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1. IMPLEMENTACION DE LA AEI 06.

Para determinar el nivel de ejecucion fisica al cierre del afio fiscal 2023, de las Acciones Estratégicas
Institucionales (AEI) del Plan Estratégico Institucional (PEI) 2020-2026 Ampliado de la Municipalidad
Metropolitana de Lima (MML), es importante analizar de qué manera el Sistema Metropolitano de la
Solidaridad (SISOL), contribuye a la implementacion de las AEI. En ese contexto, la elaboracion de esta
Ficha, corresponde al analisis de la ejecucion de las Actividades Operativas (AO) del Plan Operativo
Institucional (POI) 2023 del SISOL, vinculadas a la AEL06.05 Servicios Atencion Médica Accesible para
la Ciudadania.

EI' SISOL considera como Centros de Costo (CC) responsables de la implementacion de la AEL.06.05, a los
Hospitales de la Solidaridad (Centros Médicos y Establecimientos de Salud de Lima y regiones), estando
estos a cargo de la ejecucion de las Actividades Operativas (AO), también denominadas Tareas Operativas
(TO); en tanto, el monitoreo de las mismas es responsabilidad de la Gerencia de Servicios y Promocion de
la Salud (GSPS), quien de manera concreta contribuye al cumplimiento de la AEI.06.05 correspondiente al
OEL06 Promover la Educacion; Deporte; Recreacion y Salud de la Poblacion de la Provincia de Lima.

En ese contexto, se analizé el proceso de ejecucion fisica, periodo 2023, de todas las AO/TO que
contribuyen a la implementacion de la AEL06.05, mediante el cual se evidenciaron que hay Centros de
Costos articulados a esta AEI que cuentan con Actividades Operativas Criticas (AO Criticas) y Actividades
Operativas de Cuidado (AO de Cuidado).

Al respecto, se consideran AO Criticas que no concretan la implementacion de la AEI, a todas aquellas
tareas operativas que tienen una EJECUCION FiSICA por debajo del 75%. Se consideran AQ de Cuidado
a todas aquellas tareas operativas que tiene una EJECUCION FiSICA por encima del 100%, las cuales
requieren atencion, puesto que muestran una mala programacion, ya que los CC no estan proyectando
bien las acciones que deben realizar, excediéndose de la meta programada.

Es preciso tener en cuenta que se analizé la ejecucion de metas fisica por Centro de Costo, tal como se
evidencia en la Tabla N° 01, el cual de manera ponderada de acuerdo a la ejecucion de sus Actividades
Operativas/Tareas Operativas, teniendo en cuenta la semaforizacion de ejecucion, nos muestra el nivel de
desempeno logrado por cada uno.

NIVELES DE DESEMPENO
BAJO meoio [ awto
Afio 2023 75% al 94% 2 95%
Centros de Costos 11 13 16

En ese sentido, al realizar el seguimiento de metas fisicas por Centros de Costos de todas las AO del Plan
Operativo Institucional (PO) 2023, vinculadas a esta AEl, a través del aplicativo CEPLAN V.01, al primer
semestre se obtuvo una ejecucion fisica de 110% al segundo semestre una ejecucion fisica de 86% y al
cierre del afo fiscal se obtuvo una ejecucion fisica anual del 96.69%, el cual significa que el nivel de
implementacion de la AEl en estudio muestra un nivel de desemperio alto, es decir, un resultado
significativo, tal como se evidencia a continuacion:
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Tabla N° 01: Ejecucion Fisica por Centro de Costo vinculados a la AEI 06.05

CM. HOSPITAL DEL NINO

N° DE SEGUMIENTO B

. FINANCIERO

226,799

EJECUCION FiSICA

L——;m—:m_ ki = V
1° Semestre ri" Semestre Anual J

1 44% 136% o 7049%

2 [CM.HUAYCAN 15 147,760 19% 10% |@ 14.84%

| 3 |CM. JOSE CARLOS MARIATEGUI 9 116,248 70% 100% |@  70.29%

4 |CM. JUAN PABLO Il 15 308,536 239% 158% |@ 183.51%

5 |CM. LA ENSENADA 15 291,112 46% 84% |o  59.06%

6 |CM.LAS VIOLETAS 15 507,543 45% 105% |@  65.56%

7 |CM. EL NAZARENO 15 452,852 105% 72% D 87.68%

8 [CM. SAN RAMON 8 100,356 32% 100% |@  3313%

9 |CM. SENOR DE LOS MILAGROS 15 217,716 120% 256% |@ 167.18%

10 |CM. SINCHI ROCA 15 626,833 82% 103% |D  91.00%

11 |CM. VILLA LIMATAMBO 15 286,380 40% 146% |©  73.43%

12 |EE.SSATE 15 7,090,556 100% 82% o 90.39%

13 |EE.SS COMAS 15 21,623,117 108% 80% | 93.00%

14 |EE.SS RIMAC FLOR DE AMANCAES 17 1,977,905 99% 49% o 69.92%

15 |EE.SS RIMAC METRO UNI 15 9,857,043 105% 2% |@ 98.34%

16 |EE.SS LIMA MIRONES 16 4,760,377 116% 97% |@ 105.76%

17 |EE.SS PUNTA HERMOSA 16 2,015,361 93% 79% O 85.37%

18 |EE.SS SURQUILLO 15 20,589,267 123% 91% |@ 105.00%

P v““\j'o”B‘”;"l/ O\ |_19_|EESS CARABAYLLO 15 3413621 | 115% 8% |o  99.15%
Sies aoralossar %\ 20 [EE.SS LIMA CAMANA 16 23,114,477 109% 81% T 93.36%
= CHACON E§COBEDO 'E 21 |EE.SS CHORRILLOS 15 7,060,393 116% 76% T 93.60%
"’;eee;‘:"rgs: ;‘ng’l;ég'&j 22 |EE.SSEL AGUSTINO 15 7579833 |  115% 81% 0 %7%
S | oS | 23 |EE-SS LA VICTORIA 15 4,451,262 103% 75% O 87.84%
24 |EE.SS LINCE 15 4,337,569 103% 82% D 92.04%

25 |EE.SSLOS OLIVOS 15 8,029,093 136% 78% |@ 101.45%

26 |EE.SS MAGDALENA DEL MAR 15 5,958,320 104% 81% D 9152%

27 |EE.SS PUENTE PIEDRA 15 9,279,919 147% 90% |[@ 113.09%

28 |EE.SS SAN JUAN DE LURIGANCHO 17 24,421,836 104% 93% |@ 98.72%

29 |EE.SS EMMSA 15 182,406 |  204% 80% |@ 115.82%

30 |EE.SS VILLA EL SALVADOR 16 18,417,300 117% 85% |  99.69%

31 |EE.SS VILLA MARIA DEL TRIUNFO 16 5,283,891 100% 85% o 9242%

32 [EE.SS SULLANA 15 4,072,614 105% 9%  |@ 102.00%

33 |EE.SS CHICLAYO 1 7,104 100% 100% |@  100.00%

34 [EE.SS CUSCO SAN JERONIMO 15 3,108,038 66% 95% D 78.89%

35 [EE.SS CUSCO WANCHAQ 15 7,225,145 112% 92% |@ 100.82%

36 |EE.SSICA 15 3,490,734 98% 76% O 85.93%

37 |EE.SS TACNA 15 6,699,747 132% 9% |@ 11091%

38 |EE.SS TARAPOTO 15 1,598,493 43% 169% |@  74.87%

39 |EE.SS TUMBES 15 2,135,772 78% 68% |@  73.54%

| 40 |GERENCIA DE COMERCIALIZACION 1 88,340 0% 0% |@  0.00%]

TOTAL GENERAL 568 221,241,669 110% 86% | 96.69%
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Considerando solo a los Centros de Costos que segun los resultados obtenidos en la Tabla N° 01,
evidencian un nivel de desempefio bajo (semaforo rojo), se procedié a analizar el nivel de ejecucién de
metas fisicas de sus tareas operativas, a fin de identificar las AO Criticas y AO de Cuidado, y sustentar el
motivo de la baja o muy alta ejecucion de las mismas, tal como se evidencia a continuacion:

Tabla N° 02: Ejecucion Fisica de Actividades Operativas
C.M. Hospital del Nino

MetaFisicaAnual :sg;aaun Bn
PO POl

‘Modificado{'Sequimiento|

"Actividad Operativa,

T0.19.1.1 SUPERVISION DEL REGISTRO DE
LAS HISTORIAS CLINICAS DE LOS SERVICIOS | INFORME 12 11 , 92%
DE SALUD DE LAS IPRESS
T0.19.1.2 SUPERVISION DEL DESARROLLO
DE LAS PREST ACIONES DE SERVICIOS DE ACTA 24 22 92%
SALUD BRINDADAPOR LOS ASOCIADOS.
T0.19.1.3 GARANTIZAR LOS ESTANDARES
MINIMOS DE AT ENCION DEL USUARIO.
T0.19.14 REGISTRO YEVALUACION DE LA
PRODUCCION DE LOSASOCIADOSENLA | INFORME 60 61 o 102%
IPRESS DE SISOL
T0.19.2.1 ELABORACION Y EVALUACION DE
INFORME 12 12 ) 100%

LAMORBILIDAD EN LAS IPRESS -
T0.19.2.2 CONTROL DE LA CALIDAD DEL
AGUAEN BASE ALANORMAT IVAVIGENTE EN| OFICINA 12 12
LAIPRESS
T0.19.2.3 EJECUCION Y EVALUACION DEL
PROGRAMA DE MINIMIZACION Y MANEJO DE | INFORME 4 5 O 125%
RESIDUOS SOLIDOS NO MUNICIPALES.
T0.19.2.4 ELABORACION DEL PLAN DE
CONTINGENCIAFRENTE AEMERGENCIASY | PLAN 1 1 ) 100%
DESASTRES
T0.19.2.5 EJECUCION Y EVALUACION DEL
PLAN DE CONTINGENCIAO RESPUESTA INFORME ) ) o
ANTE SITUACIONES DE EMERGENCIAS Y -
DESASTRES.
T0.19.2.6 ELABORAR EL PLAN DE GESTION -

, PLAN 1 1 ) 100%
DE LACALIDAD DE ATENCION EN SALUD. '
T0.19.2.7 EJECUCION Y EVALUACION DEL
PLAN DE GESTION DE LA CALIDAD DE INFORME 12 10 ' 83%
ATENCION EN SALUD.
T0.19.3.2 GESTION DEL ABASTECIMIENTO
DE BIENES Y SERVICIOS REQUERIDOS PARA | ACCION 12 12 O 100%
LAOPERAT MDAD DE LAS IPRESS
T0.19.4.1 PRESTACIONES DE SERVICIOS DE
SALUD ACCESIBLE AL CIUDADANO.

INFORME 2 7 0 350%

100%

£}
eleé e)/ de la Oficina
% langam elnolo
ues
4, y Presup e

&op néno ®®

100%

ATENCION 3,884 2693 | 69%

Ficha de implementacion de fas acciones esiraiégicas institucionales




@% MUNICIPALIDAD DE “Afio del Bicentenario, de la consolidacion de nuestra HOSpltal de I,a
g
QL

Independencia, y de la conmemoracion de las heroicas batallas ) °
LI MA de Junin y Ayacucho” SOlldarldad

T0.19.5.1 REALIZACION DE CHARLAS |
CONCIENTIZACION YPREVISION DE LA CHARLA 3 2 O 6% |

SALUD.

T0.19.6.1 REALIZACION DE CAMPANAS DE CAMPARA 12 6 ° 50%%

ISALUD }
; ; LT O T AL gy : - 4,053 2857 [ - 10%

Tabla N° 03: Analisis de la Ejecucion Fisica de las AO Criticas y AO de Cuidado
Al 31 de diciembre de 2023

El motivo por el cual se obtuvo una excesiva ejecucion fisica en esta tarea
operativa, fue porque se realizaron mas servicios de desinfeccion,

T0.19.1.3 C/:iodggo desratizacion, desinsectacion y limpieza de ambientes y reservorios de
agua, de lo realmente programado, por ende se podria decir que hubo una
mala programacion fisica por parte del Centro Médico.

El motivo por el cual se obtuvo una baja ejecucion fisica en esta tarea

T0.19.41 c:itg:a operativa, fue porque en el centro médico no se cuenta con mas
especialidades para las atenciones médicas.

El motivo por el cual se obtuvo una baja ejecucion fisica en esta tarea

TO.19.5.1 AtO operativa, fue porque de las 3 charlas programadas en el afio 2023, solo se

eritica realizaron 2.
El motivo por el cual se obtuvo una baja ejecucion fisica en esta tarea

T0O.19.6.1 c r?t(i)ca operativa, fue porque de las 12 camparias de salud programadas en el afio

2023, sélo se efectuaron 6.
(*) EI CM. Hospital del Nifio, explica el motivo de la baja o excesiva ejecucion fisica de las AO criticas y AO de cuidado.

Tabla N° 04: Ejecucion Fisica de Actividades Operativas
C.M. Huaycan

- T | Unidadde |

i : el i G
Actividad Operativa Medida || POl {[ ; Fisica

o IModifi cadoj[_gunmuan

Mété'Fl'SIt':a'Aﬁﬁ“a'l T Ejecucan

TO.20.1.1 SUPERVISION DEL |
REGISTRO DE LAS HISTORIAS
CLINICAS DE LOS SERVICIOS DE SALUD
DE LAS IPRESS

T0.20.1.2 SUPERVISION DEL
DESARROLLO DE LAS PREST ACIONES
DE SERVICIOS DE SALUD BRINDADA
POR LOS ASOCIADOS,

T0.20.1.3 GARANTIZAR LOS
ESTANDARES MINIMOS DE ATENCION |  INFORME 36 33 o 92%
DEL USUARIO.

T0.20.1.4 REGISTRO Y EVALUACION DE
LAPRODUCCION DE LOS ASOCIADOS | INFORME 61 61 @ 100%
EN LA IPRESS DE SISOL

T0.20.2.1 ELABORACION Y EVALUACION
DE LAMORBILIDAD EN LAS IPRESS

INFORME 12 12 & 100%

ACTA 26 26 > 100%

DOCUMENTO 12 15 > 125%
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T0.20.2.2 CONTROL DE LA CALIDAD
DEL AGUAEN BASE ALANORMATIVA  |DOCUMENTO 12 12 o 100%
VIGENTE EN LA IPRESS

T0.20.2.3 EJECUCION Y EVALUACION
DEL PROGRAMADE MINIMIZACION Y
MANEJO DE RESIDUOS SOLIDOSNO
MUNICIPALES.

T0.20.2.4 ELABORACION DEL PLAN DE
CONTINGENCIAFRENTE A PLAN 1 1 0 100%
EMERGENCIAS Y DESASTRES
T0.20.2.5 EJECUCION Y EVALUACION
DEL PLAN DE CONTINGENCIAO
RESPUESTAANTE SITUACIONES DE
EMERGENCIAS Y DESASTRES.
T0.20.2.6 ELABORAR EL PLAN DE
GESTION DE LA CALIDAD DE ATENCION PLAN 1 1 ) 100%
EN SALUD.

T0.20.2.7 EJECUCION Y EVALUACION
DEL PLAN DE GESTION DE LACALIDAD | INFORME 22 22 T 100%
DE ATENCION EN SALUD.

T0.20.3.2 GESTION DEL
ABASTECIMIENTO DE BIENES Y
SERVICIOS REQUERIDOS PARALA
OPERAT IVIDAD DE LAS IPRESS
T0.20.4.1 SERVICIOS MEDICOS DE
CALIDAD, ACCESIBLES AL CIUDADANO
T0.20.5.1 REALIZACION DE CHARLAS
CONCIENTIZACION YPREVISIONDE LA | CHARLA 3 4 o 133%
SALUD.

T0.20.6.1 REALIZACION DE CAMPANAS
DE SALUD

INFORME 29 26 90%

INFORME 1 1 O 100%

ACCION 12 12 ) 100%

ATENCION 5,237 983 11%

CAVPANA 8 3 O 38%

TOTAL 5473 812 15%

Tabla N° 05: Analisis de la Ejecucion Fisica de las AO Criticas y AO de Cuidado
Al 31 de diciembre de 2023

NIV AIANSIS G 1d eleCuUCIOn fiSsiCd

El motivo por el cual se obtuvo una baja ejecucion fisica en esta tarea
operativa, fue por la renuncia de las diferentes especialidades en el Centro
Médico vy la falta de servicios para atencién médica. En el afio 2023, sélo
contaban con un asociado que ingresé en el mes de julio de 2023, y para
T0.204.1 Cr’?t(i)ca atenuar las causas de la baja ejecucion en esta tarea, enviaron el Informe
N° 242-2023 con N° Exp 22363, de fecha 26 de julio de 2023, solicitando
la modificacién de metas fisicas del POI. Asimismo también se remitieron
diferentes requerimientos solicitando la adjudicacion de especialidades
para aumentar la produccion y cumplir con los objetivos propuestos.
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El motivo por el cual se obtuvo una baja ejecucion fisica en esta tarea
operativa, fue porque no se contaba con especialidades para realizar

campafias de salud segun programacion, por ello se realizaron sélo
(*) E CM. Huaycan, explica el motivo de la baja o excesiva ejecucion fisica de las AQ criticas y AO de cuidado.

AO

T0.20.6.1 Y
critica

Tabla N° 06: Ejecucion Fisica de Actividades Operativas
C.M. José Carlos Mariétegui

i Unldad de A WHM{EI&&&&BF
' Medida r”wpbl—*‘v “TPOITTTT Fisica -

|
fModmcado do (| Sequimiento || ‘Anual |

Actividad Operatlva 1

T0.21.1.2 SUPERVISION DEL DESARROLLO
DE LAS PRESTACIONES DE SERVICIOS DE ACTA 3 5 @ 167%
SALUD BRINDADA POR LOS ASOCIADOS.
T0.21.1.3 GARANTIZAR LOS ESTANDARES _ ,
MINIMOS DE ATENCION DEL USUARIO. HEGRKE 1 K . 0%
T0.21.14 REGISTRO Y EVALUACION DE LA
PRODUCCION DE LOSASOCIADOSENLA | INFORME 5 5 @  100%
IPRESS DE SISOL
T0.21.2.1 ELABORACION Y EVALUACION DE
LAMORBILIDAD EN LAS IPRESS BFCRME . ‘ & 10
T0.21.2.2 CONTROL DE LA CALIDAD DEL
AGUAEN BASE ALANORMATIVAVIGENTE  |DOCUMENTO 1 1 @ 100%
EN LAIPRESS
TO2123EJECUCIONYEVALUACIONDEL [ | 177
PROGRAMADE MINIMIZACION Y MANEJO INFORME 1 3 @ 300%|
DE RESIDUOS SOLIDOS NO MUNICIPALES. r
M o oL L e e e
PLAN DE GESTION DE LA CALIDAD DE INFORME 1 2 @ 200%
ATENCION EN SALUD.
T0.21.3.2 GESTION DEL ABASTECIMIENT O
DE BIENES Y SERVICIOS REQUERIDOS PARA|  ACCION 1 1 @  100%
LA OPERAT IVIDAD DE LAS IPRESS
[TO2141PRESTACIONESDESERVICIOS |~~~ |~ = S -
|DE SALUD ACCESIBLE AL CIUDADANO. ATENCIR. | 1% 8@ 6%
sl O NVt 1121 788 | 0%

Tabla N° 07: Analisis de la Ejecucion Fisica de las AO Criticas y AO de Cuidado
Al 31 de diciembre de 2023

El motivo por el cual se obtuvo una baja ejecumon fisica, fue porque en los
meses de enero y febrero se presentaron varios informes relacionados a la

AO de | ejecucion y evaluacion del manejo de los residuos solidos, después ya no
Cuidado | se ejecutd nada porque mediante Memorando N° 1061-2023-GSS-
SISOL/MML, se inform6 la desactivacion Centro Médico, y el cierre de
actividades.

T0.21.2.3
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Esta tarea operativa s6lo presenta una ejecucion fisica del 69%, porque en
los meses de enero y febrero del afio 2023, se realizaron algunas atenciones
T0.21.41 c./i?ca médicas, después ya no se ejecutd nada porque mediante Memorando N°
1061-2023-GSS-SISOL/MML, se informé la desactivacion Centro Médico, y

el cierre de actividades.
(*) EI CM. José Carlos Mariategui, explica el motivo de la baja o excesiva ejecucion fisica de las AO criticas y AO de cuidado.

Tabla N° 08: Ejecucion de Actividades Operativas
C.M. La Ensenada

T0.23.1.1 SUPERVISION DEL REGISTRO DE

LAS HISTORIAS CLINICAS DE LOS INFORME 4 0 & 0%
SERVICIOS DE SALUD DE LAS IPRESS

TTO‘23_1.2 SUPERVISION DEL DESARROLLO 1
DE LAS PRESTACIONES DE SERVICIOS DE ACTA 36 36 - 100%

SALUD BRINDADAPOR LOS ASOCIADOS.
T023.1.3 GARANTIZAR LOS EST ANDARES
MINIMOS DE ATENCION DEL USUARIO.
T0.23.14 REGISTRO Y EVALUACION DE LA
PRODUCCION DE LOS ASOCIADOS EN LA INFORME 61 60 . 98%
IPRESS DE SISOL
T0.23.2.1 ELABORACION Y EVALUACION DE i R
LAMORBILIDAD EN LAS IPRESS INFORME 2 . @ 100%
T0.23.2.2 CONTROL DE LA CALIDAD DEL
AGUAEN BASE ALANORMAT IVAVIGENTE |DOCUMENTO 12 11 92%
EN LA IPRESS

T0.23.2.3 EJECUCION Y EVALUACION DEL
PROGRAMA DE MINIMIZACION Y MANEJO INFORME 12 12 o 100%
DE RESIDUOS SOLIDOS NO MUNICIPALES,

T0.23.2.4 ELABORACION DEL PLAN DE
CONTINGENCIAFRENTE AEMERGENCIAS PLAN 1 1 > 100%
Y DESASTRES

T0.23.2.5 EJECUCION Y EVALUACION DEL
PLAN DE CONTINGENCIA O RESPUESTA

ANTE SITUACIONES DE EMERGENCIAS Y
DESASTRES.

T0.23.2.6 ELABORAR EL PLAN DE GESTION PLAN 1 1 o 100%
DE LA CALIDAD DE ATENCION EN SALUD. -
T0.23.2.7 EJECUCION Y EVALUACION DEL
PLAN DE GESTION DE LA CALIDAD DE INFORME 12 12 ) 100%
ATENCION EN SALUD.

