones realizadas de acuerdo a
protocolo / N° Total de contrataciones realizadas.
FORMULA DE SI/NO 2) N° de provisidn de cargo realizadas de acuerdo a
CALCULO protocolo/ N° Total de provisiones de cargo
realizadas.
1). N° de contrataciones realizadas de acuerdo a
protocolo.
NUMERADOR C . .
2) N° de provisién de cargo realizadas de acuerdo a
protocolo.
DENOMINAD 1) N° Total de contrataciones realizadas.
OR 2) N° Total de provisiones de cargo realizadas.
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DISPONER DE PLAN DE CALIDAD DE VIDA ORIENTADO A MEJORAR LAS CONDICIONES DE

ESTRATEGIA TRABAJO DE LAS Y LOS FUNCIONARIOS.
INDICADOR N°1 INDICADOR N°2
El establecimiento cuenta con un plan | Aplicacion del plan institucional de calidad de vida.
NOMBRE institucional de calidad de vida.
El establecimiento elabora un plan|Dar cumplimiento a lo establecido en el plan de
institucional de calidad de vida con el fin | calidad de vida, orientada a mejorar las condiciones
DESCRIPCION de mejorar las condiciones de trabajo de | de trabajo de los funcionarios.
las y los funcionarios.
Plan institucional de calidad de vida|Ejecutar al menos el 90% de las actividades
aprobado por resolucién con un plazo no | contempladas en el plan institucional de calidad de
META mayor a 6 meses desde la entrada en |vida.
funcionamiento de la SDGyDP.
PERIODICIDAD Anual Trimestral
N.2 de actividades ejecutadas del plan de calidad de
vida en el periodo/ N° total de actividades
FORMULA DE SI/NO programadas en el plan de calidad de vida en el
CALCULO periodo.
N.2 de actividades ejecutadas del plan de calidad de
NUMERADOR vida en el periodo.

DENOMINADOR

N° total de actividades programadas en el plan de
calidad de vida en el periodo.
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2.2 INDICADORES ESTRATEGIA PROCESOS, INNOVACION Y LOGISTICA

ESTRATEGIA

ASEGURAR CUMPLIMIENTO DE INDICADORES DE GESTION VIGENTES EN EL
ESTABLECIMIENTO.

INDICADOR N°1

INDICADOR N°2

NOMBRE

Cumplimiento Convenios de Gestidn

Vigentes.

Los funcionarios del establecimiento conocen los
convenios de gestidn vigentes.

DESCRIPCION

El establecimiento cumple con el 100% de
los convenios de gestidn vigentes (EAR,
Metas Sanitarias, COMGES, Convenio
FONASA).

Se realizan 3 actividades de difusidon general para
que los funcionarios tomen conocimiento de los
convenios comprometidos por el establecimiento.

Cumplimiento del 100% de los convenios

100% de las actividades de difusién realizadas

META . ~
vigentes. durante el afio.
PERIODICIDAD Mensual, Trimestral, Semestral, Anual Trimestral
N° . £Usic i |
FORMULA DE N° de convenios vigentes que cumplen la | . de actmdac{es de di u5|.or.1 realizadas duréntt?,e
. L .. trimestre/ N° de actividades de difusién
CALCULO totalidad de indicadores solicitados o .
planificadas en el trimestre X 100.
N° de convenios vigentes que cumplen la L e .
N° fi I |
NUMERADOR totalidad de indicadores solicitados / N° de actividades de difusion realizadas durante e

de convenios vigentes.

trimestre.

DENOMINADOR

N° de convenios vigentes.

N° de actividades de difusién planificadas en el
trimestre.

IMPLEMENTAR UNIDAD DE PROYECTOS E INNOVACION.

ESTRATEGIA
INDICADOR N°1 INDICADOR N°2
NOMBRE El establecimiento cuenta con una Unidad | Asesorias en proyectos de innovacion en la Unidad.
de Proyecto e Innovacion.
El establecimiento cuenta con una Unidad | La unidad de proyecto sera la responsable de
de Proyecto e Innovacion formalizada a | asesorar en el disefio y desarrollo de los proyectos
DESCRIPCION través de resolucion durante el afio en [institucionales de acuerdo a la demanda de las
curso o calendario. distintas unidades del hospital.
META Tener implementada la unidad al 31 de [ >90%
marzo 2023.
PERIODICIDAD Anual Trimestral
N° de proyectos disefiados y/o evaluados por la
FORMULA DE SI/NO unidad en el periodo / N° total de proyectos
CALCULO desarrollados por la Unidad en el periodo *100.
N° de proyectos disefiados y/o evaluados por la
NUMERADOR

DENOMINADOR

unidad en el periodo.