T0.23.3.2 GESTION DEL ABASTECIMIENTO
DE BIENES Y SERVICIOS REQUERIDOS ACCION 12 12 > 100%

WETRD
//6"“( ’% PARALAOPERAT IMDAD DE LAS IPRESS

INFORME 2 1 50%

INFORME 2 2 ) 100%

T0.23.4.1 PRESTACIONES DE SERVICIOS

hy 7.063 ) 58%
DE SALUD ACCESIBLE AL CIUDADANO. ATENCION : 4113 1S i
T0235.1 REALIZACION DE CHARLAS
CONCIENTIZACION Y PREVISION DE LA CHARLA 6 5 8%
SALUD.
2364 ; Y "

T0.23.6.1 REALIZACION DE CAMPANASDE | o o/ 5 : w0
SALUD -

TOTAL | 7,228 | 4269 [ 59%
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Tabla N° 09: Analisis de la Ejecucion Fisica de las AO Criticas y AO de Cuidado
Al 31 de diciembre de 2023

El motivo por el cual no se‘ejecutc') eété‘tébreaI operativa, fue porque no hubo
T0.23.11 AO la asignacion correcta del personal responsable para la auditoria de las
critica gt i
Historias Clinicas.
El motivo por el cual se obtuvo una baja ejecucién fisica en esta tarea
TO.231.3 cr/?;(iz:a operativa, fue porque no presentaron el informe correspondiente que
sustenta la ejecucién de esta tarea operativa.
El motivo por el cual se obtuvo una baja ejecucion fisica en esta tarea
T0.23.4.1 cr?t(i)ca operativa, fue porque hubo una disminucion en los turnos en medicina, y por
la renuncia de algunos Directores Médicos.
El motivo por el cual se obtuvo una baja ejecucion fisica en esta tarea
T0.23.6.1 AO operativa, fue porque no hubo una adecuada organizacién de camparia, ya
critica ; . o L WL
que hubo diferentes cambios en la Direccion Médica.

(*) EI CM. La Ensenada, explica el motivo de |a baja o excesiva ejecucién fisica de las AO criticas y AO de cuidado.

Tabla N° 10: Ejecucion Fisica de Actividades Operativas
C.M. Las Violetas

T, g Pt et
Unidadde = —— jecucion

Medida

0
A ‘k L B §
Actividad Operativa i' ; | POI | Fisica
1!
4

Mod;t“ cado Ir Segunmlento s Anual

|

DE LAS HISTORIAS CLINICAS DE LOS INFORME 6 6 (@ 100%
SERVICIOS DE SALUD DE LAS IPRESS

T0.24.1.2 SUPERVISION DEL DESARROLLO
DE LAS PRESTACIONES DE SERVICIOS DE ACTA 84 80
SALUD BRINDADAPOR LOS ASOCIADOS.

T0.24.1.3 GARANTIZAR LOS ESTANDARES
MINIMOS DE ATENCION DEL USUARIO.
T0.24.14 REGISTRO YEVALUACION DE LA
PRODUCCION DE LOS ASOCIADOSENLA | INFORME 73 61 ) 84%
IPRESS DE SISOL

T0.24.2.1 ELABORACION Y EVALUACION DE
LAMORBILIDAD EN LAS IPRESS.

T0.2422 CONTROLDE LACALIDADDEL |
AGUAEN BASE ALANORMAT IVAVIGENTE | DOCUMENTO 12 12 @ 100%
EN LAIPRESS

T0.24.2.3 EJECUCION Y EVALUACION DEL
PROGRAMA DE MINIMIZACION YMANEJO | INFORME 4 3 T T5%
DE RESIDUOS SOLIDOS NO MUNICIPALES.
T0.24.2.4 ELABORACION DEL PLAN DE
CONTINGENCIAFRENTE AEMERGENCIAS PLAN 1 1 D 100%
YDESASTRES

=

D 95%

INFORME 2 2 O 100%

INFORME 4 2 o 50%

Ficha de implementacion de las acciones estratégicas institucionales
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T0.24.25 EJECUCION Y EVALUACION DEL
PLAN DE CONTINGENCIA O RESPUESTA

ANTE SITUACIONES DE EMERGENCIAS Y
DESASTRES.

INFORME 2 2 o 100%

SALUD.

T0.24.2.6 ELABORAR EL PLAN DE
GESTION DE LA CALIDAD DE ATENCION EN PLAN 1 1 o 100%

T0.24.2.7 EJECUCION Y EVALUACION DEL
PLAN DE GESTION DE LA CALIDAD DE INFORME 2 2 0 100%
ATENCION EN SALUD.

T0.24.3.2 GESTION DEL ABASTECIMIENTO
DE BIENES Y SERVICIOS REQUERIDOS ACCION 12
PARALA OPERAT IVIDAD DE LAS IPRESS

12 O 100%

T0.24.4.1 PRESTACIONES DE SERVICIOS
DE SALUD ACCESIBLE AL CIUDADANO.

ATENCION 35,711 23359 | 65%

SALUD.

T0.2452 REALIZACION DE CHARLAS
CONCIENTIZACION Y PREVISION DE LA CHARLA 2 3 o 150%

SALUD

T0.24.6.1 REALIZACION DE CAMPANAS DE

CAMPANA 4 3 75%

TOTAL 35,920 23549 | 66%

Tabla N° 11: Analisis de la Ejecucion Fisica de las AO Criticas y AO de Cuidado

Al 31 de diciembre de 2023

Nive!

Analisis de.la alacticion fisicas

T0.24.21

AO critica

El motivo por el cual se obtuvo una baja ejecucion fisica en esta
tarea operativa, fue porque la Direccion Médica anterior, en los
meses de marzo y junio no hizo la evaluacion de la morbilidad. Tras
la renuncia de ese Director, es que en el mes de septiembre el
nuevo director médico asume la responsabilidad de dicha tarea, a
fin de regularizar y realizar los informes correspondientes a los
meses subsiguientes.

“U"B‘.”O )‘

£
v
"s...._v-—

T0.24.4.1

AO critica

El motivo por el cual se obtuvo una baja ejecucion fisica en esta
tarea operativa, fue porque la data informativa que programa la
Gerencia de Comercializacion es subjetiva, no siendo acorde a la
realidad del Centro Médico, ni al historico de afios anteriores con
respecto a las atenciones realizadas, y ademas que no contaban
con Medicina General por varios meses. Cabe resaltar, que el
consultorio de medicina general, con asociado, inicid en el mes de
julio por las mafianas, y en octubre incorporaron un asociado de la
misma especialidad para el turno de la tarde.

et

(*) EI CM. Las Violetas, explica el motivo de la baja o excesiva ejecucion fisica de las AO criticas y AO de cuidado.

Ficha de implemeniacion de las acciones estratéygicas insiitucionales
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Tabla N° 12: Ejecucion Fisica de Actividades Operativas
C.M. San Ramoén

B o T e g oY) [P e ar

Umdad de ‘Lmﬂgiiw[__ji EJECucion

[ POl ; POl l{ Fisica
5

[Modlfcado| ‘Seguimiento || Anual =

T0.26.1.2 SUPERVISION DEL DESARROLLO
DE LAS PRESTACIONES DE SERVICIOS DE ACTA 2 2 @ 100%
SALUD BRINDADA POR LOS ASOCIADOS.
T0.26.14 REGISTRO Y EVALUACION DE LA
PRODUCCION DE LOS ASOCIADOS EN LA INFORME 5 5 @  100%
IPRESS DE SISOL

T0.26.2.2 CONTROL DE LA CALIDAD DEL
AGUAEN BASE ALANORMATIVAVIGENTE | DOCUMENTO 1 0 o 0%
EN LAIPRESS

T0.26.2.4 ELABORACION DEL PLAN DE
CONTINGENCIAFRENTE AEMERGENCIASY|  PLAN 1 0 o 0%
DESASTRES

T0.26.2.6 ELABORAR EL PLAN DE GESTION

. o) 0%

DE LACALIDAD DE ATENCION EN SALUD. ROSLRENT 1 . @ :

T0.26.2.7 EJECUCION Y EVALUACION DEL

PLAN DE GESTION DE LA CALIDAD DE INFORME 13 12 D 92%

ATENCION EN SALUD.

T0.26.3.2 GESTION DEL ABASTECIMIENTO

DE BIENES Y SERVICIOS REQUERIDOS PARA|  ACCION 1 1 @ 100%

LA OPERAT IVIDAD DE LAS IPRESS

T0.26.41 PRESTACIONES DE SERVICIOS —— 1

ATENCION 302 88 ( 29% |

DE SALUD ACCESIBLE AL CIUDADANO. @ 1 i

O AL T Hr——— 326 s (1) I 33%

Tabla N° 13: Analisis de la Ejecucion Fisica de las AO Criticas y AO de Cuidado
Al 31 de diciembre de 2023

s

AO No se desarrollé esta Tarea, porque medlante Memorando N° 1060 2023

T0.26.2.2 ciibio GSS-SISOL/MML, se informd la desactivacion Centro Médico, el cierre de
actividades.

AO No se desarrollé esta Tarea, porque mediante Memorando N° 1060-2023-

T0.26.24 GSS-SISOL/MML, se inform6 la desactivacion Centro Médico, el cierre de

aritica actividades.

AO No se desarrolld esta Tarea, porque mediante Memorando N° 1060-2023-
T0.26.2.6 | critica | GSS-SISOL/MML, se informd la desactivacion Centro Médico, el cierre de
actividades.

AO Esta Tarea sélo presenta una ejecucion fisica del 29%, porque SOLO en los
TO.26.4.1 | critica | meses de enero y febrero del afio 2023, se realizaron algunas atenciones
médicas.

(*) El CM. San Ramon, explica el motivo de la baja o excesiva ejecucion fisica de las AO criticas y AO de cuidado.

Ficha de implementacion de las acciones estratégicas institucionales
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Tabla N° 14: Ejecucion Fisica de Actividades Operativas
C.M. Villa Lima Tambo

Actividad ©perativa

iUnidad de:
il edida;

Meta Fisica Antal

Ejecticion

Nodificado

POl PO

Sequimiento

EiSiCa

Aanual

T0.29.1.1 SUPERVISION DEL REGISTRO DE
LAS HISTORIAS CLINICAS DE LOS SERVICIOS
DE SALUD DE LAS IPRESS

INFORME

12 12

100%

T0.29.1.2 SUPERVISION DEL DESARROLLO
DE LAS PRESTACIONES DE SERVICIOS DE
SALUD BRINDADA POR LOS ASOCIADOS.

ACTA

12 12

100%

T0.29.1.3 GARANTIZAR LOS ESTANDARES
MINIMOS DE ATENCION DEL USUARIO.

INFORME

) 100%

T0.29.1.4 REGISTRO Y EVALUACION DE LA
PRODUCCION DE LOS ASOCIADOS EN LA
IPRESS DE SISOL

INFORME

61 61

100%

T0.29.2.1 ELABORACION Y EVALUACION DE
LA MORBILIDAD EN LAS IPRESS.

T0.29.2.2 CONTROL DE LA CALIDAD DEL
AGUA EN BASE A LA NORMATIVA VIGENTE
EN LA IPRESS

INFORME

DOCUMENTO

12 12

50%

100%

T0.29.2.3 EJECUCION Y EVALUACION DEL
PROGRAMA DE MINIMIZACION Y MANEJO DE
RESIDUOS SOLIDOS NO MUNICIPALES.

INFORME

100%

T0.29.2.4 ELABORACION DEL PLAN DE
CONTINGENCIA FRENTE A EMERGENCIAS Y
DESASTRES

PLAN

100%

T0.29.2.5 EJECUCION Y EVALUACION DEL
PLAN DE CONTINGENCIA O RESPUESTA
ANTE SITUACIONES DE EMERGENCIAS Y
DESASTRES.

INFORME

100%

T0.29.2.6 ELABORAR EL PLAN DE GESTION
DE LA CALIDAD DE ATENCION EN SALUD.

PLAN

100%

T0.29.2.7 EJECUCION Y EVALUACION DEL
PLAN DE GESTION DE LA CALIDAD DE
ATENCION EN SALUD.

INFORME

100%

T0.29.3.2 GESTION DEL ABASTECIMIENTO
DE BIENES Y SERVICIOS REQUERIDOS PARA
LA OPERATIVIDAD DE LAS IPRESS

T0.29.4.1 PRESTACIONES DE SERVICIOS DE
SALUD ACCESIBLE AL CIUDADANO.

ACCION

ATENCION

12 12

2,456 1,771

100%

2%

T0.29.5.1 REALIZACION DE CHARLAS
CONCIENTIZACION Y PREVISION DE LA
SALUD.

CHARLA

100%

T0.29.6.1 REALIZACION DE CAMPANAS DE
SALUD

CAMPANA

) 100%

TOTAL

2,586 1,899

73%
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Tabla N° 15: Analisis de la Ejecucion Fisica de las AO Criticas y AO de Cuidado
Al 31 de diciembre de 2023

El motivo por el cual se obtuvo una baja ejecumon fisica en esta tarea
operativa, fue porque durante el periodo de enero a agosto del 2023, el
Director Médico Humberto Lucio Salas Valencia; presentd problemas para
elaborar sus primeros informes, debido a que no tenia atenciones en
AO Medicina General por falta de médico asociado. Asimismo, también presentd
critica | problemas de adaptacion y de orden tecnolégico para sus registros e ingreso
de datos para el llenado del HH.CC (Antecedente: Informe N° 015-2023-
CMVL-SISOL/MML, Exp. 01575-2023). Finalmente, a partir del mes de
agosto, el nuevo director médico, cumple con lo que restaba en los siguientes
meses del afo 2023.
El motivo por el cual se obtuvo una baja ejecucion fisica en esta tarea
operativa, fue porque a inicios del afio 2023, la direccién comenzd a tener
atenciones 3 veces por semana, y a pesar de no contar con mas
AO especialidades, continuaron considerando una programacién de atenciones
critica | médicas muy elevados. Todo esto afecto el cumplimiento de la AO y recién
a partir de septiembre comenzaron a recuperarse un poco, debido a que
Medicina General comenzé a atender todos los dias y para noviembre y

diciembre se implementaron 3 especialidades mas.
(*) EI CM. Villa Lima Tambo, explica el motivo de la baja o excesiva ejecucion fisica de las AO criticas y AO de cuidado.

T0.29.2.1

T0.29.4.1

Tabla N° 16: Ejecucion Fisica de Actividades Operativas
C.M. Flor de Amancaes
Actividad Operativa | POl

], Medida® || ;
_ yLModlfcado Seguimiento | An

Umdad de I,mw-«—vT Bol

S Gl A C S S St i e e RPN »._)L

T0.32.1.1 SUPERVISION DEL REGISTRO DE
LAS HISTORIAS CLINICAS DE LOS INFORME 12 12 @ 100%
SERVICIOS DE SALUD DE LAS IPRESS
T70.32.1.2 SUPERVISION DEL DESARROLLO
DE LAS PREST ACIONES DE SERVICIOS DE ACTA 48 48 @ 100%
SALUD BRINDADAPOR LOS ASOCIADOS.
[T032.13 GARANT IZAR LOS ESTANDARES
MINIMOS DE ATENCION DEL USUARIO.
[T0:32.14 REGISTRO Y EVALUACION DE LA -
[PRODUCCION DE LOSASOCIADOSENLA | INFORME 12 28 @ 233%|
|IPRESS DE SISOL 5
T0.322.T ELABORACION YEVALUACIONDE | | -~ . ; ® il
LAMORBILIDAD EN LAS IPRESS |
N 610 (0 3y o ) e e L L
AGUAEN BASE ALANORMAT IVAVIGENTE [DOCUMENTO| 12 12 @ 100%
EN LAIPRESS

T0.32.2.3 EJECUCION Y EVALUACION DEL
PROGRAMA DE MINIMIZACION YMANEJO | INFORME 4 3 o T5%
DE RESIDUOS SOLIDOS NO MUNICIPALES.
T0.32.2.4 ELABORACION DEL PLAN DE
CONTINGENCIAFRENTE AEMERGENCIAS PLAN 1 1 @ 100%
Y DESASTRES

INFORME 2 o o oul

amlnnlo N
)Prupueslo @ 4
o>

Ficha de implementacion de las acciones estralégicas institucionales
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T0.32.2.5 EJECUCION Y EVALUACION DEL
PLAN DE CONTINGENCIA O RESPUESTA
ANTE SITUACIONES DE EMERGENCIAS Y
DESASTRES.

T0.32.2.6 ELABORAR EL PLAN DE GESTION
DE LACALIDAD DE ATENCION EN SALUD.
T0.32.2.7 EJECUCION Y EVALUACION DEL
PLAN DE GESTION DE LACALIDAD DE INFORME 2 2 T 100%
ATENCION EN SALUD.

T0.32.3.2 GESTION DEL ABASTECIMIENTO
DE BIENES Y SERVICIOS REQUERIDOS ACCION 12 12 O 100%

PARALAOPERAT IVIDAD DE LAS IPRESS
T0.324.1 PRESTACIONES DE SERVICIOS

DE SALUD ACCESIBLE AL CIUDADANO.
T0.325.1 REALIZACION DE CHARLAS
CONCIENTIZACION Y PREVISION DE LA CHARLA 4 5 o 125%
SALUD.

T0.32.6.1 REALIZACION DE CAMPANAS DE

SALUD

T0.32.7.1 EJECUCION DEL SERVICIO DE
SUMINISTRO DE OXIGENO MEDICINAL
T0.32.8.1 ATENCION DEL SERVICIO DE
INMUNIZACIONES ALAPOBLACION

TOTAL 67,008 46,852 [ 70%]

INFORME 2 0 D 0%

PLAN 1 1 -+ 100%

ATENCION 53,688 43,690 ’ 81%

CAMPANA 4 4 1+ 100%

ATENCION 1,200 220 - 18%

ATENCION 12,000 2814 o 23%

Tabla N° 17: Analisis de la Ejecucion Fisica de las AO Criticas y AO de Cuidado
Al 31 de diciembre de 2023

El motivo por el cual se obtuvo una baja ejecucién fisica en esta tarea
A0 operativa, fue porque la IPRESS se olvido de reportar el cumplimiento de
T0.32.1.3 cTitici esta tarea, pese a que habian realizado las acciones correspondientes a
traves de requerimientos y supervisiones por parte de la Coordinacion
Médica y Coordinacion de Enfermeria.
El motivo por el cual se obtuvo una excesiva ejecucion fisica en esta tarea
AO de | operativa, fue porque se ha considerado ademas del Informe de Produccion,
Cuidado | los Informes de Recaudacion y devolucion de sencillo, por eso se superd la
meta programada.

AO El motivo por el cual se obtuvo una baja ejecucion fisica en esta tarea
T70.32.2.1 critica operativa, fue porque a pesar de han solicitado informacién para realizar la
actividad, no obtuvieron respuesta, por lo que se omiti¢ dicha AOQ.

El motivo por el cual se obtuvo una baja ejecucion fisica en esta tarea

T0.321.4

{m\ T0.32.25 AO operativa, fue porque la IPRESS se olvido de reportar el cumplimiento de
s Veoizo " s\ critica
/ (g} 2 esta tarea.
El motivo por el cual se obtuvo una baja ejecucion fisica en esta tarea
AO : ; ;
T0.32.71 critica operativa, fue porque la planta de oxigeno no se encuentra operativa, por lo

tanto, no se cuenta con el servicio de suministro de oxigeno medicinal.

El motivo por el cual se obtuvo una baja ejecucién fisica en esta tarea
AO operativa, fue porque se desarticularon las brigadas de vacunacion y hubo

critica | una reduccion considerable en el personal de enfermeria para mantener en

funcionamiento el vacunatorio.
(*) EI'CM. Flor de Amancaes, explica el motivo de la baja o excesiva ejecucion fisica de las AO criticas y AO de cuidado.

T0.32.8.1

Ficha de implementacion de las acciones eslralégicas imstitucionales
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Tabla N° 18: Ejecucion Fisica de Actividades Operativas
EE.SS Tarapoto

Unidad de

'””i\’li éié'?"i"éii:"é'ﬂrﬁlET'" ;

Hospital de la
Solidaridad

{'Ejé’éﬁ'&’iﬁﬂ

h

Actividad Operativa i e POl Fisica
: i i Modu |cado LSegulmlento ] Anual

TO 56.1.1 SUPERVISION DEL REGIST RO DE
LAS HISTORIAS CLINICAS DE LOS INFORME 12 12
SERVICIOS DE SALUD DE LAS IPRESS

@ 100.00%

T0.56.1.2 SUPERVISION DEL DESARROLLO
DE LAS PRESTACIONES DE SERVICIOS DE ACTA 12 12
SALUD BRINDADAPOR LOS ASOCIADOS.

@ 100.00%

T0.56.1.3 GARANTIZAR LOS ESTANDARES

MINIMOS DE ATENCION DEL USUARIO. INFORME 2 2

@ 100.00%

T0.56.1.4 REGISTRO Y EVALUACION DE LA
PRODUCCION DE LOS ASOCIADOS EN LA INFORME 48 48
IPRESS DE SISOL

@ 100.00%

T0.56.2.1 ELABORACION Y EVALUACION DE

3
LAMORBILIDAD EN LAS IPRESS INFORME 3

@ 100.00%

T0.56.2.2 CONTROL DE LACALIDAD DEL
AGUAEN BASE ALANORMATIVAVIGENTE ~ |DOCUMENTO 12 12
EN LAIPRESS

@ 100.00%

T0.56.2.3 EJECUCION Y EVALUACION DEL
PROGRAMA DE MINIMIZACION Y MANEJO DE|  INFORME 4 4
RESIDUOS SOLIDOS NO MUNICIPALES.

@ 100.00%

T0.56.2.4 ELABORACION DEL PLAN DE
CONTINGENCIAFRENTE AEMERGENCIAS Y PLAN 1 1
DESASTRES

@ 100.00%

T0.56.2.5 EJECUCION Y EVALUACION DEL
PLAN DE CONTINGENCIAO RESPUESTA

ANTE SITUACIONES DE EMERGENCIAS Y
DESASTRES.

INFORME 2 2

@ 100.00%

T0.56.2.6 ELABORAR EL PLAN DE GESTION

: 1 1
DE LACALIDAD DE ATENCION EN SALUD. PLAN

@ 100.00%

T0.56.2.7 EJECUCION Y EVALUACION DEL
PLAN DE GESTION DE LA CALIDAD DE INFORME 2 2
ATENCION EN SALUD.

@ 100.00%

T0.56.3.2 GESTION DEL ABASTECIMIENTO
DE BIENES Y SERVICIOS REQUERIDOS PARA|  ACCION 12 12
LA OPERAT IVIDAD DE LAS IPRESS

@ 100.00%

,f@gg';ggggi \ [TO56.4.1 PREST ACIONES DE SERVICIOS DE
{ficina s/ |SALUD ACCESIBLE AL CIUDADANO.
T0565.1REALIZACIONDECHARLAS |
CONCIENTIZACION Y PREVISION DE LA CHARLA 12 12
SALUD.

ATENCION 36,625 27,386

o 7471%
1

@ 100.00%

T0.56.6.1 REALIZACION DE CAMPANAS DE
SALUD

CAMPANA 4 8

@ 20000%

TOTAL iy 36,752 21517

74.87%

Ficha de implementacion de las acciones eslratégicas instilucionales
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Tabla N° 19: Anélisis de la Ejecucion Fisica de las AO Criticas y AO de Cuidado
Al 31 de diciembre de 2023
La ejecucion financiera de esta tarea operativa no es tan baja, porque pese
a que la IPRESS no cuenta con todas las especialidades y el local se
A0 encugntra en una zona poco transitable, se logré un nimero significativo de
T0O.56.4.1 iy atenciones. A fines del afio 2023, se mudaron a un nuevo local, e
implementaron nuevas especialidades lo cual generé mayor acogida de la
poblacion, y les permitié llegar a ese 74.77%, faltando tan sélo decimales
para ser considerados con un desempefio medio.
El motivo por el cual se obtuvo una excesiva ejecucion fisica en esta tarea
T056.6.1 AQ de | operativa, fue por.lell regljzacién efgc.tiva de las campar:las de salud, el cual
Cuidado | representa la participacion de los ultimos meses del afio 2023, puesto que
nos cambiamos de local, lo cual nos favorecié completamente.
(*) E1 EE.SS Tarapoto, explica el motivo de la baja y excesiva ejecucion fisica de las AO criticas y AO de cuidado.
Tabla N° 20: Ejecucion Fisica de Actividades Operativas
EE.SS Tumbes
! Meta Fisica Anual Efecucion
Inidadde - -
Actividad Operativa P PO PO)) =isica
T0.57.1.1 SUPERVISION DEL REGISTRO DE
LAS HISTORIAS CLINICAS DE LOS INFORME 12 12 T 100%
SERVICIOS DE SALUD DE LAS IPRESS
T0.57.1.2 SUPERVISION DEL DESARROLLO
DE LAS PRESTACIONES DE SERVICIOS DE ACTA 120 88 o 13%
SALUD BRINDADAPOR LOS ASOCIADOS.
TO.57.1.3 GARANTIZAR LOS ESTANDARES _
, , INFORME 2 4 T 200%
MINIMOS DE ATENCION DEL USUARIO. *
T0.57.1.4 REGISTRO Y EVALUACION DE LA
PRODUCCION DE LOS ASOCIADOS EN LA INFORME 12 16 ) 133%
IPRESS DE SISOL
T0.57.2.1 ELABORACION Y EVALUACION DE )
INFORME 4 4 5 100%
LAMORBILIDAD EN LAS IPRESS -
T0.57.2.2 CONTROL DE LA CALIDAD DEL
AGUAEN BASE ALANORMATIVAVIGENTE  |[DOCUMENTO 12 12 O 100%
EN LAIPRESS
T0.57.2.3 EJECUCION Y EVALUACION DEL
TR, PROGRAMADE MINIMIZACION Y MANEJO INFORME 4 4 ) 100%
ﬁ\ yopze %%;\\ DE RESIDUOS SOLlDQS NO MUNICIPALES.
SisoRn ’é?f:f.—rf&?a T0.57.2.4 ELABORACION DEL PLAN DE
e JT i 4§ [CONTINGENCIAFRENTE AEMERGENCIAS PLAN 1 1 ) 100%
¢/ |YDESASTRES
T0.57.25 EJECUCION Y EVALUACION DEL
PLAN DE CONTINGENCIAO RESPUESTA NECRNE 5 5 S 100%
ANTE SITUACIONES DE EMERGENCIAS Y -
DESASTRES.
T0.57.2.6 ELABORAR EL PLAN DE GESTION _
, PLAN 1 1 O 100%
DE LACALIDAD DE ATENCION EN SALUD.
Ficha de implemeniacion de las acciones estralogicas institucionalos
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T0.57.2.7EJECUCION'Y EVALUACION DEL

PLAN DE GESTION DE LA CALIDAD DE INFORME 2 1 ) 50%

ATENCION EN SALUD.

TO57.32GESTION DEL'ABASTECIMIENTO

DEBIENES Y SERVICIOS REQUERIDOS ACCION 12 12 O 100%

PARA LA OPERAT IVIDAD DE LAS IPRESS

T0.57.4.1 PRESTACIONES DE SERVICIOS _ ‘

DE SALUD ACCESIBLE AL CIUDADANO. ATERN e sanle ¥ B

T0.57.5.1 REALIZACION DE CHARLAS

CONCIENTIZACION Y PREVISION DE LA CHARLA 2 7 O 350%

SALUD.

T0.57.6.1 REALIZACION DE CAMPANAS DE CAMPARA 4 7 o 175%

SALUD |
_—_ TOTAL 79783 | 58676 | 74%

Tabla N° 21: Andlisis de la Ejecucion Fisica de las AO Criticas y AO de Cuidado

Al 31 de diciembre de 2023

DeI anaI|S|s efectuado eI cual reﬂeja que se encuentra por debaJo de Ia meta

programada, se sustenta que de la programacion de especialidades se
retiraron las de pediatria y nefrologia, las cuales estaban consideradas en

Del andlisis efectuado, el cual refleja que se encuentra por encima de la
meta programada, se fundamenta principalmente en la adquisicion de
bienes y servicios necesarios para la certificacion del ITSE, es por ello que

Del analisis efectuado, el cual refleja que se encuentra por encima de la
meta programada, segun la informacién que sustenta el seguimiento, se ha
remitido 01 informe mensualizado, del cual la oficina de tesoreria indico se
realice informes por semana en el (ltimo trimestre en relacion a la
produccion, es por ello que se sobrepaso la meta esperada.

Del anélisis efectuado, el cual refleja que se encuentra por debajo de la meta
programada, fue porque no se presentd un informe respecto a esta tarea

Del analisis efectuado, el cual refleja que se encuentra por debajo de la meta
programada, se debe principalmente al retiro de servicios de algunos
asociados asi como la conclusion del contrato, servicios de Medicina Interna,
Ginecologia, Pediatria, obstetricia, equipos inoperativo (servicio de
ecografia y radiologia), pese a ellos, nos encontramos dentro de los
parametros aceptables, faltando tan sélo 1 porcentaje para ser considerados

Del analisis efectuado, el cual refleja que se encuentra por encima de la
meta programada, fue porque en relacién a la emergencia sanitaria dada
durante el afio 2023 se intensificaron las charlas como medida de

Del analisis efectuado, el cual refleja que se encuentra por encima de la
meta programada, fue por la intensificacion de campafias, las cuales fueron
solicitadas por la Municipalidad Provincial de Tumbes.

AO
TO.57.1.2 Critica
dicha programacion.
AO de
2\ 70.57.1.3 Cuidado
se sobrepaso la meta esperada.
é‘g AO de
TO.57.14 Cuidado
Tos727| A9
Critica .
operativa.
AO
o=l 4.1 Critica
con un desempefio medio.
AO de
TO.57.5.1 Cuidado
prevencion.
AO de
TO.57.6.1 Cuidads

(*) EI EE.SS Tumbes, explica el motivo de la baja y excesiva ejecucion fisica de las AO criticas y AO de cuidado.

Ficha de implementacion de las acciones estralégicas institucionales
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Tabla N° 22: Ejecucion Fisica de Actividades Operativas
Gerencia de Comercializacion

N Ll Meta Fisica Anual Ejecucion
. Unidad de — —
Actividad Operativa . POl - POl ;
2 vieaida S 3 ; ”
; Modificado!FSeguimiento Anual
T0.17.7.2 EJECUCION DEL PROGRAMA
VETERINARIAS SOLIDARIAS DE ATENCION | ATENCION 200 0 0%
INTEGRAL ALAMASCOTA- VETSOL MOVIL
TOTAL 200 0 0%

Tabla N° 23: Analisis de la Ejecucion Fisica de las AO Criticas y AO de Cuidado
Al 31 de diciembre de 2023

El motivo por el cual esta Tarea Operativa, no tiene ejecucion fisica, fue
AO porque no se llegd a inaugurar la “Veterinaria Solidaria de Atencién Integral
critica | ala Mascota — VETSOL Movil", por ende, no se realizaron atenciones a las

mascotas.
(*) La Gerencia de Comercializacion, explica el motivo de la baja y excesiva ejecucion fisica de las AO criticas y AO de cuidado.

T0.17.7.2

Por otro lado, se determind que la principal AO/TO que contribuye a la implementacion de la AEL.06.05 es
la denominada “Prestaciones de Servicios de Salud Accesible al Ciudadano”, puesto que esta tarea
nos permite conocer cuantas Atenciones Médicas se efectuaron en los Hospitales de la Solidaridad al
cierre del afio fiscal 2023. Considerando que dicha actividad es la mas relevante para concretizar la
AEL06.05, se analizo el proceso de ejecucion fisica de manera semestral y anual, agrupados por Centros
Médicos y Establecimiento de Salud, tal como se muestra en las siguientes tablas:

Tabla N° 24: Ejecucion de Atenciones Médicas
Por Centros Médicos — Lima

de ;’;gggmg{;}"& EJECUCION
1° 2° %
I CHIESHET ESEMESHTed FalCanza Semestre | Semestre [ Anual
1 |CM. EL NAZARENO 10,915 11954 | 22,869 11,472 8,541 20013 | 1058%|D  T1%| 88%
2 |CM.HOSPITALDELNINO | 2,804 1,080 3,884 1,194 1,499 2893 | MA3%D 139%|D 69%
3 |CM. HUAYCAN 2624 2,613 5,237 412 17 583 |C 16%]| 7 %7 1%
CM. JOSE CARLOS - . B i
4 MARIATEGUI 1,096 0 1,096 758 0 758 | 69%| ) 0%]| 69%
5 |CM.JUANPABLO Il 1,524 3,422 4,946 3,763 5,453 9216 |0 247%| 159%| )  186%
6 |CM.LAENSENADA 4,640 2,423 7,063 2,088 2,025 4113 | 45% 84%| 58%
7 |CM.LASVIOLETAS 23,439 12272 | 35,711 10,439 12,920 23359 | 45%[  105%[ ) 65%
8 |CM.SAN RAMON 302 0 302 88 0 88 ) 29%| ) 0%]| 29%
CM. SENORDELOS - - -
9 MILAGROS 1,420 719 2,139 1,726 1,961 3687 | 122%| 0 213%| 5  172%
10 [CM. SINCHIROCA 19,152 14,086 | 33,238 15,758 14,476 30,234 82%| 7 103% 91%
11 |CM. VILLALIMAT AMBO 1,696 760 2,456 636 1,135 177 | 8% 149%|0 72%
TOTAL GENERAL 69,612 | 49,329 | 118941 | 48334 | 48,181 96515 | 69%|  98% 81%
Ficha de implomentacion de las acciones estratogicas institucionales
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Tabla N° 25: Ejecucion de Atenciones Médicas
Por Establecimiento de Salud - Lima

i __POIM_QQIEAD_O S EJECUCION

N* | cENTRODE COSTO ] Bl o v & i
| e et Ser_nestre ‘ISemestrefL ,AP_“,a_!.u; DEMestel i Sire | hdica ) | Semestre | Semestre |  Anual

1 |EESSATE 159,789 | 172,078 | 331,867 | 159,175 | 140,791 | 299,966 | 99.62%| » 81.82%| » 90.39%
2 |EE.SS CARABAYLLO 56,397 | 68,914 | 125311 | 65049 | 59,183 124,232 [115.34%| ) 85.88%|Q) 99.14%
3 [EE.SS CHORRILLOS 110,783 | 141,408 | 252,191 | 128,393 | 107,651 | 236044 |[D)115.90%|  76.13%| ) 93.60%
4 |EE.SS COMAS 407,923 | 469,327 | 877,250 | 441,408 | 374,461 | 815869 |0)108.21%| » 79.79%| » 93.00%
5 |EE.SSELAGUSTINO 143,787 | 178,593 | 322,380 | 164,736 | 145278 | 310,014 | 114.57%| ) 81.35%|D 96.16%
6 |EE.SSEMMSA 726 1918 2,644 1,596 1,504 3100  |(D219.83%| ) 78.42%| 117.25%
7 |EE.SSLAVICTORIA 82,659 | 99,603 | 182,262 | 85410 | 74,670 160,080 |(103.33%|0) 74.97%| ) 87.83%
8 |EE.SSLIMACAMANA 318,728 | 395125 | 713,853 | 367,517 | 338,077 | 705594 |0)115.31%| ) 85.56%|D 98.84%
9 |EE.SSLIMAMIRONES 84,231 | 100,732 | 184,963 | 97,386 | 97,947 195,333 |()115.62%|D) 97.24%|D) 105.61%
10 |EE.SSLINCE 66,745 | 74933 | 141678 | 68590 | 61,781 130,371 | 102.76%| ) 82.45%| 5 92.02%
11 |EE.SSLOS OLIVOS 119,144 | 176,436 | 295,580 | 162,499 | 137,366 | 299,865 |()136.39%| ) 77.86%|D 101.45%
12 ;i:s SADELERADE. 107,354 | 129,824 | 237,178 | 112,117 | 104940 | 217,057 [ 104.44%| ) 80.83%| » 91.52%

EE.SSPUENTEPIEDRA | 123,234 | 181993 | 305227 | 181,583 | 163,616 | 345199 |()147.35%|  89.90%|Q) 113.10%
EE.SSPUNTAHERMOSA | 37,147 | 44,698 | 81845 35070 | 35375 70,445 [7) 94.41%| ) 79.14%| ) 86.07%

EESSRIMAC FLORDE N T .
i 21305 | 32383 | 53688 | 24785 | 18905 | 43690 |@116.33%|Q 5838%| ) 8138%

EE.SSRIMAC METRO UNI| 208,204 | 215,064 | 423,268 | 219,068 | 197,182 | 416,250 |()105.22%| » 91.69%|0 98.34%
EE.SS SAN JUAN DE

360,381 | 376,554 | 736,935 | 381,172 | 352,219 | 733,391 |D105.77%| ) 93.54%|D 99.52%

LURIGANCHO
EE.SS SURQUILLO 289,751 | 374,668 | 664,419 | 355480 | 342212 | 697,692 |)122.68%| > 91.34%|D 105.01%
EE.SSVILLAEL
£ 0, Y LA R 0,
19 SALVADOR 311,486 | 370,793 | 682,279 | 369,752 | 319,774 | 689,526 |()118.71%| ) 86.24%|D 101.06%
EE.SS ILLAMARIADEL ] ]
20 TRIUNFO 97,309 | 109,133 | 206,442 | 100,948 | 94,446 195,394 |103.74%| 1 86.54%| » 94.65%
TOTAL GENERAL 3,107,083 | 3,714,177 | 6,821,260 | 3,521,734 | 3,167,378 | 6,689,112 |()113.35%| : 85.28%|) 98.06%

Tabla N° 26: Ejecucion de Atenciones Médicas
Por Establecimiento de Salud - Lima

“POI MODIFICADO g SEGUIR EJECUCION
) S e e 1° 2° %
N° CENTRO DE COST!
| os10 <1 | Semestre | Semestre | Anual
EESSCUSCOSMN | ‘ B
1 T3%| ) 94.99%| ) 78.86%
JERONIMO 67,798 | 55172 | 122,970 | 44,563 | 52,409 96972 | 65.73%| %| ) 78.86%
2 |EESSCUSCOWANCHAQ | 93,126 | 118,462 | 211,588 | 104,120 | 109,221 | 213341 | 111.81%| ) 92.20%|D 100.83%
3 [EE.SSICA 69,140 | 78,269 | 147,409 | 67,477 | 59,083 126,560 | 97.59%| ) 75.49%| ) 85.86%
4 |EE.SS SULLANA 68,348 | 71,011 | 139,359 | 72,091 70,021 142,112 | 105.48%|D) 98.61%|D 101.98%
5 |EE.SSTACNA 100,795 | 135012 | 235807 | 132,720 | 128,832 | 261,552 |D131.67%|D 9542%|D 110.92%
6 |EE.SSTARAPOTO 27,371 9,254 36,625 11,706 15,680 27386 | 42.77%|169.44%|D T4.77%
7 |EE.SSTUMBES 40,992 | 38,601 79,593 32110 | 26,395 58,505 | 78.33%|() 68.38%[D 7351%
TOTAL GENERAL 467,570 | 505,781 | 973,351 | 464,787 | 461,641 | 926,428 | 99.40%| ) 91.27%|D 95.18%
Ficha de implementacion de las acciones estratégicas institucionales
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En base a los resultados obtenidos en las Tablas N° 24, 25 y 26 se determind el Avance de Produccion,
el Nivel de Cobertura Alcanzado y la Calidad del Producto, puesto que el SISOL a través de los
Hospitales de la Solidaridad, realiza atenciones médicas a nivel nacional, siendo Lima Metropolitana y
algunas regiones del pais, la poblacion objetivo al cual esta dirigido la AEI06.05.

a. Avance en la produccion:

El nivel de ejecucion fisica alcanzado, nos permite determinar el avance en la produccién al cierre del
afo fiscal 2023; para ello se identifico el avance de ejecucion fisica del producto (atenciones médicas)
en que se hace concreto la AEI.

Por lo tanto, la Tabla N°® 27, nos muestra que la ejecucion fisica anual respecto a la meta fisica anual
programada para el afio 2023, es del 97%. Es decir, el SISOL tiene un avance en la produccion alto,
convirtiéndose en un logro importante y significativo para la institucion, puesto que solo falté un 3%
para llegar a la meta esperada.

Tabla N° 27: Avance en la Produccién respecto a lo programado en el afio 2023

T, (Atenciones Médicas)
\) 20,
Qk V° 01/44, : " ‘ ' ‘
B 7, Nata Cicins g
2 VetakISICa Prodiccion
Lic. 5ap . et DAUCCIC
JDRAJOS“ARY\:
CH ACON ESCOB:DO 3] .4 N e

Programacion Anual Ejecucion Anual % avance

"/p

& U,q,

,._4
S -

Jele (e) g 1 Oficing = /

¢ Planeamienio ¥/ 7,913,552 7,712,055 97%
¥ Presupuesy £ ’ ’ ’ !
*%ﬂh[an \de\agﬁ)é\

b. El nivel de cobertura alcanzado

2

%’i

En el afo 2023, teniendo en cuenta que en Lima Metropolitana (considerando sus distritos) tiene una
poblacién estimada de 10,178,810 habitantes, y considerando que el &mbito de accion del SISOL
es solo en 20 distritos de ésta, se atendieron a 1,468,944 pacientes, el cual representa una
cobertura del 14.43% alcanzado al 31 de diciembre del afio 2023.

Por otro lado, si consideramos soélo el nimero total estimado de habitantes de los 20 distritos en
donde el SISOL tiene presencia, se cuenta con una poblacion del 7, 087,070, el cual representa una
cobertura alcanzada del 20.70% al 31 de diciembre de 2023, tal como se muestra a continuacion:

Tabla N° 28: Nivel de Cobertura logrado en Lima Metropolitana
Al 31 de diciembre de 2023

1 |Lima 276,482 187 878 68.0%
2 |Comas 598,263 175,682 29.4%
3 |San Juan de Lurigancho 1,240,489 174,740 14.1%
4 \Villa el Salvador 441,794 157,791 35.7%
5 [Surquillo 104,832 124,789 119.0%
6 |Rimac 187,462 84,498 451%
7 |Puente Piedra 416,531 78,808 18.9%
8 |El Agustino 233,757 77,302 33.1%

Fichia de implemoentacion de las acciones esivalogicas mstitucionalos
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9 |Ate 713,103 69,468 9.7%
10 |Los Olivos 366,751 62,559 17.1%
11 [Chorrillos 373,332 58,555 15.7%
12 |Villa Maria del Triunfo 459,010 47,884 10.4%
13 [Magdalena del Mar 69,488 43,266 62.3%
14 |Carabayllo 426,985 35,145 8.2%
15 |La Victoria 195,620 33,587 17.2%
16 |Lince 63,854 29,282 45.9%
17 [Punta Hermosa 23,080 15,490 67.1%
18 |San Juan de Miraflores 430,772 6,243 1.4%
19 |Independencia 232,726 4,841 21%
20 |SantaAnita 232,739 1,136 0.5%

TOTAL 7,087,070 1,468,944 20.7%

(*) Fuente: ESTIMACION INEI - 2023
(**) Fuente: Unidad de Sistemas y Procesos (SIGHO)

Asimismo, tomando en cuenta las 7 regiones en donde el SISOL tiene presencia, se cuenta con una
poblacién estimada de 1, 938,479, del cual se atendieron a 248,480 pacientes, el cual representa una

cobertura alcanzada del 13% al 31 de diciembre de 2023, tal como se muestra a continuacion:

Tabla N° 29: Nivel de Cobertura logrado en Regiones

REGIONES

Al 31 de diciembre de 2023

| POBLACION*
| (N° Habitantes) ||

| ATENDIDOS *
(N® Pacientes)

| COBERTURA |

%)

1 |Cusco 140,298 81,008 58%
2 [Tacna 365,515 64,422 18%
3 |Sullana 353,166 41,222 12%
4 |ica 475,430 32,456 7%
5 [Tumbes 263,123 18,928 7%
6 (Tarapoto 86,897 7,292 8%
7 |Cajamarca *** 254,050 3,152 1%
TOTAL 1,938,479 248,480 13%

(*) Fuente: Estimacion INEI 2023
(**) Fuente: Unidad de Sistemas y Procesos — Al mes de diciembre 2023
(**) Inaugurado el 02 de Diciembre 2023

Por otro lado, de acuerdo al indicador de esta AEl, si medimos el nimero de personas atendidas al
31 de diciembre de 2023 (1, 468,944), respecto a la meta programada en el Plan Estratégico
Institucional (PEI) de la MML (2, 838,290), solo se alcanz6 el 52% de lo programado, es decir, no se
llegd a la meta anual esperada, tal como se evidencia a continuacion:

Tabla N° 30: Nimero de atendidos, respecto a la meta esperada del PEI
Al 31 de diciembre de 2023

»
A Oaramadadad

Nimero Porcentaje

- L)

Nimero

Porcentaje

Numero de Atendidos

2,838,290 100%

1,468,944

52%

Ficha de implementacion de las acciones estralégicas institucionales

\



M MUNICIPALIDAD DE

io, e 0 consalidacion d e Hospital de la
le Junin y Ayacucho” | | g@&&?aiji@?ad

c. Calidad del producto de la AEI

La calidad del producto/servicio que ofrece el SISOL, se mide por la eficiencia y efectividad de la
variedad de servicios brindados por los Hospitales de la Solidaridad, asi mismo, también por la
capacidad de respuesta, fiabilidad, accesibilidad y seguridad de las diferentes especialidades que
brindan los asociados en los servicios que ofrecen. En ese sentido podemos sefialar que el SISOL, al
cierre del afo fiscal 2023, ofrecié una calidad aceptable de su producto (servicio de atenciones
médicas).

En conclusion, podemos decir que el nivel de implementacion anual esperado de la AEL06.05, fue
significativo para el SISOL y representativo para la poblacion, puesto que al tener presencia en 20 distritos
de Lima, se esté logrando el nivel de contribucidn requerido para la AEl en estudio, de acuerdo a su
indicador establecido en el PEI de la MML.