N° total de proyectos desarrollados por la Unidad
en el periodo.
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MANTENER VIGENTES CONVENIOS ASISTENCIALES DOCENTES.

ESTRATEGIA
INDICADOR N°1 INDICADOR N°2

NOMBRE El .hOSpI?aI mantiene vigentes los convenios Ampliacidn de convenios asistencial docente.

asistencial docentes.

- . . El establecimiento amplia los convenios asistenciales
El establecimiento mantiene vigentes| . . . .
. . . vigentes incorporando 3 niveles de formacion:
p convenios asistenciales docentes con L

DESCRIPCION . . 1.-Técnica

diversos centros formadores formalizados a .

. . 2.-Profesional de pregrado
través de resolucion.
3.-Postgrado.
. . . . Dispone de al menos 1 convenio asistencial docente

Mantener vigentes convenios asistenciales . -, S . .
META por nivel de formacion al inicio del funcionamiento

docentes .

del nuevo Hospital de Coronel.

PERIODICIDAD | Anual Anual
FORMULA DE
CALCULO SI/NO SI/NO
NUMERADOR

DENOMINADOR

DISPONER TIC 'S ACORDES A LA COMPLEJIDAD DEL NUEVO ESTABLECIMIENTO.

ESTRATEGIA
INDICADOR N°1 INDICADOR N°2 INDICADOR N°3
El hospital implementa una |El establecimiento cuenta con un|Disefiar proyecto segun
Unidad de TIC's diagndstico de necesidades asociado a | diagndstico de las
NOMBRE . R
TIC'S. necesidades asociadas a
TIC'S.
El hospital implementa una | El hospital desarrolla diagndéstico de [La Unidad de TIC'S serd
Unidad de TIC'S formalizado a | necesidades de TIC'S en las diferentes | responsable de disefiar
. través de resolucion durante | unidades de acuerdo al organigrama | proyecto para incorporar
DESCRIPCION o . L L.
el afo en curso o calendario. | del establecimiento. en la proyeccién
presupuestaria para el
afno 2025.
Tener  implementada Se levanta diagndstico de necesidades | Contar con proyecto TIC'S
META Unidad al 31 de diciembre | en al menos un 80% de las unidades de | a octubre del aifio 2024.
2023 acuerdo a organigrama del hospital al
30 de junio del 2024.
PERIODICIDAD Anual Trimestral Anual
SI/NO N° de unidades evaluadas para|SI/NO
FORMULA DE diagndstico TIC'S / N° total de
CALCULO unidades segun organigrama del
establecimiento X 100.
NUMERADOR N° de unidades evaluadas para
diagnéstico TIC'S.
N° total de unidades segin el

DENOMINADOR

organigrama del establecimiento.
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2.3 INDICADORES ESTRATEGIA USUARIOS

ESTRATEGIA

MANTENER ACREDITACION EN CALIDAD Y SEGURIDAD DEL PACIENTE.

INDICADOR N°1

INDICADOR N°2

NOMBRE

Mantener la acreditacion vigente.

Cumplimiento programa anual de calidad vy

seguridad de la atencion.

DESCRIPCION

El establecimiento cumple con el 100% de
los requisitos establecidos para la
Acreditacion en calidad y seguridad del
paciente.

El establecimiento ejecuta actividades de manera
continua para asegurar el cumplimiento de las
caracteristicas incluidas en la acreditacién de
calidad y seguridad del paciente.

META Obtiene Reacreditacién Institucional. > 80%
PERIODICIDAD | 3 afios Trimestral
% de requisitos minimos exigidos para el programa
FORMULA DE SI/NO cumplidos en el periodo/ % total de requisitos
CALCULO minimos exigidos para el programa en el periodo X
100.
% de requisitos minimos exigidos para el programa
NUMERADOR

DENOMINADOR

cumplidos en el periodo.

% total de requisitos minimos exigidos para el
programa en el periodo.

DESARROLLAR PLAN DE MARKETING PARA EL ESTABLECIMIENTO HOSPITALARIO.

ESTRATEGIA
INDICADOR N°1 INDICADOR N°2
El hospital cuenta con un Plan de Marketing. | Cumplimiento de las actividades del plan de
NOMBRE Marketing institucional.
El establecimiento cuenta con un plan de |El establecimiento ejecuta las actividades
Marketing institucional orientado al usuario | contempladas en el plan de Marketing
DESCRIPCION interno.}/ externo, forma.lizado a.l través de | institucional.
resolucién durante el primer trimestre de
cada aio calendario.
META Plan de M?rketing elaborado al 31 de marzo | 290%
de cada afo
PERIODICIDAD Trimestral Trimestral
SI/No N.2 de actividades ejecutadas del plan de
FORMULA DE Marketing institucional / N.2 de actividades
CALCULO programadas en el Plan de Marketing institucional
X 100.
N.2 de actividades ejecutadas del plan de
NUMERADOR

DENOMINADOR

Marketing institucional.