2. MODIFICACIONES DE LAS AO. EN LA ETAPA DE

EJECUCION DEL POl

WETROP
murante la etapa de ejecucion del Plan Operativo Institucional (POI) 2023, el Sistema Metropolitano de la

‘g Lic. SANDRAJOSSAR\S‘ lidaridad (SISOL), ha realizado algunas modificaciones, tales como la creacion e inactivacion de tareas

= GHACONESCOBEDQ > s . RS . o

" Jreprogramacion de meas fisicas. Estas modificaciones durante la etapa de ejecucién de POI,

::Pligffpuelﬁﬂ,“.’ rresponden a las AO/TO de los Establecimientos de Salud y la Gerencia de Comercializacion articuladas
&

s 8eS"a |a AEI.06.05. Servicios Atencion Médica Accesible para la Ciudadania.

\\

Jele (e)de a Oficina

Al respecto, cabe precisar que al inicio del afo fiscal 2023, el SISOL tenia programado 579 AQ/TO
vinculadas a la AEI.06.05, que durante el trascurso de su ejecucion, algunas se fueron inactivando y otras
incorporando a solicitud de las areas usuarias. En ese sentido, se inactivé una (14) T.O y se incorporaron
tres (03) T.O, de tal manera, que al 31 de diciembre de 2023 se cuenta con 568 AO/TO aprobadas en el
POI. Estos principales cambios en la estructura del POI son los siguientes:

Tabla N° 31: Actividades Operativas Creadas
Al cierre del afio fiscal 2023

T0.34.71 Eiecucién del Se solicito la creacion de esta Tarea mediante Informe
EE.SS Lima 1.1 Ejeeue N°0341-2023 por la demanda de Oxigeno Medicinal de
. servicio de suministro de ; -

Mirones . i pacientes con COVID y secuelas en el establecimiento
oxigeno medicinal. .
de Salud Mirones.
Para iniciar las actividades del Plan Médico Veterinario
Funcional “VETSOL" mévil, se solicitd con:
o e Memorandum N° 513-2023 de fecha 14 de junio de
. Programa Veterinarias . .
Gerencia de Solidarias de Atencion 2023, la aprobacién plan de trabajo.
Comercializacion Integral a la Mascota - e Memorandum N° 634-2023-GC-SISOL/MML de fecha
L 02 de julio de 2023, la modificacion del POI.
VETSOL Mdvil. . . y ;
Para ejecutar la implementacion de un conteiner,
mediante Memorandum N° 834-2023 GC-SISOL/MML

T0.17.7.2 Ejecucion del

Ficha de implementacion de las acciones eshraldgicas institucionales
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de fecha 11 de octubre de 2023, se solicito la

modificacion presupuestal (Formato N° 04).

o Con Resolucion de Gerencia General N° 151-2023, se
otorga ampliacion de facultades a esta gerencia para
contratar servicios veterinarios.

e Mediante la Resolucion de Gerencia General N° 133-
2023-GG-SISOL/MML de fecha 17 agosto de 2023, se
aprueba el Plan Médico Veterinario Funcional
“VETSOL" José Carlos Mariategui (oferta fija), mismo
que esta a cargo de la Gerencia de Gestion de
Riesgos.

e Esasique, se dainicio con la actividad principal dentro

TO.18.6.1 Ejecucion de del plan, que es el acondicionamiento de la veterinaria;

; servicios médicos y, tras contar con el apoyo de personal especializado
Gerencia de L , g o g ;

., veterinarios en VETSOL en arquitectura e ingenieria eléctrica de la Entidad, se

Gestion de , e . - . .,
Riesgos José Carlos Mariategui, obtienen los términos de referencia para la adecuacion
bajo la modalidad de de la infraestructura por conversion de la IPRESS a
oferta fija. VETSOL José Carlos Mariategui por modalidad de

oferta fija.

e Cabe advertir que, la Gerencia de Gestion de Riesgos
solicité hasta en tres (3) oportunidades (12 oct 2023,
08 nov 2023 y 13 dic 2023) a la Unidad de Logistica y
Servicios Generales, iniciar el proceso de contratacion
del citado servicio, sin embargo no fue ejecutado hasta

el cierre del afio fiscal 2023.
(*) Cada centro de costo sustento la causal por el cual tuvieron que crear nuevas Tareas Operativas.

Tabla N° 32: Actividades Operativas Inactivadas
Al cierre del afo fiscal 2023

CAUSAL Y SUSTENTO* |

Mediante memorando N° 1060-2023-GSS-SISOL/MML,
de fecha 02 de marzo, se informé la desactivacion Centro
Médico y el cierre de actividades, por tal motivo se
procedié a inactivar las Tareas Operativas que hasta
dicha fecha no tenian ejecucion fisica y financiera.
Mediante memorando N° 1060-2023-GSS-SISOL/MML,
T0.26.1.3 Garantizarlos | de fecha 02 de marzo, se informo la desactivacién

T0.26.1.1 Supervision del
CM. San registro de las historias
Ramon clinicas de los servicios de
salud de las IPRESS

M.
¢ S,an estandares minimos de Centro Médico y el cierre de actividades, por tal motivo -
Ramén ., . L .
atencién del usuario. se procedié a inactivar las Tareas Operativas que hasta
dicha fecha no tenian ejecucion fisica y financiera.
Mediante memorando N° 1060-2023-GSS-SISOL/MML,
T0.26.2.1 Elaboraciony | de fecha 02 de marzo, se informé la desactivacion
CM. San .. . - . . .
Ramén evaluacion de la morbilidad | Centro Médico y el cierre de actividades, por tal motivo

en las IPRESS se procedid a inactivar las Tareas Operativas que hasta
dicha fecha no tenian ejecucion fisica y financiera.
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T0.26.2.3 Ejecucion y Mediante memorando N° 1060-2023-GSS-SISOL/MML,
CM. San evaluacion del programa de | de fecha 02 de marzo, se informé la desactivacion
Ra.mc'm minimizacion y manejo de | Centro Médico y el cierre de actividades, por tal motivo
residuos sélidos no se procedié a inactivar las Tareas Operativas que hasta
municipales. dicha fecha no tenian ejecucion fisica y financiera.
o, Mediante memorando N° 1060-2023-GSS-SISOL/MML,
!\zliiﬁn?sfug ;mdé de fecha 02 de marzo de 2023, se informo la
CM. San X . P desactivacion Centro Medico y el cierre de actividades,
: contingencia o respuesta ante . o
Ramon . . por tal motivo se procedié a inactivar las Tareas
situaciones de emergencias y . . AT
Operativas que hasta dicha fecha no tenian ejecucion
desastres. . , .
fisicay financiera.
Mediante memorando N° 1060-2023-GSS-SISOL/MML,
CM. San T0.26.5.1 Realizacion de | de fecha 02 de marzo, se informo la desactivacion
. charlas concientizaciény | Centro Médico y el cierre de actividades, por tal motivo
Ramoén . P X
prevision de la salud. se procedié a inactivar las Tareas Operativas que hasta
dicha fecha no tenian ejecucion fisica y financiera.
Mediante memorando N° 1060-2023-GSS-SISOL/MML,
CM. San 10.26.6.4 Realizacion de de fecha (')2.de marzp, se mformlolla desactivacion |
; B Centro Médico y el cierre de actividades, por tal motivo
Ramoén campanas de salud L X
se procedio a inactivar las Tareas Operativas que hasta
dicha fecha no tenian ejecucion fisica y financiera.
- Mediante memorando N° 1061-2023-GSS-SISOL/MML,
; T0.21.1.1 Supervision del . , L
CM. José _ L de fecha 02 de marzo, se informé la desactivacion
registro de las historias - . . ,
Carlos L L Centro Médico y el cierre de actividades, por tal motivo
S clinicas de los servicios de L .
Mariategui se procedio a inactivar las Tareas Operativas que hasta
salud de las IPRESS . L ;
dicha fecha no tenian ejecucion fisica y financiera.
Mediante memorando N° 1061-2023-GSS-SISOL/MML,
CM. José T0.21.2.4 Elaboracion del | de fecha 02 de marzo, se inform¢ la desactivacion Centro
Carlos plan de contingencia frente a | Médico y el cierre de actividades, por tal motivo se
Mariategui emergencias y desastres | procedio a inactivar las Tareas Operativas que hasta
dicha fecha no tenian ejecucion fisica y financiera.
TO.21.2.5 Ejecucion y Mediante memorando N° 1061-2023-GSS-SISOL/MML,
CM. José evaluacion del plan de de fecha 02 de marzo, se informé la desactivacion Centro
Carlos contingencia o respuesta ante | Médico y el cierre de actividades, por tal motivo se
Maridtegui | situaciones de emergencias y | procedié a inactivar las Tareas Operativas que hasta
desastres. dicha fecha no tenian ejecucion fisica y financiera.
Mediante memorando N° 1061-2023-GSS-SISOL/MML,
CM. José | TO.21.2.6 Elaborar el plan de | de fecha 02 de marzo, se inform6 la desactivacion Centro
Carlos gestion de la calidad de Médico y el cierre de actividades, por tal motivo se
’-L.; SANDRAJOSSA Mariategui atencion en salud. procedié a inactivar las Tareas Operativas que hasta
ACONESCH \ , . ir s .
o \E;i:e:scr{m,,, 5 dicha fecha no tenian ejecucion fisica y financiera.
o o Mediante memorando N° 1061-2023-GSS-SISOL/MML,
CM. José T0.21.5.1 Realizacion de | de fecha 02 de marzo, se informo la desactivacion Centro
Carlos charlas concientizaciony | Médico y el cierre de actividades, por tal motivo se
Mariategui prevision de la salud. procedié a inactivar las Tareas Operativas que hasta
dicha fecha no tenian ejecucion fisica y financiera.
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CM. José
Carlos
Mariategui

T0.21.6.1 Realizacion de
campanas de salud

Mediante memorando N° 1061-2023-GSS-SISOL/MML,
de fecha 02 de marzo, se informé la desactivacion Centro
Médico y el cierre de actividades, por tal motivo se
procedi6 a inactivar las Tareas Operativas que hasta
dicha fecha no tenian ejecucion fisica y financiera.

Gerencia de
Gestion de
Riesgos

TO.18.6.1 Ejecucion de
servicios medicos veterinarios
en VETSOL José Carlos
Mariategui, bajo la modalidad
de oferta fija.

Debido a que la Unidad de Logistica y Servicios
Generales no realizé los procesos de contratacion de
servicios para la implementacion del VETSOL José
Carlos Mariategui, mediante Memorandum N° 1014-
2023-GGR-SISOL/MML, de fecha 13 de diciembre de
2023, la GGR solicitd la inactivacion de dicha Tarea
Operativa, puesto que no se contaba con ejecucion fisica
ni financiera.

(*) Cada centro de costo debera sustento la causal por el cual tuvieron que inactivar sus Tareas Operativas.

3. ESTADO DE EJECUCION FINANCIERA DE LAS AO

De manera general, la ejecucion financiera de todas las AO vinculadas a la AEI.06.05, se determiné con el
seguimiento mensual de las metas financieras de los Centros de Costo del Plan Operativo Institucional
(POI) 2023 del SISOL a través del aplicativo informatico Ceplan v.01. En este caso, el seguimiento
financiero (a nivel de devengado) de todas las AO articuladas a esta AEI, evidencia una ejecucion financiera
del 91.24%, y se presenta de la siguiente manera:

e e

Tabla N° 33: Ejecucion Financiera por Centro de Costo
Al 31 de diciembre de 2023

 CENTRO DE COSTO

N

" META FINANCIERA

Ik "_——:;'J.
PROGRAMACION P SEGUIMIENTO |

1 |CM. HOSPITAL DELNINO 226,799/ 59.93%
2 |CM. HUAYCAN 466,370 147,760[0)  31.68%
3 |CM. JOSE CARLOS MARIATEGUI 421,442 116,248(())  27.58%
4 [CM.JUAN PABLOII 436,481 308,536/  70.69%
5 |CM. LA ENSENADA 395,024 291,112|0  73.69%
6 |CM. LAS VIOLETAS 735,292 597,543 81.27%
7 |CM. ELNAZARENO 601,869 452,852| ' 75.24%
8 |CM. SAN RAMON 262,679 100,356|0)  38.20%
9 [CM. SENOR DE LOS MILAGROS 414,188 217,716/  52.56%
10 [CM. SINCHIROCA 783,052 626,833| ' 80.05%
11 |CM. VILLA LIMATAMBO 419,653 286,380  68.24%
12 |EE.SS ATE 8,043,287 7,090,556| ' 88.15%
13 |EE.SS COMAS 22,845,426 21,623,117| ) 94.65%
14 |EE.SS RIMAC FLOR DE AMANCAES 3,027,083 1,977,905/  65.34%
15 [EE.SS RIMAC METRO UNI 10,647,582 9,857,043| ' 92.58%
16 |EE.SS LIMA MIRONES 5,375,048 4,760,377 ) 88.56%
17 |EE.SS PUNTA HERMOSA 2,552,018 2,015,361| ' 78.97%
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18 |EE.SS SURQUILLO 21,997,972 20,589,267 ' 93.60%
19 |EE.SS CARABAYLLO 3,864,402 3,413,621 88.34%
20 |EE.SS LIMA CAMANA 24,704,584 23,114,477 93.56%
21 |EE.SS CHORRILLOS 7,895,114 7,060,393 89.43%
22 |EE.SS ELAGUSTINO 8,434,798 7,579,833 89.86%
23 |EE.SS LA VICTORIA 5,029,390 4,451,262 88.50%
24 |EE.SS LINCE 4,834,978 4,337,569 89.71%
25 |EE.SSLOS OLIVOS 8,659,474 8,029,093 92.72%
26 |EE.SS MAGDALENA DEL MAR 6,423,395 5,958,320 92.76%
27 |EE.SS PUENTE PIEDRA 10,100,378 9,279,919 ~ 91.83%
28 |EE.SS SAN JUAN DE LURIGANCHO 25,684,826 24,421,836 ) 95.08%
29 [EE.SS EMMSA 436,434 182,406/ 41.79%
30 |EE.SS VILLA ELSALVADOR 19,569,743 18,417,300 _94.11%
31 |EE.SS VILLA MARIA DELTRIUNFO 5,916,526 5,283,891| = 89.31%
32 |EE.SS SULLANA 4,300,218 4,072,614  94.71%
33 |EE.SS CHICLAYO 51,503 7,004/ ' 13.79%
34 |EE.SS CUSCO SAN JERONIMO 3,466,117 3,108,038]  89.67%
35 [EE.SS CUSCO WANCHAQ 7,400,593 7,225,145 ' 97.63%
36 |EE.SSICA 3,938,910 3,490,734 88.62%
37 |EE.SSTACNA 7,001,002 6,699,747| ' 95.70%
38 |EE.SSTARAPOTO 2,009,675 1,598,493 = 79.54%
39 |EE.SS TUMBES 2,512,143 2,135,772| ' 85.02%
40 |GERENCIA DE COMERCIALIZACION 445,768 88,340 ) 19.82%
TOTAL 242,482,884 221,241,669 . 91.24%
Para conocer el motivo por el cual algunos de estos Centros de Costos obtuvieron una baja o elevada
ejecucion financiera, se analizé solamente la ejecucion de todas las Tareas Operativas identificadas como
Actividades Operativas Criticas (AO Criticas) y como Actividades Operativas de Cuidado (AO de
Cuidado). Al respecto, se desarrollé un breve estudio sobre la ejecucion del gasto y un comparativo sobre
la coherencia fisica y financiera por actividad operativa, tal como se muestra a continuacion:
Tabla N° 34: Ejecucion Anual de las AO Criticas y AO de Cuidado
C.M. Hospital del Nifio
g . | Anual | Imodificado
gwE”OP.(\. T(,)'19'1 g GARANTIZA.R LOSESTANDARES | - 350% S/48,642 S/1,684( 3%
&‘,»\'" oo g ;‘ MINIMOS DE ATENCION DEL USUARIO.
{? "%h,f:‘ff.f,’%ggg?jg,i; ;ZL?ALEE:;IQCASEESD%;;SYICIOS Pl eow| sioroms|  sizsass| s
% T0.19.5.1 REALIZACION DE CHARLAS
CONCIENTIZACION Y PREVISION DE LA g 67% S/4,500 S0 0%
SALUD.
T0.19.6.1 REALIZACION DE CAMPANAS DE 50% 5/ 288 siol 0%
SALUD ) )
Ficha de implementacion de las acciones estralégicas institucionalos
\




MUNICIPALIDAD DE

LIMA

Hospital de la
Solidaridad

“Afio del Bicentenario, de la consolidacion de nuestra
Independencia, y de la conmemoracion de las heroicas batallas
de Junin y Ayacucho”

@

Tabla N° 35: Analisis de la Ejecucion Financiera de las AO Criticas y AO de Cuidado

Al 31 de diciembre de 2023

T0.19.1.3

AO de
Cuidado

Esta Tarea Operativa, muestra una
ejecucion financiera del 3%, porque la
unidad de la logistica no atendié todas las
solicitudes de requerimientos del Centro
Médico, y del presupuesto programado,
solo se ejecutd S/.1,684.00 para atender
gastos de desinfeccion, desinsectacion,
limpieza y desinfeccion.

Fisicamente se sobrepasd la meta
programada, pero no se cumplio con la
meta financiera; por tanto,
evidentemente no hay coherencia
entre la ejecucion fisica y financiera
anual de esta tarea operativa.

TO.19.4.1

AO
Critica

Esta Tarea Operativa, muestra una
ejecucion financiera del 34%, debido a
una mala programacion, ya que
presupuestalmente programaron mas de
lo necesario, del cual se efectuaron
gastos para el pago a asociados y la
adquisicion de medicamentos e insumos
para laimplementacion del coche de paro,
a fin de ofrecer una buena atencion
médica a nuestros usuarios.

El resultado de su ejecucion fisica es un
poco bajo, porque de 3,884 atenciones
programadas, solo realizaron 2,693,
mientras que su ejecucion financiera es
critica debido a una mala programacion.
Por tal motivo, es posible que si exista
coherencia entre la ejecucion fisica y
financiera anual.

T0.19.5.1

AO
Critica

Esta Tarea Operativa muestra una
ejecucion financiera de 0% porque las
charlas se realizaron de acuerdo a la
especialidad ofertada y disponible, sin
incurrir en gasto alguno.

No se logré alcanzar una ejecucion de
meta fisica eficiente, porque de 3
charlas  s6lo realizaron 2 'y
financieramente no se incurrié en gasto
alguno; por tanto, no hay coherencia
entre la ejecucion fisica y financiera
anual de esta tarea operativa.

T0.19.6.1

AO
Critica

Esta Tarea Operativa muestra una
ejecucion financiera de 0% porque se
restringieron las campanas de salud, por
ende no se incurrié en gasto alguno.

No se logré alcanzar una ejecucion de
meta fisica aceptable, de 12 campanias
programadas, sélo realizaron 6, y
financieramente no se incurrié en gasto
alguno; por tanto, no hay coherencia
entre la ejecucién fisica y financiera
anual de esta tarea operativa.

(*) El centro de costo debera analizar la ejecucion financiera de las AO criticas y AO de cuidado.
(**) El centro de costo debera analizar la coherencia de la ejecucion financiera con la ejecucion fisica de las AO criticas y AO de cuidado.

Tabla N° 36: Ejecucion Anual de las AO Criticas y AO de Cuidado

Actividad Operativa

C.M. Huaycan

1fEjéctcion”

"MetaFinanciera Anual

A e

[FEjecuciont
POI |Einanciera f

3 ] IModificado LSegulmlento |\ Anual
T0.204.1 SERVICIOS MEDICOS DE
() 11%| S/88,587 $/12,145(0) 14%
CALIDAD, ACCESIBLES AL CIUDADANO
T0.20.6.1 REALIZACION DE CAMPANAS o 38% $/1.230 siolo 0%
DE SALUD
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Tabla N° 37: Andlisis de la Ejecucion Financiera de las AO Criticas y AO de Cuidado
Al 31 de diciembre de 2023
. La ejecucion de metas fisicas y
Esta tarea operativa muestra una | ; . .
N il > financieras de esta tarea operativa es
ejecucion financiera del 14% vy el e .
- . bastante critica; sin embargo, es posible
C.M. sefiala que la razén por la cual P .
. : que si exista coherencia entre la
AO no han podido cumplir con la meta | . D ) .
T0.20.4.1 ) . ejecucion fisica y financiera anual, puesto
Critica | financiera programada, fue por la ; .
: . L que al no incurrir en gastos para el pago a
renuncia de varios especialistas, . . )
uedando a cargo de las atenciones asociados, por la renuncia de éstos, es
qued . o que se evidencia una baja cantidad de
médicas, s6lo un especialista. . . .
atenciones médicas realizadas.
Con respecto a esta tarea operativa, no se
logro alcanzar una ejecucion de meta
Esta tarea operativa muestra una | fisica aceptable, puesto que de 8
A0 ejecucion financiera del 0% ya que | campaiias programadas, sélo realizaron 3
T0.20.6.1 Critica al no contar con especialidades para | campafas ya que no contaban con mas
L . a7 0. g
realizar las  campafias, no | especialidades, es por ello que
incurrieron en gasto alguno. financieramente no se incurrio en gasto
alguno; por tanto, no existe coherencia
entre la ejecucion fisica y financiera anual.
(*) El centro de costo debera analizar la ejecucion financiera de las AO criticas y AO de cuidado.
(**) El centro de costo debera analizar la coherencia de la ejecucion financiera con la ejecucion fisica de las AO criticas y AO de cuidado.
Tabla N° 38: Ejecucion Anual por Tarea Operativa
C.M. La Ensenada
Ejecucion aAnual | FEjecucion
"Actividad Operativa Fisica " /I= POl T Financieral
Gl i Anual 1 Modificado |FSequimiento |} " Anual =
T0O.23.4.1 PRESTACIONES DE SERVICIOS | _ 58 S/71276 S/50850] - 749,
[} Il 4 ) 0
DE SALUD ACCESIBLE AL CIUDADANO. ’ -
Tabla N° 39: Anélisis de la Ejecucion Financiera de las AO Criticas y AO de Cuidado
Al 31 de diciembre de 2023
NAalSIS delaeiectucion:ael JASE Analisis:cdeida conerencia™
, El resultado de su ejecucion
e Esta tarea operatva muestra una fisica es baia boraue no hubo
RO RETROADS, ejecucion financiera del 74% ya quedelo | 7 ja porq
. médico perenne para mover las
programado ejecutaron S/.52,850.00 en . -
. e atenciones en otros servicios
pagos a asociados y adquisicion de (asociados) o ende I
| T0.23.4.1 | AO Critica | medicamentos médicos e insumos para la 08), Rt .
; . s . | produccion fue baja, mientras
implementacién del coche de paro, a fin B .
b ¥ que su ejecucion financiera fue
de ofrecer una buena atencion médica a , ;
. S X aceptable; por tanto, es posible
nuestros usuarios, es decir, evidencia una . .
Coo que no exista coherencia entre
ejecucion aceptable. R .
la ejecucion fisica y financiera.
(*) El centro de costo debera analizar la ejecucion financiera de las AO criticas y AO de cuidado.
(**) El centro de costo debera analizar la coherencia de la ejecucion financiera con la ejecucion fisica de las AO criticas y AO de cuidado.
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Tabla N° 40: Ejecucion Anual por Tarea Operativa

C.M. Las Violetas

FEjecucion |

’ SRR AR

‘ POl Fmancnera
| Anual JMod:flcado Segunmlento, Anual

Fisica j{

Meta Fmanc:era Anual

. Ejecuclon

| RO

Sufleel

T0.24.2.1 ELABORACION Y EVALUACION DE|

(B 0, 00
LAMORBILIDAD EN LAS IPRESS. @  50%  S/20503 SI@ t
T0.24.4.1 PRESTACIONES DE SERVICIOS
DE SALUDACCESBLEAL CIUDADANG, | | SI319%7) Sizrdea2i - 64%

Tabla N° 41: Analisis de la Ejecucion Financiera de las AO Criticas y AO de Cuidado

Al 31 de diciembre de 2023

Hospital de la
Solidaridad

Esta tarea operativa muestra una
ejecucion financiera del 0% porque no se
incurri6 en gasto alguno para la
evaluacion de la morbilidad del centro
médico, ya que lo hicieron con recursos
propios.