N.2 de actividades programadas en el Plan de
Marketing institucional.
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IMPLEMENTAR POLITICA INSTITUCIONAL DE IGUALDAD, INCLUSION Y BUEN TRATO.

ESTRATEGIA
INDICADOR N°1 INDICADOR N°2
El establecimiento cuenta con un plan | El Establecimiento cumple con el plan institucional
NOMBRE institucional de inclusién, igualdad y buen | de inclusién, igualdad y buen trato.

trato.

DESCRIPCION

El establecimiento cuenta con un plan
institucional de inclusidn, igualdad y buen
trato formalizado a través de resolucion.

El establecimiento ejecuta las actividades
contempladas en el Plan institucional de inclusidn,
igualdad y buen trato.

Plan institucional de inclusion, igualdad y | >90%
META buen trato elaborado al 31 de marzo de
cada afo.
PERIODICIDAD Trimestral Trimestral
SI/NO N.2 de actividades ejecutadas del Plan institucional
FORMULA DE de inclusién, igualdad y buen trato / N.2 de
CALCULO actividades programadas en el Plan institucional de
inclusion, igualdad y buen trato X 100.
N.2 de actividades ejecutadas del Plan institucional
NUMERADOR

DENOMINADOR

de inclusion, igualdad y buen trato.

N.2 de actividades programadas en el Plan
institucional de inclusién, igualdad y buen trato.
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2.4 INDICADORES ESTRATEGIA FINANCIEROS

LOGRAR EQUILIBRIO FINANCIERO

ESTRATEGIA INDICADOR N°1 INDICADOR N°2 INDICADOR N°3
El establecimiento alcanza | Los funcionarios del | Cumplimiento del pago de
NOMBRE equilibrio financiero en el | establecimiento conocen la situacion | deuda segun plazos definidos
afio presupuestario. presupuestaria del establecimiento. |de acuerdo a la ley.
El establecimiento logra | Se realizan 3 actividades de difusién | El establecimiento reconoce
mantener el equilibrio|para que los funcionarios tomen |los compromisos por pagar
DESCRIPCION presupuestario financiero | conocimiento de la  realidad | con los proveedores y ejecuta
entre los ingresos y gastos | presupuestaria. los pagos de acuerdo a los
devengados. plazos definidos.
Menor o igual a 1. 100% de las actividades realizadas | 290%
META durante el afio presupuestario.
PERIODICIDAD Anual Semestral Mensual
Ingresos devengados/|N° de actividades de difusidn [ N° de Documentos tributarios
gastos devengados X 100. | realizadas durante el semestre/ N° | electrénicos pagados en el
FORMULA DE de actividades de difusién | periodo/ N°  total de
CALCULO planificadas en el semestre X 100. documentos tributarios
electrénicos devengados en
el periodo X 100.
Ingresos devengados. N° de actividades de difusion | N°de Documentos tributarios
NUMERADOR realizadas durante el semestre. electrénicos pagados en el
periodo.
Gastos devengados. N° de actividades de difusion |N° total de documentos
DENOMINADOR planificadas en el semestre. tributarios electrdnicos

devengados en el periodo.

DISPONER DE RECURSOS FINANCIEROS SEGUN LO ESTABLECIDO EN CONVENIO FONASA.

ESTRATEGIA
INDICADOR N°1 INDICADOR N°2
NOMBRE Asegurar el cumplimiento de las actividades | Monitorear la  recuperacion de ingresos
comprometidas en convenio con FONASA. | comprometidos en Convenio FONASA.
. El establecimiento evallua periédicamente que
El establecimiento cumple con |las . .
p . . .| FONASA realice la transferencia de recursos de
DESCRIPCION actividades comprometidas en el convenio . .
acuerdo a lo establecido en el convenio de
FONASA. .,
gestion.
100% ITEM comprometidos en convenio |El 100% de los recursos comprometidos sean
META X .
FONASA. transferidos al establecimiento.
PERIODICIDAD Anual Mensual
N° de actividades realizadas de Convenio . .
FOMULADE | FONASH /' Tol do  scuiades | V7T TS b7 FOMSA o b
CALCULO comprometidas en Convenio FONASA X P P P
100.
100.
NUMERADOR N° de actividades realizadas de Convenio Monto transferido por FONASA en el periodo.

FONASA.

DENOMINADOR

N° Total de actividades comprometidas en
Convenio FONASA.

Monto comprometido por FONASA en el periodo.
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