Con respecto a esta tarea operativa,
no se logré alcanzar una ejecucion
de meta fisica aceptable, ya que
solo realizaron dos informes de lo
programado, y financieramente no
se incurrio en gasto alguno; por
tanto, no existe coherenciaentre la
ejecucion fisica y financiera anual.

AO
T0.24.21 Critica

AO
TO.24.4.1 Critica

Esta tarea operativa muestra una
ejecucion financiera del 64% porque de lo
programado solo gastaron S/.274,622.00
en pagos a asociados, en la adquisicion
de medicamentos médicos e insumos
para laimplementacién del coche de paro,
a fin de ofrecer una buena atencion
médica a nuestros usuarios.

La ejecucion fisica y financiera de
esta tarea operativa se asemejan
porcentualmente, por ftanto, es
posible que si exista coherencia
entre la ejecucion fisica y financiera.

(*) El centro de costo debera analizar la ejecucion financiera de las AO criticas y AO de cuidado.
(*) El centro de costo debera analizar la coherencia de la ejecucion financiera con la ejecucion fisica de las AO criticas y AO de cuidado.

Actividad Operativa

EN LAIPRESS

T0.262.2 CONTROL DELACALIDAD DEL |
AGUAEN BASE ALANORMATIVAVIGENTE

Tabla N° 42: Ejecucion Anual por Tarea Operativa

C.M. San Ramoén
{[Ejecucion P
| Fisica
Anual

@ 0%

MetaFinanciera Anual
M_‘f’_di__m?im“

Modificado [Seguimiento|

U E]ecumon
‘meanclera
Anual |

BPOiEE

S/0 sl 0%

DESASTRES

T0.26.2.4 ELABORACION DEL PLAN DE
CONTINGENCIAFRENTE AEMERGENCIAS Y|(0)

0%

S/0 S0l 0%

Ficha de implementacion de las acciones estralégicas institucionales

_\



MUNICIPALIDAD DE

'LIMA

R |

Hospital de la

f a4 il

£ o

PN
20uUGd

Tabla N° 43: Andlisis de la Ejecucion Financiera de las AO Criticas y AO de Cuidado
Al 31 de diciembre de 2023

T0.26.2.2

AO Critica

Esta tarea operativa muestra una
ejecucion financiera del 0%, porque no
realizaron el control de la calidad del
agua, ademas hay q recalcar que este
Centro Médico fue desactivado.

El resultado de la ejecucion de su
meta fisica y financiera anual es muy
critica; puesto que el Centro Médico
no ejecuto esta tarea operativa; por
tanto, es posible que exista
coherencia entre la ejecucion fisica
y financiera, ya que al no realizarse
esta tarea, se entiende que tampoco
se asumieron gastos al respecto.

T0.26.2.4

AOQ Critica

Esta tarea operativa muestra una
ejecucion financiera del 0%, porque no
incurrieron en gastos para la ejecucion
del plan de contingencias frente a
emergencias y desastres, ademas hay
q recalcar que este Centro Médico fue
desactivado.

El resultado de la ejecucion de su
meta fisica y financiera anual es muy
critica; puesto que el Centro Médico
no ejecuto esta tarea operativa; por
tanto, es posible que exista
coherencia entre la gjecucion fisica
y financiera, ya que al no realizarse
esta tarea, se entiende que tampoco
se asumieron gastos al respecto.

(*) El centro de costo debera analizar la ejecucion financiera de las AQ criticas y AO de cuidado.
(**) El centro de costo debera analizar la coherencia de la ejecucion financiera con la ejecucion fisica de las AO criticas y AO de cuidado.

Tabla N° 44: Ejecucion Anual por Tarea Operativa

C.M. Villa Lima Tambo

Actividad

auewwn

‘Meta FinancieraAnual

fféffmm_ga.@:x i

:#’H C: ca.
Anual

Operativa

POl
Modificac

POI"
lo/iSeguimiento.

T0.29.2.1 ELABORACION Y EVALUACION
DE LAMORBILIDAD EN LAS IPRESS.

50%

519,745

S0

T0.29.4.1 PREST ACIONES DE SERVICIOS
DE SALUD ACCESIBLE AL CIUDADANO. :

72%

S/ 118,864

5/90,399| 76%

Tabla N° 45: Analisis de la Ejecucion Financiera de las AO Criticas y AO de Cuidado

Al 31 de diciembre de 2023

,
k. 74
Piliting 622

AO

T0.29.2.1 Critica

Nos muestra una ejecucion financiera
del 0%, porque no incurrieron en gasto
alguno para el desarrollo de esta tarea
operativa.

Con respecto a esta tarea operativa,
no se logré alcanzar una ejecucion de
meta fisica 6ptima, y financieramente
no se incurrio en gasto alguno; por
tanto, no existe coherencia entre la
ejecucion fisica y financiera anual.
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Esta tarea operativa muestra una
ejecucion financiera del 76%, porque
de lo programado, solo gastaron
A0 S/.90,399.00 en pagos a asociados y
T70.29.4.1 Critica en la adquisicion de medicamentos

médicos e insumos para la
implementacion del coche de paro, a
fin de ofrecer una buena atencion

médica a nuestros usuarios.

(*) El centro de costo debera analizar la ejecucion financiera de las AO criticas y AO de cuidado.
(*) El centro de costo debera analizar la coherencia de la ejecucion financiera con la ejecucion fisica de las AO criticas y AO de cuidado.

El resultado de la ejecucion de su
meta fisica y financiera se asemeja
porcentualmente; por tanto, si existe
coherencia entre la ejecucion fisica y
financiera anual de esta tarea
operativa.

Tabla N° 46: Ejecucion Anual por Tarea Operativa
EE.SS. Flor de Amancaes

M [Ejecucion|[FIMetaFinanciera Anual | FEjecucion
fl POI 0]

Actividad Operativa 1 Fisica Fmanclera

{
JL Anual “ | Modificado LSegwmlento Anual
T0.32.2.1 ELABORACION Y EVALUACION DE

O 0%  §/73622 SOl 0%
LAMORBILIDAD EN LAS IPRESS
T0.32.2.5 EJECUCION Y EVALUACION DEL
PLAN DE CONTINGENCIAO RESPUESTA

o % $/6,900 S5l 8%

ANTE SITUACIONES DE EMERGENCIAS Y
DESASTRES.

T0.32.7.1 EJECUCION DEL SERVICIO DE
SUMINISTRO DE OXIGENO MEDICINAL
T0.32.8.1 ATENCION DEL SERVICIO DE
INMUNIZACIONES ALAPOBLACION

O  18%|  S/16200]  S/9,000] 56%
Q : 000

O 23% $/99,000 $/19,000( 19%

Tabla N° 47: Anlisis de la Ejecucion Financiera de las AO Criticas y AO de Cuidado
Al 31 de diciembre de 2023

El resultado de Ia ejecumon de su meta
fisica y financiera anual es muy critica;
Esta tarea operativa muestra una | puesto que el EE.SS no ejecuto esta
ejecucion financiera del 0%, debido a | tarea operativa; por tanto, es posible

T0.32.2.1 C:’t(i)ca que no incurrieron en gastos para la | que exista coherencia entre la
elaboracion de la morbilidad en el | ejecucion fisica y financiera, ya que al
establecimiento de salud no realizarse esta tarea, se entiende

que tampoco se asumieron gastos al
respecto.

El resultado de la ejecucion de su meta
fisica y financiera anual es muy critica,
ya que cuenta con una insignificante
ejecucién financiera, puesto que
utilizaron recursos propios de la

Esta tarea operativa muestra una

AO | ejecucion financiera del 8%, porque
Critica | de lo programado, solo incurrieron en
gastos para el servicio de recarga de

T0.32.2.5

Ficha de implementacion de las acciones estratégicas institucionales
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IPRESS que no generaron gastos
adicionales; sin embargo, no cuenta con
ejecucion fisica porque en su debido
momento, a través del seguimiento
mensual del POI, no informaron sobre el
cumplimiento de su meta; por tanto, no
existe coherencia entre la ejecucion
fisica y financiera de esta tarea

MUNICIPALIDAD DE

1A

& LIM!/
el cual

extintores,
S/.521.00.

asciende a

operativa.
El resultado de su meta fisica y
financiera anual es muy critica, ya que
fisicamente, de las 1,200 atenciones
programadas solo realizaron 220
atenciones porque en su debido
momento no contaban con el servicio de
suministro de oxigeno, ya que la planta
de oxigeno no estaba operativa, y por
ende, ello se refleja en su baja ejecucion
financiera, el cual se explica en el

analisis de la ejecucion del gasto; por
existe coherencia entre

Esta tarea operativa muestra una

ejecucion financiera del 56%, porque
AO | de lo programado, sélo gastaron
Critica | $/.9,000.00 para el mantenimignto de
la  planta de oxigeno del
establecimiento de salud
tanto, si

ambas metas

El resultado de su meta fisica y
financiera anual es muy critica, ya que

la ejecucion de ambos corresponde solo

a los meses en que se contaba con el
funcionamiento del vacunatorio y las
brigadas de vacunacion; es por eso que
fisicamente de las 12,000 atenciones
programadas, solo realizaron 2,814 y
ello se ve reflejado en su baja ejecucion
financiera, ya que al no realizarse

T0.32.7.1

Esta tarea operativa muestra una

ejecucion financiera del 19%, porque

de lo programado incurrieron en

gastos para el pago a todo el personal
locador que brindan servicios de

asciende a |, )
atenciones, se entiende que no se
incurre en gastos para contratacion de

AO
Critica
enfermeria, el
$/.19.000.00.

cual

T0.32.8.1
enfermeros; por lo tanto, si existe

coherencia entre ambas metas

*) El centro de costo debera analizar la ejecucion financiera de las AO criticas y AO de cuidado
(**) El centro de costo debera analizar la coherencia de la ejecucion financiera con la ejecucion fisica de las AQ criticas y AO de cuidado

EE.SS. Tarapoto

Tabla N° 48: Ejecucion Anual por Tarea Operativa
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Tabla N° 49: Analisis de la Ejecucion Financiera de las AO Criticas y AO de Cuidado
Al 31 de diciembre de 2023

i)

Esta tarea operativa muestra una
ejecucion financiera del 37.42%, | Por tal motivo, la ejecucion fisica y
debido una mala programacion | financiera de esta tarea operativa no
financiera, ya que presupuestalmente | muestra coherencia, ya que
programaron mas de lo necesario para | fisicamente se evidencia una
realizar esta tarea, sin embargo el | ejecucion aceptable del 74.77%,
establecimiento de salud solo efectud | pero financieramente solo un 37%
gastos para la adquisicion de | por los motivos sustentados en el
medicamentos e insumos, y el pago a | anélisis de la ejecucion del gasto.

sus asociados al 100%.
(*) El centro de costo debera analizar la ejecucion financiera de las AO criticas y AO de cuidado.
(**) El centro de costo debera analizar la coherencia de la ejecucion financiera con la ejecucion fisica de las AO criticas y AO de cuidado.

TO.56.4.1 | AO Critica

Tabla N° 50: Ejecucion Anual por Tarea Operativa
EE.SS. Tumbes

Actividad Operativa J isica (\ POI !
|| Anual Modificado Seguimiento [ Anual |

|
I
I

o | | [

| e

DELAS PRESTACIONESDE SERVICIOSDE [ 73%|  S/77,769|  S/51000(® 65.58%
SALUD BRINDADA POR LOS ASOCIADOS.

T0.57.1.3 GARANTIZAR LOS ESTANDARES
MINIMOS DE ATENCION DEL USUARIO.
T0.57.2.7 EJECUCION Y EVALUACION DEL
PLAN DE GESTION DE LA CALIDAD DE () 50%| /38,396 S/4,000/ 10.42%
ATENCION EN SALUD.

T0.57.4.1 PRESTACIONES DE SERVICIOS
DE SALUD ACCESIBLE AL CIUDADANO.
T0.57.5.1 REALIZACION DE CHARLAS

(O 200%| S/183,088 S/47,649() 26.03%

() T4%| S/1,678,178| S/1,257,994|) T74.96%

CONCIENTIZACION Y PREVISION DE LA 350% S/37,164 S0 0.00%
SALUD.
18'23;61 REALIZACION DE CAMPANAS DE 175% $/58,396 S0l 0.00%

Tabla N° 51: Anélisis de la Ejecucion Financiera de las AO Criticas y AO de Cuidado
Al 31 de diciembre de 2023

Est tarea operativa muestra una
ejecucion financiera del 65.58%,
AO L
TO.57.1.2 . porque solamente se ha incurrido en
Critica . .
gastos para el servicio de seguridad y
vigilancia y el pago al personal CAS.

La ejecucion fisica y financiera anual de
esta tarea operativa es coherente, ya que
en ambas metas se logro una ejecucion
relativamente aceptable.

Ficha de implementacion de las acciones estralégicas institucionales
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Esta tarea operativa muestra una
ejecucion financiera del 26.03%,
debido una mala programacion
financiera, ya que presupuestalmente
programaron mas de lo necesario
para realizar esta tarea, sin embargo
el establecimiento de salud sdlo
efectud gastos para el servicio de
vigilancia, mantenimiento, limpieza,
desinfeccion y el pago a personal
CAS.

Evidentemente no hay coherencia entre
su ejecucion fisica y financiera, ya que
fisicamente sobrepasaron la meta
esperada en un 200%, puesto que
realizaron mas mantenimientos de lo
programado  para  suUs  equipos
biomédicos, pero sin incurrir en gastos
mayores.

Esta tarea operativa muestra una
ejecucion  financiera del 10.42%,
porque no se incurrieron gastos
mayores para la ejecucion del plan de
gestion de la calidad de atencion en
salud.

No hay coherencia entre la ejecucion
fisica y financiera anual de esta tarea
operativa, puesto que fisicamente solo
presentaron un informe, logrando asi una
ejecucion del 50% vy financieramente se
evidencia una ejecucion bastante critica.

Esta tarea operativa muestra una
gjecucion financiera del 74.96%, es
decir una ejecucion aceptable, ya que
se incurrieron en gastos para la
adquisicion de medicamentos e
insumos y el pago a todos los
asociados, entre otros gastos a fin de
brindar una buena atencion médica a
nuestros usuarios.

La ejecucion fisica y financiera anual de
estatarea operativa es coherente, yaque
en ambas metas se logré una ejecucion
relativamente optima, en el marco de los
niveles de desempefo esperados,
faltando tan solo decimales para llegar al
nivel medio que es considerado como una
ejecucion aceptable.

Esta tarea operativa muestra una
ejecucion financiera del 0%, porque
no se incurrieron en gastos para llevar
a cabo las charlas de concientizacion
de la salud.

Evidentemente, esta tarea operativa, no
muestra coherencia entre su ejecucion
fisica y financiera anual, ya que
fisicamente sobrepasaron la meta
esperada en un 350%, puesto que
realizaron mas charlas de las
programadas, pero no incurrieron en
gasto alguno para llevarlas a cabo.

T057.43 | 0
TO.57.2.7 AO
Critica
TO.57.4.1 AO
Critica
AO de
TS50 Cuidado
b\“\‘ElPOPD\,\_
Sl "4(
3 s, SANDRAJOSRARY &
¥ CHA CO\JFbLOF)»oG i}
o576 | SO
Cuidado

Esta tarea operativa muestra una
ejecucion financiera del 0%, porque
no se incurrieron en gastos para la
realizacion de campafias de salud en
el establecimiento de salud.

Evidentemente, esta tarea operativa, no
muestra coherencia entre su ejecucion
fisica y financiera anual, ya que
fisicamente sobrepasaron la meta
esperada en un 175%, puesto que
realizaron mas campafias de las
programadas, pero no incurrieron en
gasto alguno para llevarlas a cabo.

(*) El centro de costo debera analizar la ejecucion financiera de las AO criticas y AO de cuidado.
(**) El centro de costo debera analizar la coherencia de la ejecucion financiera con la ejecucion fisica de las AO criticas y AO de cuidado.

Ficha de implemeniacion de fas
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Tabla N° 52: Ejecucion Anual por Tarea Operativa
Gerencia de Comercializacion

~ FEjecucin | Metz
Actividad Operativa | Fisica [ F
Anual |

|
!
\
| 5

INTEGRAL ALAMASCOTA- VETSOL MOVIL

Tabla N° 53: Analisis de la Ejecucion Financiera de las AO Criticas y AO de Cuidado
Al 31 de diciembre de 2023

Esta tarea operativa muestra una
ejecucion financiera del 20%, ya que
con el fin de empezar con la
implementacion del Plan Médico
T0.17.7.2 | AO Critica | Veterinario - VETSOL MOVIL,
solamente incurrieron en gastos para
el servicio de acondicionamiento y
pintado de las instalaciones sanitarias

en contenedor itinerante.

"(*) El centro de costo debera analizar la ejecucion financiera de las AO criticas y AO de cuidado.
(*) El centro de costo debera analizar la coherencia de la ejecucion financiera con la ejecucion fisica de las AO criticas y AO de cuidado.

Claramente no existe coherencia
entre su ejecucion fisica y financiera
anual, ya que fisicamente el
establecimiento de salud no ha
gjecutado nada, mientras que
financieramente  han  realizado
gastos para la implementacion del
VETSOL.

4. ANALISIS DE CONTRIBUCION Y PERTINENCIA DE
LAS AO A LA IMPLEMENTACION DE LA AEl

Al realizar el seguimiento de metas fisicas de todas las AO vinculadas a esta AEI, a través del aplicativo
CEPLAN V.01, al cierre del afio 2023 se obtuvo una ejecucion fisica del 97%, el cual significa que el nivel
de implementacion de la AEl en estudio muestra un nivel de desempefio alto, es decir un resultado
significativo, tal como se evidencia a continuacion:

Tabla N° 54: Ejecucion fisicas de las AO vinculadas a la AEI 06.05
Al mes de diciembre 2023

Descripcion

Servicios Atencion Médica
Accesible para la Ciudadania. 8010915 Faloma

AEI.06.05

Ficha de implementacion de las acciones estralégicas institucionales
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Para realizar el andlisis de contribucion de las AO a la implementacion de las AEL.06.05, se consideraron a
todas las AO de los Centros de Costos (Hospitales de la Solidaridad) del SISOL, puesto que estos
conforman los productos en lo que se hace concreto la AEl en estudio.

Las actividades operativas asignadas a los 39 Hospitales de la Solidaridad, son formuladas y validadas de
manera uniforme por la Gerencia de Servicios y Promocion de la Salud, por lo cual, el centro de costo, sélo
tiene la potestad de solicitar la programacion de la meta fisica, mas no de formular la denominacién de la
tarea operativa; por lo tanto, no tiene la facultad de decidir sobre la continuidad o inhabilitacion de las
tareas operativas que fueron identificadas como AQO Criticas.

Por su parte la Gerencia de Comercializacion, mediante Memorandum Multiple N° 06-2024-GC-
SISOL/MML, de fecha 22 de enero de 2024, transfiere la ejecucion fisica y financiera de la Veterinaria
Solidaria de Atencion Integral a la Mascota (VETSOL) a la Gerencia de Servicios y Promocion de la Salud,
por consiguiente, mediante memorandum N° 100-2024 GC-SISOL/MML de fecha 02 de febrero de 2024,
se comunica la modificacion presupuestal de la misma a la Oficina de Planeamiento y Presupuesto.

Para esta seccion se revisaron las Fichas de Implementacion de la AEI.06.05, vinculadas a las AQ del POI
2023 del Primer Semestre, y para determinar el nivel de avance de las recomendaciones propuestas por
los Centros de Costos, se hizo el seguimiento a la aplicacion de la misma, tal como se evidencia en las
tablas subsiguientes.

5.1 Recomendaciones de la evaluacién anterior

Los Centros de Costos articulados a esta AEl en la evaluacion del POI 2023 - Segundo Semestre,
han propuesto lo siguiente:

% CHACON E\sgoaspo
2 Jefe (e) do la' : . . - : i - .
%de %ln:a'?n?e'ﬁﬁ%? a. Mejorar los procesos de ejecucion de las AO con la inclusion de nuevos servicios (especialidades)
¥ Presupuesto . i . . " , v T ¢
- Hes para la atencion de los pacientes (endocrinologia, reumatologia, pediatria, psiquiatria, Tomografia,

medicina alternativa, entre otras).

b. Realizar un seguimiento a los requerimientos solicitados en cuanto a mantenimientos preventivos
y correctivos de mobiliarios y equipos con la finalidad de dar continuidad con la atencion de los
servicios y evitar reclamos por parte de los pacientes.

c. Solicitar reuniones con la Gerencia de Servicios y Promocion de la Salud y con la Unidad de
Logistica y Servicios Generales, para que aprueben o gestionen los requerimientos de bienes y
servicios en base a la necesidad del EE.SS.

d. Participacion continGia de servicios médicos en las campaiias médicas.

e. Crear paguetes de servicios médicos, de acuerdo a la demanda de pacientes en el EE.SS

f. Implementar un Plan de Accion coordinado con Asociados, a fin de aumentar y sobrepasar las
metas de atenciones programadas, lo cual ayudara aumentar la ejecucion financiera.

Ficha de implementacion de las acciones estratégicas instincionales
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5.2 Seguimiento a la recomendaciones previas

Proceso

Tabla N° 55: CM. Hospltal del Nifio

"Analisis

Nivel de
Avance

(")

o Con referencia a la inclusion de mas servicios o espemahdades se podrla

considerar que se llegd al 50% de lo solicitado.

¢ Con referencia a paquetes de servicios médicos, de acuerdo a la demanda de
pacientes en el EE. SS se llego a un 70%.

e Con referencia a un plan de accién con los asociados se logré un 80%.

e Los requerimientos de mantenimientos preventivos, a pesar de algunas
coordinaciones fue muy bajo y se consideraria atendidos en un 30%.

Actividades
de Mejora

(*)

e Se hicieron requerimientos de servicios que fueron atendidos, dando como
resultado la implementacion de nuevos servicios o especialidades como
laboratorio.

Medidas
Adicionales

(***)

e Cumplir con ciertas normas para el funcionamiento de la IPRESS y que la
Unidad de Logistica priorice los requerimientos de mantenimiento preventivo
de equipos biomédicos y los relacionados al ITSE, mas no debe postergarlos o
dejarlos como pendientes.

e \er la posibilidad de preparar paquetes de servicios médicos econémicos en
los Centros Médicos de zonas de bajos recursos econdmicos.

(*) Cada centro de costo determiné el nivel de avance de las recomendaciones de la evaluacion anterior, y analizar si las

recomendaciones estan dando los resultados esperados.
(**) Cada centro de costo analizé cémo se vienen ejecutando las recomendaciones de la evaluacion anterior.

(***) Cada centro de costo analizé el proceso de aplicacion de las recomendaciones y determind medidas adicionales para

la correcta implementacion de la AEL.06.05 en estudio.

Tabla N° 56: CM. Huaycan

Ana||5|s

Proceso

Nivel de
Avance

¢ Con referencia a las recomendaciones de la evaluacion anterior, se podria decir

que se avanzo un 60 %.

Actividades
de Mejora

e Se aperturd un nuevo servicio que se encuentra con demanda en la zona y
siguen a la espera de las nuevas convocatorias para la apertura de nuevas
especialidades.

Medidas
Adicionales

e Participar en campafias con las instituciones municipales.
e Seguimiento de los requerimientos para la apertura de especialidades en el
Centro Médico.

Proceso
Nivel de
Avance

Tabla N° 56: CM. José Carlos Marlategul

Anallsls

¢ No se ejecutd nada porque el CM fue cerrado.

Actividades
de Mejora

¢ Realizar campafas de salud para la reactivacion del CM.

Medidas
Adicionales

¢ Preparar paquetes de servicios médicos atractivos en el tarifario del CM.

Ficha de implementacion de las acciones estralégicas institucionales
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e Con la reapertura del CM José Carlos Mariategui y la apertura de las 6
especialidades que tenia a principios del 2023, se espera llegar al menos el
50% de lo programado, considerando que el centro esta cerrado méas de un
ano.

Tabla N° 57: CM. La Ensenada

Proceso

Analisis

Nivel de
Avance

e Se ha logrado un avance de 39% hasta la fecha, un aumento de atenciones,
ya que contamos con medico perenne, asimismo se realiza campafnias
intramurales mensualmente.

e A nivel de campafas hay un avance de 40% hasta el momento, ya que se esta
haciendo las coordinaciones con la municipalidad para una campaiia
extramural en conjunto.

Actividades
de Mejora

e Coordinacion a través de reuniones con todos los asociados de la IPRESS,
para establecer campafias para el aumento de atenciones de manera mensual.

o Se esta estableciendo lazos de apoyo con agentes municipales y del MINSA
para poder articular campafa.

e Se ha indicado al personal que laborara el informe sobre garantizar los
estandares de atencion al usuario, en las fechas indicadas.

Medidas
Adicionales

e Coordinaciones continuas con la Gerencia de Servicios y promocion de Salud,
de manera articulada para incrementar atenciones y realizacion de camparias
extramurales. Asi mismo seguir con los requerimientos de nuevos servicios.

Tabla N° 58: CM. Las Violetas

Proceso

Analisis®

Nivel de
Avance

e Se realizd las gestiones para aperturar turno de Medicina General en la tarde.

Actividades de
Mejora

» No dejar desabastecido el turno de Medicina General de la tarde.
e Continuar con el Servicio de Nutricion.

Medidas
Adicionales

e Se propone realizar la Elaboracion de la morbilidad en la IPRESS, ahora
contando con la especialidad de Medicina General turno mafiana y tarde.

e Se propone realizar la Evaluacion de la morbilidad en la IPRESS, ahora
contando con la especialidad de Medicina General turno mafiana y tarde.
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Tabla N° 59: CM. Villa Lima Tambo

HACON ESCOBEDO
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Nivel de
Avance

. Con referen0|a a Ia |ncIu5|on de mas servicios o especnalldades se podrla
considerar que se llegé al 90% de lo solicitado.

e Con referencia a paquetes de servicios médicos, de acuerdo a la demanda de
pacientes en el EE. SS se lleg6 a un 70%

e Con referencia a un plan de accion con los asociados se logro un 70%

Ficha de implementacion de las acciones esiralégicas institucionales
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e Los requerimientos de mantenimientos preventivos, a pesar de algunas
coordinaciones fue muy bajo y se consideraria atendidos en un 30%.

Actividades
de Mejora

e Se hicieron requerimientos de servicios y fueron atendidos dando como
resultado la implementacion de nuevos servicios 0 especialidades como
Laboratorio Clinico, Obstetricia, Psicologia y Ecografia.

Medidas
Adicionales

¢ Se debe tener en cuenta la importancia de cumplir con ciertas normas para el
funcionamiento de la IPRESS, por lo que los requerimientos de mantenimiento
preventivo de equipos biomédicos y los relacionados al ITSE deben ser
priorizados y no postergados, ni dejados en pendientes.

e Ver la posibilidad de preparar paquetes de servicios médicos econdmicos en
los Centros Médicos de zonas de bajos recursos economicos.

Proceso | '

Nivel de
Avance

Tabla N° 60: EE.SS Tarapoto

Analisis

considerar que se llegd al 90% de lo solicitado.

e Con referencia a paquetes de servicios médicos, de acuerdo a la demanda de
pacientes en el EE. SS, se lleg6 a un 40%.

e Con referencia a la implementacion de un plan de accion con los asociados, se
logré un 80%.

e Los requerimientos de mantenimientos preventivos, a pesar de algunas
coordinaciones fue muy bajo y se consideraria atendidos en un 40%.

e Con referencia a la inclusién de mas servicios o especialidades, se podria

Actividades
de Mejora

e Se hicieron requerimientos de servicios y fueron atendidos dando como
resultado la implementacion de nuevos servicios o especialidades como
Radiologia, Densitometria Osea, Anatomia Patolégica, Mamografia,
Traumatologia, Psicologia, Pediatria, Oftalmologia y Optica.

Medidas
Adicionales

e Se debe tener en cuenta la importancia de cumplir con ciertas normas para el
funcionamiento de la IPRESS, por lo que los requerimientos de mantenimiento
preventivo de equipos biomédicos y los relacionados al ITSE deben ser
priorizados y no postergados, ni dejados en pendientes.

e Ver la posibilidad de preparar paquetes de servicios médicos econémicos en
los Centros Médicos de zonas de bajos recursos econdémicos.

Ficha de implementacion de las acciones estratégicas institucionales
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6. MEDIDAS CORRECTIVAS Y PREVENTIVAS

En base en los resultados de las secciones anteriores, en esta etapa se proponen las medidas que seran
necesarias ejecutar en el siguiente periodo, a fin de asegurar la contribucion requerida al nivel de
implementacion esperado de la AEI. Las medidas preventivas deberan apuntar a corregir aspectos que
comprometen alcanzar mejores resultados, asi como medidas preventivas que se hayan podido identificar.

6.1 Medidas Preventivas

Tabla N° 61: CM. Hospital del Nifio

Evaluacion de los mantenimientos | Seguimiento a los
AO de | realizados y pendientes con el objetivo de | requerimientos solicitados, a
cuidado | realizar un cronograma de|fin de que se den
mantenimientos durante el afio en curso. | cumplimiento.
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J Analizar las atenciones realizadas en los

T0.191.3

Implementar  paquetes de

AO L N . servicios médicos econdmicos
T0.19.4.1 i, Utimos 03 afos para realizar las -
critica . en los Centros Medicos para la
proyecciones para esta AQ. L
poblacién de menos recursos.
T Desarrollar  paquetes, que
Programar en coordinacion con los | . . i
AO . o incluyan mas especialidades a
T0.19.5.1 ” asociados la realizacion de charlas .
critica un costo accesible para los
mensuales. ;
pacientes.
Realizar campafias con la
A0 Programar en coordinacion  con los | colaboracion de  médicos
T0.19.6.1 critica asociados la realizacién de campafias de | especialistas, para  brindar

manera mensual. atenciones especializadas en
las campanas.

(*) El Centro de Costo analiza qué medidas adoptar para mejorar y asegurar la 6ptima ejecucion fisica de sus AQ.
(**) El Centro de Costo analiza qué medidas adoptar para atenuar las causas de la baja ejecucion fisica de sus AO.

Tabla N° 62: CM. Huaycan

0J3 i UdS Ddia inejold e lviealad
Contratar médicos
70.20.4 1 AO Contratar medicos especialistas para la | especialistas, segun prioridad
© 7| critica | atencidn de diferentes servicios de salud. | del area donde se encuentra el
Centro Medico.
. ; Aliarse con instituciones que
% Programar actividades de campana de cuentan con  especialidades
102061 | 7 |salud, segin la realidad  del il
critica - para realizar campaias de
establecimiento.
salud.
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Tabla N° 63: CM. José Carlos Marlategul

Medldas para mejorar Medldas para atenuar**

AO de Programar mejor la cantidad de informes | Contabilizar mejor la cantidad
TO.21.23 | . .
cuidado | enla TO. de informes que se presentan.
Seguir en el tramite de la reapertura del
AO Seguimie informes
TO.21.41 s CM para poder atender a toda la g. it o los o
critica . N enviados.
poblacion aledafa.

Tabla N° 64: CM. La Ensenada

Medidas pafé mejorrar*r

Medidaé paﬂrar atehdér;‘*

Informar adecuadamente cuando se :
AO i ; .| Memorandum de responsable
T0.23.1.3 » realizd la tarea operativa. Bajo L, .
critica " C de la ejecucion de dicha tarea.
responsabilidad administrativa.
Se realizara mayor difusion de los | Tener un director perenne,
702341 AO | servicios que prestamos, asimismo la | para que pueda guiar y
B critica | incorporaciéon de nuevos servicios, para | gestionar  un  adecuado
el aumento de atenciones. funcionamiento de la IPRESS.

Tabla N° 65: CM. Las Violetas

Medldas para mejorar

: Médidas para Va't'errilrua'r*’r*r

o ' Realizar siempre el informe y
AO Revisar siempre el POI para tener en Feglizar e & .m ormey
T0.24.21 » . , en caso no se realice, pedir
critica | cuenta la fecha a realizar el informe .
reprogramacion.
20 Cubrir todos los turnos de
T0.24.4.1 » Aumentar el nimero de atenciones. Medicina General
critica - -
(mafiana/tarde) y Nutricion

Tabla N° 66: CM. Villa Lima Tambo

Medidés para éfenuar**

T0.29.2.1

AO
critica

e Capacitacion del personal asistencial

encargado de ingresar la informacion o
datos que ayuden mas adelante a
cumplir con la AQ.

e Equipo de informatica acorde con la

tecnologia utilizada.

Soporte técnico oportuno tanto
mediante correo electronico y
otros medios como el
WhatsApp.

T0.29.41

AO
critica

e Tener

en cuenta las atenciones
realizadas en los Ultimos 3 afios para
realizar las proyecciones para esta AO.

e Saber del universo de atenciones de la

IPRESS, cada centro de costo es una
realidad distinta, hay zonas que son
fronterizas y no tienden a crecer por

Ver la posibilidad de preparar
paquetes de servicios médicos
econémicos en los Centros
Médicos de zonas de bajos
recursos econdmicos o de
zonas agrestes.

Ficha de implementacion de las acciones estratégicas institucionales
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estar en un extremo del distrito y ser
zona inaccesible y hay zonas que
pueden crecer al no ser fronterizas y no
presentar problemas geograficos y por
ello su universo de atencion puede ser
mayor al convertirse en zonas
céntricas.

Tabla N° 67: EE.SS Flor de Amancaes

T.032.1.3

AO
critica

o Capamtaaon

e Implementacion

del personal
Proporciona  formaciéon  regular  al
personal en atencion al cliente,

comunicacion efectiva y resolucion de
problemas.

e Establecimiento de estandares claros:

Define claramente los estandares
minimos de atencidén al cliente y
comunicalos a todo el personal.

de sistemas de
retroalimentacion: ~ Creacién  de
canales para que los pacientes
proporcionen comentarios sobre su
experiencia y se utilizaria esta
informacion para mejorar
continuamente el servicio.

e Personalizacion del servicio: Adaptar

la atencion al paciente a las
necesidades individuales de cada
cliente, ofreciendo soluciones
personalizadas cuando sea posible.

e Mejora de la accesibilidad: Facilita el

acceso a los servicios para todos los

pacientes, incluyendo aquellos con
discapacidades o  necesidades
especiales.

e Monitoreo y evaluacion: Realiza un

seguimiento regular del cumplimiento
de los estandares de atencion al

paciente (mediante encuestas de
satisfaccion) 'y  se  realizarian
evaluaciones periodicas para

identificar areas de mejora.

e Fomentar una cultura de servicio al

paciente: Se debe promover una

Identlf icacion de problemas

Realizar evaluaciones
internas y recopilar
comentarios de los

pacientes para identificar las
areas especificas donde se
estan produciendo
problemas en la atencion al
paciente.
Capacitacion
Proporciona
regular al

continua:

formacion
personal en
habilidades de servicio,
comunicacion  efectiva y
manejo de conflictos para
mejorar su desempefio.
Mejora de la comunicacion
interna:  Fomentar  una
comunicacion clara y abierta
entre los diferentes servicios
para asegurar una
coordinacion efectiva en la
atencion al paciente.

Establecimiento de
procedimientos claros:
Definir y comunicar
claramente los

procedimientos y protocolos
de atencién para garantizar
consistencia y eficiencia en
el servicio.

Escucha activa: Fomentar
una cultura organizacional
que valore y practique la
escucha activa, donde se

Ficha de inplemeniacion de las accione:
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cultura organizacional que priorice la
satisfaccion del cliente y recompense
el buen desempefio en este aspecto.

Realizar ~ seguimiento a  los
requerimientos en cuanto al mobiliario,
equipos para dar continuidad a las
atenciones y de esa manera garantizar
los estandares minimos de atencion.

tome en cuenta la
retroalimentacion de los
pacientes y se actlie en
consecuencia para abordar

sus necesidades y
preocupaciones.

Resolucién proactiva de
problemas: Identifica los
problemas potenciales antes
de que afecten la

experiencia del paciente y
toma medidas proactivas
para resolverlos.

Hospital de la
Solidaridad

Con respecto a la evaluacién del
mismo, continuar con el sistema de

Realizar el reporte adecuado

valoracién de la gravedad de la
enfermedad o indices de comorbilidad,
para garantizar la consistencia en la
evaluacién de la morbilidad.

Recopilacion de datos completa:
Recopilar de manera completa y
precisa toda la informacion relevante
sobre la historia clinica del paciente,

AO registro, para obtener la informacion de la produccion de los
T.0.32.14 de exacta de todos los servicios médicos .
. . asociados y no anexar
Cuidado | prestados, incluyendo consultas, | . L
. ., ; informes adicionales.
procedimientos, cirugias, examenes
de laboratorio, entre otros.
Establecer protocolos claros:
Desarrolla y comunica protocolos
claros y detallados para la evaluacion |e Capacitacion del personal:
de la morbilidad, que incluyan los | Proporcionar formacion
pasos a seguir, los criterios de | adicional al personal médico
evaluacion y la documentacion | y de enfermeria sobre como
necesaria. realizar una evaluacién
Capacitacion del personal: adecuada de la morbilidad,
Proporciona capacitacion regular al | incluyendo la identificacion
personal médico y de enfermeriasobre | de signos y sintomas
como realizar una evaluacion precisa | relevantes, y la
de la morbilidad, incluyendo el uso de | interpretacion de pruebas
10.32.91 AO herramientas de evaluacion | diagnésticas.

critica estandarizadas. Supervision y
Uso de herramientas de evaluacion | retroalimentacion:
estandarizadas: Implementa | Implementar un sistema de
herramientas de evaluacion | supervision regular para
estandarizadas, como escalas de | observar la préactica clinica

del personal y proporcionar
retroalimentacion
constructiva sobre como
mejorar la evaluacion de la
morbilidad.

Establecimiento de
estandares claros: Definir
estandares  claros y

Ficha de implementacion de las acciones estralégicas institucionales
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incluyendo antecedentes médicos, | objetivos para la evaluacion
resultados de  examenes y| de la morbilidad, vy
tratamientos previos. comunicar estos estandares
Supervision y auditoria: Realiza | al personal de manera
supervision regular y auditorias de la | efectiva.
evaluacion de la morbilidad para |e Uso de herramientas de
identificar posibles areas de mejoray | evaluacion: Proporcionar al
garantizar el cumplimiento de los | personal herramientas de
estandares de calidad. evaluacion estandarizadas y
Fomentar la colaboraciéon | faciles de usar para ayudar
interdisciplinaria: Promueve la| en la evaluacion de la
colaboracion entre diferentes | morbilidad, como listas de
especialidades médicas y disciplinas | verificacion o escalas de
de atencién medica para garantizar | valoracion.
una evaluacién integral de la |e Auditorias regulares:
morbilidad y una atencion coordinada | Realizar auditorias regulares
al paciente. de los registros médicos
Revision y actualizacion periodica de | para identificar deficiencias
los protocolos: Revisar y actualizar | en la evaluacion de la
periodicamente los protocolos de | morbilidad y tomar medidas
evaluacion de la morbilidad en funcién |  correctivas apropiadas.
de los avances cientificos y las |¢ Fomentar la comunicacion
mejores précticas en el campo de la | interdisciplinaria: Promover
medicina. una comunicacion efectiva
entre diferentes
especialidades médicas y
disciplinas  de  atencion
médica para garantizar una
evaluacion integral de |la
morbilidad.
Revision de casos
problematicos: Revisar los
casos en los que se haya
identificado  una  mala
ejecucion de la evaluacion
/@E;R'U.JQ%\ de la morbilidad para

&R identificar areas de mejora y

e frenfes e evitar errores futuros.

\ e Revision y actualizacion del plan de |e Proporcionar capacitacion
contingencia: Realiza una revision | regular y simulacros de
exhaustiva del plan de contingencia | emergencia para todo el

103225 AO actual, para asegurar que esté | personal, incluyendo
Critica actualizado y alineado con las mejores | médicos, enfermeras,
practicas y regulaciones vigentes. personal administrativo y de
Identificacion de riesgos: Realizar un | apoyo, para asegurar que
andlisis de riesgos detallado para | estén familiarizados con los
Ficha de implementacion de las acciones estratégicas institucionales
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Hospital de la
Solidaridad

% :

identificar las posibles situaciones de
emergencia y desastres a las que el
establecimiento de salud podria

enfrentarse, incluyendo desastres
naturales, incidentes quimicos o
bioldgicos, entre otros.

Capacitacion del personal:

Proporciona capacitacion regular al
personal médico, de enfermeria y
administrativo en los procedimientos
de emergencia y en el manejo
adecuado de situaciones criticas,
como evacuaciones, triaje y atencion
de heridos.

Simulacros de emergencia: Organizar
simulacros periodicos de emergencia
para poner a prueba la efectividad del
plan de contingencia y mejorar la
preparacion del personal para
situaciones reales.

Coordinacion interdisciplinaria:
Establecer canales de comunicacion
claros y protocolos de coordinacion
con otros departamentos  del
establecimiento de salud, asi como
con agencias externas de respuesta a
emergencias y servicios de atencion
médica de emergencia.

Equipamiento y suministros de
emergencia:  Contar con el
equipamiento médico necesario y los
suministros de emergencia adecuados
para hacer frente a diferentes tipos de
situaciones de emergencia, como kits
de primeros auxilios, oxigeno,
medicamentos y  material  de
proteccion personal.

Evaluacion post-evento: Después de
cada evento de emergencia o
simulacro, lleva a cabo una evaluacion
exhaustiva para identificar areas de
mejora en el plan de contingencia y en
la respuesta del personal, y toma
medidas correctivas segin sea
necesario.

protocolos de emergencia y
sepan como actuar en caso
de una situacion critica.

o Actualizar regularmente el

plan de contingencia para
incorporar lecciones
aprendidas de simulacros y
situaciones de emergencia
pasadas, asi como para
asegurar que esté alineado
con las mejores practicas y
estandares actuales.

Realizar evaluaciones
periddicas de riesgos para
identificar posibles
amenazas y
vulnerabilidades, y ajusta el
plan de contingencia en
consecuencia para abordar

estas areas de
preocupacion.

Establecer canales de
comunicacion  claros Yy

efectivos dentro del hospital
y con agencias externas de
respuesta a emergencias
para garantizar ~ una
coordinacion adecuada
antes, durante y después de
un evento de emergencia.

Contar con los suministros y
equipos necesarios para

responder a una
emergencia, como
botiquines de  primeros
auxilios, equipos  de
reanimacion, y suministros
médicos basicos y
avanzados.

Definir claramente los roles y
responsabilidades de todo el
personal  durante  una
emergencia, incluyendo
quién estd a cargo de
coordinar la  respuesta,
quién se encarga de la

Ficha de implementacion de las acciones estratégicas institucionales
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e Sensibilizacion y

divulgacion:
Promover la sensibilizacion y la
divulgacion entre el personal y los
pacientes sobre los procedimientos de
emergencia y la importancia de estar
preparados para situaciones de crisis.

comunicacion  con  los
pacientes y familiares, y
quién maneja la logistica y el
suministro de recursos.

Realiza un informe luego
década simulacro 0
situacion de emergencia
para notificar los problemas
y a su vez tomar medidas
correctivas apropiadas.

1.0.32.7.1

AO
Critica

Evaluacién de la infraestructura de la
planta de oxigeno: Realizar una
evaluacion  exhaustva de la
infraestructura y los equipos utilizados
para suministrar oxigeno medicinal en
todo el hospital. Para verificar que
esttn en buen estado de
funcionamiento y cumplan con las
normativas y estandares de seguridad.
Personal capacitado: Contar con el
personal adecuado y capacitado para
poder brindar el servicio de oxigeno
medicinal y se realice un manejo
seguro y eficiente de los equipos, asi
como sobre los protocolos de
seguridad en el manejo de gases
medicinales.

Procedimientos estandarizados:
Establecer procedimientos
estandarizados para el suministro de
oxigeno medicinal, incluyendo Ia
verificacion regular de los niveles de
oxigeno, la limpieza y mantenimiento
de los equipos, y la respuesta ante
emergencias relacionadas con el
suministro de oxigeno

Implementar un sistema de
monitoreo  continuo  del
inventario  de  oxigeno
medicinal para prever vy
evitar escasez de
suministro.

Mantener una reserva de
oxigeno medicinal suficiente
para hacer frente a
situaciones  inesperadas,
como aumentos repentinos
en la demanda o
interrupciones en el
suministro.

Analizar y planificar la
demanda, en base a datos
historicos y tendencias para
prever y planificar la
cantidad necesaria de
oxigeno  medicinal  en
periodos de alta demanda,
como durante picos
estacionales de
enfermedades respiratorias.
Capacitar  al  personal
encargado del suministro de
oxigeno medicinal en los
procedimientos adecuados
de manejo y administracion,
asi como en la identificacion
y respuesta a situaciones de
emergencia  relacionadas
con el oxigeno.

Realizar mantenimiento
preventivo regular en los
equipos de generacion y

Ficha de nmplementacion do las
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distribucién de oxigeno para
garantizar su
funcionamiento  6ptimo  y
reducir el riesgo de fallas
inesperadas.

AO

T.0.32.8.1 Critica

e Ampliacion

e Campafias de

de horarios: Ofrecer
horarios  extendidos para la
administracion de vacunas, incluyendo
horas de la tarde o fines de semana,
para brindar mayor accesibilidad a la
poblacion que trabaja durante el dia.

concientizacion:
Realizar camparias de concientizacion
sobre la importancia de la vacunacion,
destacando los beneficios para la
salud individual y comunitaria, asi
como desmitificando falsas creencias y
temores relacionados con las vacunas.

o Facilitar el acceso: Establecer puntos

de vacunacion moévil o temporal en
areas de facil acceso para la
comunidad, como centros
comunitarios, escuelas o lugares de
culto, para llegar a personas que
pueden tener dificultades para
desplazarse hasta el hospital.

e Capacitacion del personal: Capacitar

de forma regular al personal
encargado de administrar las vacunas
sobre las Ultimas pautas de
vacunacion, técnicas de
administracion segura 'y manejo
adecuado de vacunas.

e Colaboracion con otras instituciones:

Establecer alianzas con ofras
instituciones de salud, organizaciones
comunitarias 0 entidades
gubernamentales  para  coordinar
esfuerzos y maximizar el alcance de
las campafias de vacunacion.

Educacion y
concientizacion: Desarrolla
campanas de educacion y
concientizacion  sobre la
importancia de la
vacunacion, destacando los
beneficios individuales y
comunitarios de las
vacunas, asi como
desmitificando los mitos y
preocupaciones  comunes
sobre la vacunacion.
Facilitar el acceso a las
vacunas  mediante la
apertura de centros de
vacunacion en lugares de
facl acceso para la
poblacién, como centros
comunitarios, escuelas,
farmacias y lugares de
trabajo.

Ofrecer horarios  de
vacunacion flexibles.
Priorizar la vacunacién en
grupos de riesgo, como
nifios, personas mayores,
mujeres embarazadas,
personas con enfermedades
cronicas y trabajadores de la
salud, mediante programas
especificos y estrategias de
alcance dirigidas.

Trabajar en colaboracion
con lideres comunitarios,
organizaciones no
gubernamentales y otras
partes interesadas locales
para llegar a grupos de
poblacién  especificos y
abordar  las  barreras
culturales o sociales que

Hospital de la
Solidaridad

Ficha de implementacion de las acciones estratégicas inslitucionales
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puedan afectar la aceptacion
de la vacunacion.
Integrar la vacunacion como
parte de la atencion médica
de rutina, asegurando que
todo el personal de salud
ofrezca y promueva
activamente las vacunas
durante  las  consultas
regulares.
Tabla N° 68: EE.SS Tarapoto
Cod.= = ENvElElE = Medidas para mejorare = 8 Medidas para atenuar
en cuenta las atenciones . .
AO . e ) Realizar una mayor publicidad
T0.56.4.1 s realizadas en los ultimos 3 afos para .
critica . . de los servicios que ofertan.
realizar las proyecciones para esta AO.
6.2 Medidas Correctivas
Como medida correctiva para todos los Hospitales de la Solidaridad, se sugiere a la Gerencia de
Comercializacion que realice una correcta programacion del nimero de atenciones médicas, puesto
que precisamente en la tarea operativa de servicios médicos, presentan mayor incumplimiento de
metas fisicas, por ende, la programacion tiene que ser acorde a la realidad del establecimiento de
o . salud y en funcion a la demanda historica de los 2 Gltimos afos.
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1. IMPLEMENT ELA AEI 09.09

Para determinar el nivel de ejecucion fisica al cierre del afio fiscal 2023, de las Acciones Estratégicas
Institucionales (AEl) del Plan Estratégico Institucional (PEI) 2020-2026 Ampliado de la Municipalidad
Metropolitana de Lima (MML), es importante analizar de qué manera el Sistema Metropolitano de la
Solidaridad (SISOL), contribuye a la implementacion de las AEI. En ese contexto, la elaboracion de esta
Ficha, corresponde al analisis de la ejecucion de las Actividades Operativas (AO) del Plan Operativo
Institucional (POI) 2023 del SISOL, vinculadas a la AEL09.09 Gestion Institucional de las Empresas
Municipales y Organismos Publicos Descentralizados eficaz en la Municipalidad Metropolitana de
Lima.

El SISOL considera como Centros de Costo (CC) responsables de la implementacion de la AEI.09.09, a las
oficinas administrativas (3 sedes), estando estos a cargo de la ejecucion de las Actividades Operativas
(AO), también denominadas Tareas Operativas (TO); en tanto, el monitoreo de las mismas es
responsabilidad de la Gerencia General, quien de manera concreta contribuye al cumplimiento de la
AEIL.09.09 correspondiente al OEIL09.09 Fortalecer la gestion institucional de la Municipalidad
Metropolitana de Lima

En ese contexto, se analizo el proceso de ejecucidn fisica, periodo 2023, de todas las AO/TO que
contribuyen a la implementacion de la AEL.09.09, mediante el cual se evidenciaron que hay Centros de
Costos articulados a esta AEI que cuentan con Actividades Operativas Criticas (AO Criticas) y Actividades
Operativas de Cuidado (AO de Cuidado).

Al respecto, se consideran AO Criticas que no concretan la implementacion de la AEI, a todas aquellas
tareas operativas que tienen una EJECUCION FiSICA por debajo del 75%. Se consideran AO de Cuidado
a todas aquellas tareas operativas que tiene una EJECUCION FiSICA por encima del 100%, las cuales
requieren atencion, puesto que muestran una mala programacion, ya que los CC no estan proyectando
bien las acciones que deben realizar, excediéndose de la meta programada.

Es preciso tener en cuenta que se analizo la ejecucion de metas fisica por Centro de Costo, tal como se
evidencia en la Tabla N° 01, el cual de manera ponderada de acuerdo a la ejecucidn de sus Actividades
Operativas/Tareas Operativas, teniendo en cuenta la semaforizacion de ejecucion, nos muestra el nivel de
desemperio logrado por cada uno.

NIVELES DE DESEMPENO

BAJO MEDIO | | ALTO

Jefe Ofici
¢ Plarieamiento ¥
J Prﬁ%upueslgé\\%s

opnienn 5 Afio 2023 T5%al 0% | ek

Centros de Costos 0 3 15

En ese sentido, al realizar el seguimiento de metas fisicas por Centros de Costos de todas las AO del Plan
Operativo Institucional (PO) 2023, vinculadas a esta AEl, a través del aplicativo CEPLAN V.01, al primer
semestre se obtuvo una ejecucion fisica de 95% al segundo semestre una ejecucion fisica de 112% vy al
cierre del afo fiscal 2023 se obtuvo una ejecucion fisica anual del 107%. Esto significa que el nivel de
implementacion de la AEl en estudio, muestra un nivel de desempefio bastante alto, es decir, un resultado
optimo, ya que esta por encima de lo esperado, tal como se evidencia a continuacion:
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Tabla N° 01: Ejecucion Fisica por Centro de Costo vinculados a la AEI 09.09

o p 0 O @,
RO D 9, O
AO A RO .
1 |CONSEJODIRECTIVO 4 728,899 100% 100%  |@ 100%
L 2 |GERENCIA DE COMERCIALIZACION 12 803,332 138% 207% |© 213%.
3 [GERENCIA DE GESTION DE RIESGOS 11 1,120,252 95% 10%  |[©) 102%
/ GERENCIA DE SERVICIOS Y PROMOCION 5 > sty
gl i 27 6,259,201 78% 129% 120%
5 |GERENCIA GENERAL 13 765,232 124% 208% | 166%
OFICINA DE ADMINISTRACION Y X 5 ST
6| 9 4,384,609 130% 160% 145%
7  |OFICINA DE ASESORIA JURIDICA 7 804,956 102% 112% |@ 165%
8 [ORGANODE CONTROL INSTITUCIONAL 4 500,911 110% 96% 102%
OFICINA DE PLANEAMIENTO Y . . .
5 leeausUERTD 19 833,826 102% 98% 100%
10 |ARCHIVO CENTRAL 9 351,766 103% 97% 100%
11 [UNIDAD DE CONTABILIDAD 12 651,547 84% 7% | 80%
12 JUNIDAD DE CONTROL PATRIMONIAL 9 616,171 1% 109% [ 90%
13 |UNIDAD DE INFRAESTRUCTURA 14 399,103 105% 165% | 113%
UNIDAD DE LOGISTICA Y SERVICIOS . T |
\ 14| e e 19 5,405,085 142% 132% 137%
15 |UNIDAD DE PERSONAL 25 1,258,686 105% 118% 112%
16 |UNIDAD DE SISTEMAS Y PROCESOS 2 1,566,347 85% 104% |0 94%
17__|UNIDAD DE TESORERIA 9 1,453,979 93% 98% |0 9%6%
UNIDAD FUNCIONAL DE ,, vl .
( (B8 oo s 15 504,863 152% 113% 132% J
TOTAL GENERAL 240 28,408,765 95% 1M2% | 107%

Considerando sélo a los Centros de Costos que segln los resultados obtenidos en la Tabla N° 01,
evidencian un nivel de desempefo por encima del 100% (semaforo verde), se procedié a analizar el nivel
de ejecucion de metas fisicas de sus tareas operativas, a fin de identificar las AO Criticas y AO de
Cuidado, y sustentar el motivo de la baja 0 muy alta ejecucion de las mismas, tal como se evidencia a
continuacion:

Tabla N° 02: Ejecucion Fisica de Actividades Operativas
Oficina de Administracion y Finanzas

{ Umd;dde 1;;-""3?_5'.5_'2“”‘““?' _ |'Ejecucion|

| | Fisica
|

|
|
Actividad Operativa ii |
\ 1 Modificado | Seguimiento |\ Anual

T0.6.1.1 SEGUIMIENTO DE ACTIVIDADES DE LAS 50% i

UNIDADES DE LA GAF. INFORME 4 9
T0.6.1.2 EMISION DE ACTOS RESOLUTIVOS. | RESOLUCION [ T T 121% l
TO6.1:3 REUNIONES PERIODICAS CON LOS e s — )

JEFES DE LAS UNIDADES A SU CARGO.
T0.6.1.4 SEGUIMIENTO Y MONITOREO DE LAS |
RECOMENDACIONES DERIVADOS DE LOS INFORME 4 2 @  50%
INFORMES DE AUDITORIA A LA GAF.

TO.6.1.5 APROBACION DE DIRECTIVAS QUE
PERMITAN FORMALIZAR Y MEJORAR
PROCEDIMIENTOS DE GESTION
INSTITUCIONALES.

TO6.1.6 REUNIONES CON LOS MIEMBROS DEL ™
COMITE PARA LA ELABORACION Y APROBACION
DEL LISTADO PRIORIZADO DE OBLIGACIONES | DOCUMENTO 4 4 @ 100%
DERIVADAS DE SENTENCIAS JUDICIALES CON
CALIDAD DE COSA JUZGADA.

DOCUMENTO 2 1 @ 50%|
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Tabla N° 03: Analisis de la Ejecucion Fisica de las AO Criticas y AO de Cuidado
Al 31 de diciembre de 2023

| -9 ¥
MUNICIPALIDAD DE - E'uugﬁ"?@&é’ﬁg e |
B

BILIMA i Solidarid

200 NIVE! AlISIS de 1a ejecucion.fisSice
El motivo por el cual se obtuvo una baja ejecucion fisica en esta tarea
TO.6.1.1 c?t?t):a operativa, fue porque no se emitieron los informes de forma trimestral, sino
semestral.
- El motivo por el cual se obtuvo una excesiva ejecucion fisica en esta tarea
T0.6.1.3 Cu”;ar:o operativa, fue porque realizaron mas reuniones de las programadas, a
’ solicitud del jefe de la OAF y de acuerdo a las necesidades del SISOL.
El motivo por el cual se obtuvo una baja ejecucion fisica en esta tarea
T70.6.14 NALOM operativa, fue porque no se emitieron informes de forma trimestral, sino
S| semestral.
El motivo por el cual se obtuvo una baja ejecucion fisica en esta tarea
T0.6.15 cr/ls"t?ca operativa, fue porque a pesar que si cumplieron con dicha tarea, la OAF no
lo report6 en el seguimiento mensual de su POI.

(*) El Centro de Costo, explica el motivo de la baja o excesiva ejecucién fisica de las AO criticas y AO de cuidado.

Tabla N° 04: Ejecucioén Fisica de Actividades Operativas
Unidad de Logistica y Servicios Generales

: Meta EisicaAnual

e e e Unidad de™™ e

Actividad Operativa g L e ‘

R s PR " Medida %, | POI'Sequimientolt &
T0.7.1.1 IDENTIFICACION DEL CUADRO DE S T, .
NECESIDADES MULTIANUAL INFORME 1 1 .
T0.7.1.2 PRIORIZACION Y CLASIFICACION
DEL CUADRO DE NECESIDADES INFORME 1 1 100%
MULTIANUAL
T0.7.1.3 CONSOLIDACION Y APROBACION .
DEL CUADRO DE NECESIDADES INFORME ! 1 100
T0.7.2.1 ELABORACION DE ESTUDIO DE
MERCADO DE LOS REQUERIMIENTOS DE ESTUDIO 50 20 40%
BIENES Y SERVICIOS.
T0.7.2.2 EJECUCION DE LAETAPA DE .
SELECCION DE LOS PROCEDMEENTOS, | DOCUMENTO o0 " &
T0.7.2.3 ELABORACION DE CONTRATOS | DOCUMENTO 38 12 32%
TO.7.4.1 GESTION DE LA OPERATMDAD DE .
LA UNIDAD DE LOGISTICA. ALEICH I2 12 100k
TO.7.1.4 FORMALIZACION DE
MODIFICACIONES DE CUADRO DE DOCUMENTO 12 24 200%
NECESIDADES
TO.7.15 FORMULACION DEL PLAN ANUAL .
DE CONTRATACIONES 2023, RESOLUCION 1 ! I
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TO.7.1.6 MODIFICACION DEL PLAN ANUAL
DE CONTRATACIONES DE BIENES Y
SERVICIOS.

TO.7.1.7 EVALUACION DEL PLAN ANUAL DE
CONTRATACIONES DE BIENES Y
SERVICIOS.

TO.7.2.4 ELABORACION DE ORDEN DE
COMPRA Y SERVICIOS

TO.7.3.1 GESTION DE ALMACENAMIENTO'Y
DISTRIBUCION DE LOS BIENES
ADQUIRIDOS.

RESOLUCION

INFORME

DOCUMENTO
EMITIDO

INFORME

12

4,800

17

6,403

12

Py
(

4

142%

100%

133%

100%

TO.7.3.2 DESARROLLO DEL INVENTARIO
FISICO ANUAL DE EXISTENCIAS

ACTA

100%

T0.7.3.3 FORMULACION DE PLAN DE
MANTENIMIENTO DE VEHICULOS DE
OFICINAS ADMINISTRATIVAS DE SISOL

PLAN

0%

TO.7.3.4 EJECUCION DEL PLAN DE
MANTENIMIENTO DE VEHICULOS DE
OFICINAS ADMINISTRATIVAS DE SISOL
T0.7.3.5 FORMULACION DEL PLAN DE
MANTENIMIENTO DE INSFRAESTRUCTURA
DE OFICINAS ADMINISTRATIVAS DE SISOL
T0.7.3.6 EJECUCION DEL PLAN DE
MANTENIMIENTO DE INSFRAESTRUCTURA
DE OFICINAS ADMINISTRATIVAS DE SISOL

INFORME

PLAN

INFORME

1

P
|
A

£ ‘\|
[
o

183%

100%

150%

TO.7.3.7 REPORTE DE MOVIMIENTO DE
ALMACEN DE LOS CENTROS DE COSTO bt
e ————— T

DOCUMENTO 708 1,290 O 182%

5712 - '7,‘235?’"“[ 13T%

Tabla N° 05: Anélisis de la Ejecucion Fisica de las AO Criticas y AO de Cuidado

Al 31 de diciembre de 2023

Analisis de la ejecucion fisica*

El motivo por el cual se obtuvo una excesiva ejecucion fisica en esta tarea
operativa, fue debido a las constantes modificaciones, por la exclusion e
inclusion de necesidades se elevé la cantidad de modificaciones al Cuadro
de Necesidades (CN) 2023. Asimismo, no se encontraba con personal
continuo que lleve a cabo el registro de las modificaciones al CN 2023.

El motivo por el cual se obtuvo una excesiva ejecucion fisica en esta tarea
operativa, fue porque se han realizado inclusiones y exclusiones de
procedimientos de seleccion de los mismos requerimientos hasta en dos

El motivo por el cual se obtuvo una baja ejecucion fisica en esta tarea
operativa, fue porque entre las constantes modificaciones al PAC, se redujo
la cantidad de procedimientos de seleccion al cierre del ejercicio.

El motivo por el cual se obtuvo una baja ejecucion fisica en esta tarea
operativa, fue porque las exclusiones realizadas, redujeron la cantidad de
procedimientos de seleccion programados inicialmente.

El motivo por el cual se obtuvo una baja ejecucion fisica en esta tarea
operativa, fue porque al reducirse la cantidad de procedimientos de
seleccién convocados genera una menor cantidad de contratos.

Ficha de implementacion de las acciones estratégicas institucionales

Cod. | Nivel
AO de
Tor.14 Cuidado
AO de
TO.7.1.6 Cuidado
oportunidades.

T0721 | A9
critica

10722 | A0
critica

10723 | AO
critica

_//—&W_“M\

L —

Hospital de la
Solidaridad

_\



g B o, |
\\‘; ;; MUNICIPALIDAD"DE ; E&g@s\ﬁjaz'

El motivo por el cual se obtuvo una excesiva ejecucion fisica en esta tarea
operativa, fue porque se emitieron mayor cantidad de 6rdenes, ya que la
gran mayoria de 6rdenes son menores a 08 UIT.
AO El motivo por el cual esta tarea operativa no muestra ejecucion fisica, fue
critica | porque no elaboraron un plan de mantenimiento.
El motivo por el cual se obtuvo una excesiva ejecucion fisica en esta tarea
operativa, fue porque se generaron varios servicios de mantenimiento a la
flota de vehiculos (camionetas, remolques, ambulancias y motos).
El motivo por el cual se obtuvo una excesiva ejecucion fisica en esta tarea
operativa, fue por el aumento de requerimientos para la atencion de
mantenimientos de infraestructura de las oficinas.
El motivo por el cual se obtuvo una excesiva ejecucion fisica en esta tarea
AO de | operativa, fue por el incremento de emision de la PECOSA para la atencion
Cuidado | de insumos solicitados por parte de los diferentes centros de costos del
SISOL.

>

(@)
)

(¢s}

T0.7.24

TO.7.3.3

TO.7.34

0736 | L

TO.7.3.7

< \:\mopol,4 *) El Centro de Costo, explica el motivo de la baja o excesiva ejecucion fisica de las AO criticas y AO de cuidado.
&V i
9
= ic. SAND Jossmf ° 0R* Fi ian Eial ivi i
E lﬁAcoN?scoseoo : Tabla N° 06: Ejecucion Fisica de Actividades Operativas

Oficina de Asesoria Juridica

\%9// ,y P(Cﬂupuis\f:@}f ‘
g it Unidad d
/ ‘ i
T0.14.11 DEFENSA Y REPRESENTAClON o 0
DEL SISOL ANTE EL PODER JUDICIAL. DOGUMENTD 425 4B < 125%
TO.14.1.2 DEFENSA'Y REPRESENTACION - .
DEL SISOL ANTE EL MINISTERIO PUBLICO. DOCUMENTO % 2 8%
TO.14.2.1 DEFENSA'Y REPRESENTACION
DEL SISOL EN LOS PROCEDIMIENTOS -
ADMINISTRATIVOS ANTE ENTIDADES DOCUMENTO 24 15 > 63%
PUBLICAS
TO.14.3.1 ABSOLUCION DE CONSULTAS - .
JURIDICO - LEGAL. PORCENTAJE 100 300 o 300%
TO.14.3.2 OPINION JURIDICO - LEGAL. PORCENTAJE 100 300 ) 300%
TO.14.3.3 ELABORACION, REVISION Y/O
VISACION DE LOS PROYECTOS DE . .
RESOLUCION, CONTRATOS, CONVENIOS Y DOCLMERTE o8 o= ® 195
OTROS.
TO.14.3.4 GESTION DE LA OFICINA DE - i
ASESORIA JURIDICA. AGCION I 12 ) 1503
TOTAL 972 1,599 165%

Tabla N° 07: Analisis de la Ejecucién Fisica de las AO Criticas y AO de Cuidado
Al 31 de diciembre de 2023

300 NIVE) ANAHSIS: (e ia elecucion HSICa

El motivo por el cual se obtuvo una excesiva ejecucion fisica en esta tarea

AC de | operativa, fue porque los excedentes corresponden a los meses de abril,
Cuidado | mayo, noviembre y diciembre del afio 2023, debido a que se atendieron
escritos derivados por el Poder Judicial.

T0.14.1.1

Ficha deimplementacion do fas acciones estralcgicas institucionates
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El motivo por el cual se obtuvo una baja ejecucion fisica en esta tarea
T0.14.2.1 c rli'\t?ca operativa, fue porque en los meses entre febrero y octubre la OAJ tuvo pocos
requerimientos y solicitudes derivadas de instituciones publicas por atender.
AO de | El motivo por el cual se obtuvo una excesiva ejecucion fisica en esta tarea
T0.14.3.1 ) . , ; :
Cuidado | operativa, fue porque se absolvieron mas consultas de las previstas.
El motivo por el cual se obtuvo una excesiva ejecucion fisica en esta tarea
AO de | operativa, fue porque los centros de costos del SISOL remiten a la OAJ,
T0.14.3.2 . . . . - i
Cuidado | todos los informes que consideren pertinentes, solicitando opinion legal de
planes especiales, entre otros documentos.
El motivo por el cual se obtuvo una excesiva ejecucion fisica en esta tarea
101433 AO de | operativa, fue porque la Gerencia general, de acuerdo a los fines
© 7 | Cuidado | pertinentes, deriva a la OAJ los proyectos de resolucion, contratos,
convenios y otros, a fin de que sean revisados y/o visados.

Tabla N° 08: Ejecucion Fisica de Actividades Operativas
Gerencia de Servicios y Promocion de la Salud

Aoy SR ]{ _ MetaFisica Anual[Eiecicion|

|

il

| Modficado | Sequimentol | Anisl |

JltlmdaddeMedlda POl | POl || Eisicas

TO 16.6.5 DlSENO IMPLEMENTACION Y
SEGUIMIENTO DEL PLAN DE CONTINGENCIA INFORME 2 2 O 100%
DE EMERGENCIAS Y DESASTRES
T0.16.6.6 DISENO, IMPLEMENTACION Y
SEGUIMIENTO DEL PLAN DE LA AUDITORIA DE INFORME 2 2
LA CALIDAD DE ATENCION

TO.16.4.6 EJECUTAR LAS/ATENCIONES DE
TRANSPORTE ASISTIDO TERRESTRE EN ATENCION 1,810 9,231
AMBULANCIAS DEL SISOL

TO.16.4.8 PROGRAMA ANEMIA CERO ATENCION 15,000 10,029

T0.16.4.9 EJECUCION DEL PROGRAMA
TRASLADO EN SITUACIONES DE URGENCIA ATENCION 10 0
PARA ZONAS DE DIFICIL ACCESO
TO:16:4:10 EJECUCION DEL PROGRAMADE =~ |~
AMPLIACION DE OFERTA DE SERVICIOS DE ATENCION 2,880 4,261
SALUD 24 HORAS SOLI-EXPRESS CAMANA
T0.16.4.11 EJECUCION DEL PROGRAMA SOLK-
FARMA

T0.16.4.12 EJECUCION DEL PROGRAMA ‘
HOSPITAL DE SOLIDARIDAD DE CAJAMARCA INFURME 8 2 ©
T0.16.1.1 DISENAR Y ELABORAR LOS
DOCUMENTOS NORMATIVOS PARA LOS INFORME 2 2 @ 100%
SERVICIOS DE SALUD DE SISOL

T0.16.1.2 MPLEMENTAR LOS SERVICIO DE
TELEMEDICINA EN LAS IPRESS.

T0.16.2.1 GESTION DE LA OPERATIVIDAD DE LA
GERENCIA DE SERVICIOS DE SALUD.

T0.16.3.1 ELABORAR EL PLAN DE
SUPERVISION INTEGRAL PARA LOS
ESTABLECIMIENTOS DE SALUD Y CENTROS
MEDICOS DE LA RED ASISTENCIAL DEL SISOL.
T0.16.3.2 REALIZAR LA SUPERVISION
INTEGRAL DE LAS ACTIVIDADES Y PROCESOS
OPERATIVOS EN LOS ESTABLECIMIENTOS DE
SALUD DEL SISOL

100%

510%

® ® ©

67%)

@)

0%

@ -

148%

INFORME 2 2 100%

O

100%

INFORME 2 2 100%

O

ACCION 12 12 100%

©

PLAN 1 1 100%

[
<

INFORME 36 3% @ 100%

Ficha de implementacion de las acciones estratégicas institucionales
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T0O.16.3.3 REALIZAR EL SEGUIMIENTO A LOS
PLANES DE ACCION DE LAS ACTIVIDADES Y
PROCESOS OPERATIVOS DE LOS
ESTABLECIMIENTOS DE SALUD
SUPERVISADOS

ACCION

36

36

100%

T0.16.3.4 REALIZAR LA EVALUACION INTEGRAL
DE LAS ACTIVIDADES Y PROCESOS
OPERATIVOS EN LOS ESTABLECIMIENTOS DE
SALUD DEL SISOL

INFORME

100%

T0.16.3.5 SUPERVISAR EL CUMPLIMIENTO DE
LAS ACTIVIDADES REALIZADAS DEL SERVICIO
DE SANEAMIENTO AMBIENTAL Y DEL SERVICIO
DE RECOLECCION, TRANSPORTE Y
DISPOSICION FINAL DE RESIDUOS SOLIDOS
BIOCONTAMINANTES EN LA RED DE
SERVICIOS DE SALUD DEL SISOL.

INFORME

100%

TO.16.3.6 REALIZAR EL SEGUIMIENTO AL
CUMPLIMIENTO DEL SERVICIO DE
SANEAMIENTO AMBIENTAL EN LOS
ESTABLECIMEINTOS DE SALUD Y DEL
SERVICIO DE RECOLECCION, TRANSPORTE Y
DISPOSICION FINAL DE RESIDUOS SOLIDOS
BIOCONTAMINANTES EN LOS
ESTABLECIMIENTOS DE SALUD

ACCION

12

1

92%

T0O.16.3.7 EVALUAR EL CUMPLIMIENTO DEL
SERVICIO DE SANEAMIENTO AMBIENTAL EN
LOS ESTABLECIMEINTOS DE SALUD Y DEL
SERVICIO DE RECOLECCION, TRANSPORTE Y
DISPOSICION FINAL DE RESIDUOS SOLIDOS
BIOCONTAMINANTES EN LOS
ESTABLECIMIENTOS DE SALUD.

TO.16.4.1 GESTIONAR LOS RECURSOS
ESTRATEGICOS NECESARIOS PARA OFERTA
DE SERVICIOS DE SALUD FIJOS Y MOVILES DE
LA RED DE SERVICIOS DE SALUD DEL SISOL.
T0O.16.4.2 DESARROLLAR CAMPARNAS DE
SALUD Y DIAGNOSTICO DEL COVID-19
TO.16.4.3 GESTIONAR LOS RECURSOS
ESTRATEGICOS PARA LAS CAMPARNAS DE
PROMOCION Y PREVENCION DE SALUD EN
SISOL.

TO.16.4.4 SUPERVISAR LOS RECURSOS
ESTRATEGICOS PARA LA OPERATIVIDAD DE
LAS PLANTAS DE OXIGENO EN LOS
ESTABLECIMIENTOS DE SALUD DEL SISOL.

INFORME

ACCION

CAMPARNA

CAMPANA

INSTRUMENTOS

14

12

35

36

12

90

100%

257%

100%

257T%

100%

T0.16.6.1 DISENAR, IMPLEMENTAR Y REALIZAR
EL SEGUIMIENTO DEL PLAN DE SEGURIDAD
DEL PACIENTE

DOCUMENTO

100%

TO.16.6.2 DISENAR, IMPLEMENTAR Y REALIZAR
EL SEGUIMIENTO DEL PLAN DE GESTION DE
LA CALIDAD EN LA ATENCION EN SALUD

DOCUMENTO

100%

TO.16.6.3 DISENAR, IMPLEMENTAR Y REALIZAR
EL SEGUIMIENTO DEL PLAN DE INFECCIONES
ASOCIADAS A LA ATENCION DE SALUD (IAAS)

DOCUMENTO

100%

TO.16.6.4 DISENAR, IMPLEMENTAR Y REALIZAR
EL SEGUIMIENTO DEL PLAN DE
BIOSEGURIDAD

DOCUMENTO

100%

T0.16.5.3 SUPERVISAR LA OPERATIVIDAD DE
LAS CADENAS DE FRIO EN LOS
ESTABLECIMIENTOS DE SALUD DEL SISOL

INFORME

100%

TOTAL

19,908

23,805

120%
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Tabla N° 09: Anélisis de la Ejecucion Fisica de las AO Criticas y AO de Cuidado
Al 31 de diciembre de 2023

EI motivo por el cual se obtuvo una exceswa ejecu0|on fisica en esta tarea
AO de | operativa, fue porque se atendieron una mayor cantidad de requerimientos

Tk iaAd Cuidado | para garantizar la operatividad de los Hospitales de la Solidaridad, a fin de
mejorar la calidad del servicio brindado.
ST El mot'ivo por el cual se obtuvo upa e.x'cesiva ejecucion fisica er.1 esta tare:‘a
%,o VoBe % "N T0.16.4.3 AO de | operativa, fue porque en coordinacion con la MML se realizaron mas
S Lic. SANDR ossm‘% "7 | Cuidado | campafias de las previstas como parte del apoyo de los Hospital de la
Z Jc'::f:m l:gﬁfﬁ:h Solidaridad, de acuerdo al cronograma de la MIML
%@; i :&'&':{‘Jl@ 20 El motivo por el cual se obtuvo una excesiva ejecucion fisica en esta tarea
alitano 62> TO.16.4.6 Cui dago operativa, fue por la mayor cantidad de demanda para apoyo en
ambulancias para eventos, traslados, atenciones de salud, etc.
El motivo por el cual se obtuvo una baja ejecucion fisica en esta tarea
operativa, fue porque se presentaron retrasos logisticos para la adquisicion
101648 AO de los materiales del programa, lo cual afecté el desarrollo de las atenciones

critica | mensuales durante los meses de junio y julio, sin embargo, se cumplieron
las metas programadas en el plan, atendiendo a los 2,500 beneficiarios y

contribuyendo en la reduccién de la anemia.
El motivo por el cual esta tarea operativa no muestra ejecucion fisica, fue
porque se presentaron retrasos logisticos en la gestion de las placas de los
T0.16.4.9 c rl?;?ca vehiculos, lo cual que no permitié la circulacion de los mismos y por ende
afecto la ejecucion de las atenciones. Dicho requerimiento fue presentado

con Memorando N°3410-2023 a la Oficina de Administracion y Finanzas.
(*) El Centro de Costo, explica el motivo de la baja o excesiva ejecucion fisica de las AO criticas y AO de cuidado.

Tabla N° 10: Ejecucion Fisica de Actividades Operativas
Gerencia General

Medida = | :
|| Madificado “ Segmmlento i A.n,u.al.

‘E | MetaFisicaAnual h'E,ec;c,on
Actividad Operativa [ Unidad de g POI :’ POl vv-]i Fisica

70.3.1.1 SUPERVISION DE LA GESTION |

FINANCIERA, LEGAL Y ADMINISTRATIVA DEL ACCION 12 12 O 100%
SISOL.

T0.3.1.2 REPORTE DE LOS AVANCES DE

GESTION DE LOS SISTEMAS ADMINISTRATIVOS ACCION 4 4 @ 100%

AL CONSEJO DIRECTIVO DEL SISOL.
TO.3.1.3 IMPLEMENTACION DE LOS

0,

DOCUMENTOS DE GESTION APROBADOS. LEERMERTS 8 8 A
T S R E VIS ION, SUS TEN A CION Y e S O | rr e e |
DE RESOLUCIONES DE GERENCIA GENERAL. RESOLUCEN W L @ 26% ‘
T0.3.1.5 SUPERVISION DEL PROCESO DE ‘

A %) %
SUSCRIPCION DE CONTRATOS/CONVENIOS. CONVENIO 4 ! © 1%
T0.3.2.1' SUPERVISION DE LA IMPLEMENTACION i npadien
DE LAS RECOMENDACIONES DEL ORGANODE | DOCUMENTO 2 2 D 100%

CONTROL INSTITUCIONAL.

Ficha de implementacion de las acciones eslratégicas institucionales
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T0.3.2.2 SUPERVISION DE LA IMPLEMENTACION
DEL SISTEMA DE CONTROL NTERNOENEL | DOCUMENTO 12 14 17%
SISOL.
70.3.2.3 SUPERVISION Y SEGUIMIENTO DE LOS .
COMITES, COMISIONES Y GRUPOS DE TRABAJD.| O ) 6 150%
T0.3.3.1 SEGUIMIENTO A INSTRUMENTOS DE .
GESTION INFORME 4 5 125%
T0.3.32 INFORME DE SEGUMIENTO DE LA :
IMPLEMENTACION DEL ROF. MEDRNE 1 ; 2%
T0.3.4.1 SUSCRIPCION DE CONVENIOS CON .
ORGANISMOS PARES A NIVEL INTERNACIONAL, | CONVENIO 1 0 0%
T0.3.5.1 GESTION DE LA OPERATIVIDAD DE LA :
GERENCIA GENERAL. ACCION & 2 100%
T0.36.1 IMPLEMENTAR LA POLITICA DEL
SISTEMA DE GESTION ANTISOBORNO EN EL INFORME 4 4 100%
sisoL

TOTAL 128 213 166%

@
Lapolitang 622

Tabla N° 11: Andlisis de la Ejecucién Fisica de las AO Criticas y AO de Cuidado
Al 31 de diciembre de 2023

El motivo por el cual se obtuvo una excesiva ejecucion fisica en esta tarea
operativa, fue porque se emitieron una gran cantidad de documentos
normativos de la gestion que ameritan ser aprobados mediante Resolucién
Gerencial en cumplimiento del Manual de Operaciones, literal p) Expedir
resoluciones en materias propias de su competencia.

nw uUcT

10314 1 ¢ idado

El motivo por el cual se obtuvo una excesiva ejecucion fisica en esta tarea
operativa, fue porque se suscribieron nuevos convenios Interinstitucional al
nivel provincial, generando la creacion de nuevas IPRESS, con la finalidad
de brindar servicios integrales de salud a la poblacién, asi como otros
servicios y acciones que permitan mejorar la calidad de vida de las personas.

AD de

T0.3.15 Cuidado

El motivo por el cual esta tarea operativa no muestra ejecucion fisica, fue
porque la Gerencia General no suscribidé convenios con ningn organismo
par, ya que se concentro en fortalecer el posicionamiento de los Hospitales
de la Solidaridad y la implementacion de nuevos programas de salud.

AO

T0.3.41 "
critica

(*) El Centro de Costo, explica el motivo de la baja o excesiva ejecucion fisica de las AO criticas y AO de cuidado.

Tabla N° 12: Ejecucion Fisica de Actividades Operativas
Unidad Funcional de Comunicaciones

TO.5.11 ELABORACION DEL PLAN DE
COMUNICACIONES INSTITUCIONAL.
TO.5.1.4 REALIZACION DEL PLAN DE
MEDIOS.

T0.5.1.5 MPLEMENTACION DEL PLAN DE
MEDIOS.

T0.5.1.2 ELABORACION E
IMPLEMENTACION DEL PLAN DE
BRANDEO DE LAS IPRESS DEL SISOL.

PLAN 1 1 100%

DOCUMENTO 1 3 300%

DOCUMENTO 12 5 42%

DOCUMENTO 6 10 167%

Ficha de implemeniacion de las accionoes estralégicas institucionales
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TO5.1.3DESARROLLO Y DIFUSION DE
UNA REVISTA ELECTRONICA QUE
INFORME SOBRE LOS APORTES DE SISOL | MATERIAL 5 2 @ 40%
A TRAVES DE LOS CANALES DE
INFORMACION DISPONIBLES

TO.5.21 ACTUALIZACION DEL ALBUM
FOTOGRAFICO DEL SISOL EN LAS

fn) 0
3 CAMPARNAS DE SALUD Y EVENTOS INFORHE 10 n e 1k
veBe INSTITUCIONALES.
s AR s T0.52.2 ACTUALIZACION DEL CONTENIDO
%Eoo EN PLATAFORMAS DIFITALES (PORTAL -
S slacldotenag/  NSTITUCIONAL Y CONTENIDO DE REDES INFORME 10 9 S
% V%puesng\\ SOCHALES)
oo 28 70523 MONITOREO DE MEDIOS MASNOS| o - - R S —

Y COMUNITARIOS A NIVEL NACIONAL.
T0.5.2.4 PROPUESTA, DISENO Y
SUPERVISION DE LA PRODUCCION Y
ELABORACION DE LA INDUMENTARIA, INFORME 1 8 O 3%
PIEZAS GRAFICAS, MATERIAL ‘
INSTITUCIONAL Y MERCHANDISING.
TO.5.3.1 ATENCION A LAS SOLICITUDES
DE INFORMACION QUE REALICE EL

CIUDADANO EN LAS DIFERENTES DOCUMENTO 7 5 O %
HERRAMIENTAS DE COMUNICACION

MASIVA DEL SISOL

TO.5.4.1 REALIZACION Y DIFUSION DE

CAMPANAS COMUNICACIONALES Y INFORME 10 7 O 70%

JORNADAS MEDICAS

TO.5.4.2 ELABORACION DE NOTAS DE
PRENSA PARA DIFUNDIR TEMAS DE :
PREVENCION DE SALUD, ACTIVIDADES INFORME 10 17 O 170%
INSTITUCIONALES INTERNAS Y EXTERNAS
Y OTRAS REFERENTES A LA INSTITUCION.
TO54.3ELABORACION, PRODUCCION Y
EDICION DE MATERIAL EN VIDEO DE LA MATERIAL 55 60 ) 109%
INSTITUCION PARA SU DIFUSION
TO.5.4.4 ELABORACION'Y EDICION DE

PIEZAS GRAFICAS PARA DIFUSION DEL MATERIAL 265 405 @ 153%

SISOL

T0.5.5.1 GESTION DE LA OPERATIVIDAD iy .

DE LA UNIDAD DE COMUNICACIONES. RGN 2 12 @ 1
TOTAL 427 562 132%

Tabla N° 13: Analisis de la Ejecucion Fisica de las AO Criticas y AO de Cuidado
Al 31 de diciembre de 2023

Cod. b Niwel | Anilisis jecucién fisica*
AO de | El motivo por el cual se obtuvo una excesiva ejecucion fisica en esta tarea
T05.14 Cuidado | operativa, fue porque elaboraron tres planes de medios.
AO El motivo por el cual se obtuvo una baja ejecucion fisica en esta tarea
TS5 critica | operativa, fue por la falta de personal.
El motivo por el cual se obtuvo una excesiva ejecucion fisica en esta tarea
T05.1.2 Cﬁ?dggo operativla, fue porque se implement6 el Plan de Brandeos de manera
mensual.

Ficha de implementacion de las acciones estratégicas mstitucionales
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AO El motivo por el cual se obtuvo una baja ejecucion fisica en esta tarea

169513 critica | operativa, fue porque no implementaron la revista electronica del SISOL.
AO El motivo por el cual se obtuvo una baja ejecucion fisica en esta tarea
T05.23 .
critica | operativa, fue porque la falta de personal.
El motivo por el cual se obtuvo una baja ejecucion fisica en esta tarea
TO5.24 CrA? , operativa, fue por la falta de aprobacion de piezas graficas para la difusion
rtca

SWET ROPgl D

del SISOL.

VeBS 4y

*Llc SANDRAJOSSA '§ TO5.3.1
: CHACONESCOBEDO

AO El motivo por el cual se obtuvo una baja ejecucion fisica en esta tarea
critica | operativa, fue porque la falta de personal.

‘;;%'e 5 ﬂial?noe'ifn'gi“r' T AO | El motivo por el cual se obtuvo una baja ejecucion fisica en esta tarea
10 54. i .
ip[ ”P‘;Zs\%c»\ critica | operativa, fue porque la falta de personal.
Ul no

El motivo por el cual se obtuvo una excesiva ejecucion fisica en esta tarea
T054.2 AD de operativa, fue porque a solicitud de la Gerencia General y Consejo Directivo,

Cuidado . .
se realizaron mas notas de prensa de lo programado.
56 4 El motivo por el cual se obtuvo una excesiva ejecucion fisica en esta tarea
T054.4 4158 operativa, fue porque elaboraron mas piezas graficas a solicitud de la
Cuidado

Gerencia General, a fin de difundir los servicios que brinda el SISOL.

(*) El Centro de Costo, explica el mativo de la baja o excesiva ejecucion fisica de las AO criticas y AO de cuidado.

Tabla N° 14: Ejecucidn Fisica de Actividades Operativas
Gerencia de Comercializacion

TO.17.1.1 ADMINISTRACION DE LOS COSTOS Y
TARIFAS DEL CATALOGO DE LOS SERVICIOS INFORME 2 5 o 250%
OFRECIDOS POR SISOL.

T0.17.1.2 MONITOREO Y ANALISIS DE LOS
VOLUMENES DE VENT AS DE LOS SERVICIOS
BRINDADOS POR CADAEST ABLECIMIENT O DE
SALUD Y CENTRO MEDICO.

INFORME 11 10 91%

T0.17.1.3 ADAPT ACION DE LAS ESTRATEGIAS A
LOS TERRITORIOS DE CADAIPRESS, BASADO EN
EL ENFOQUE DE DETERMINANTES SOCIALES DE INFORME 1 1 ) 100%
LASALUD AT RAVES DE ESTUDIOS DE MERCADO
Y/U OTRAHERRAMIENT A

T0.17.1.4 ESTABLECIMIENT O DE TARIFAS Y
ESTRUCTURADE COSTOS DE LAS PRESTACIONES
DE SERVICIOS DE SALUD QUE SE BRIDEN ATRAVES| INFORME 1 1 O 100%
CONVENIOS/ CONTRATOS CON ENTIDADES
PUBLICAS O PRIVADAS

T0.17.2.1 REALIZAR REUNIONES PERIODICAS CON
ASOCIADOS, PARAMEJORAR LARELACION INFORME 1 2 o 200%
COMERCIAL

T0.17.3.1 GESTION DE LAOPERAT IMDAD DE LA
GERENCIADE COMERCIALIZACION.

T0O.174.1 IMPLEMENTACION DE PAQUETES,
CAMPANAS YU OTRAS ESTRATEGIAS INFORME 17 9 () 53%
PROMOCIONALES DE SALUD.

ACCION 12 12 > 100%

Ficha de impleinentacion de las acciones estratogicas institucionales
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T0.17.5.1 ELABORACION Y SUSCRIPCION DE
|CONTRATOS Y/O ADENDAS BAJO LAMODALIDAD
DE ASOCIACION EN PARTICIPACION DE ACUERDO A
LADIRECTIVAVIGENTE.

T0.176.1 SUPERVISION DEL CUMPLIMIENTO DE
LOS PROCESOS ENMARCADOS EN LADIRECT IVA

CONTRATOS 50 198 O 396%

DE GESTION DE LOS CONTRAT OS DE ASOCIACION | INFORME 15 13 ] 87%
EN PARTICIPACION CON PERSONAS JURIDICAS Y/O
NAT URALES.
T0.17.6.2 IMPLEMENTACION DE MET AS DE
RENDIMIENT O ALOS ASOCIADOS Y VELAR POREL | INFORME 8 6 T T5%
CUMPLIMIENTO DE LOS MISMOS.
CHACON EStabt T0.17.7.1 IMPLEMENT ACION DE NUEVAS LINEAS DE _ ]

y HEBSCIE, INFORME 3 3 O 100%
T0.17.6.3 EVALUACION PERIODICA DEL
RENDIMIMIENT O EN BASE ALAOFERTA INFORME 2 2 D 100%
PRESENTADA.

TOTAL 123 262 213%

Tabla N° 15: Analisis de la Ejecucion Fisica de las AO Criticas y AO de Cuidado

Al 31 de diciembre de 2023

PNiveliit e Analisis de la ejecucion fisica*
El motivo por el cual se obtuvo una excesiva ejecucion fisica en esta tarea
operativa, fue porque se programaron dos informes que originan
T0.17.11 Cﬁ%:c?o resoluciones con modificatorias de tarifas, pero emitieron mas informes por
necesidad requerida por la Gerencia de Servicios y Promocion de la Salud y
las Direcciones Médicas de las IPRESS SISOL.
El motivo por el cual se obtuvo una excesiva ejecucion fisica en esta tarea
AO de | operativa, fue porque programaron realizar una reunion con los asociados
104721 Cuidado | para mejorar la relacién comercial, pero por modificacion de la directiva se
realizaron 2 reuniones para socializar las nuevas mejoras.
El motivo por el cual se obtuvo una baja ejecucion fisica en esta tarea
operativa, fue porque por error la Gerencia de Comercializacion hizo una
AO mala programacion en cuanto a la cantidad de metas fisicas, ya que
T1017.41 critica | registraron que serian 17 informes al afio, cuando debi6 decir 1 informe por
mes cuya sumatoria anual debi6 ser 11, considerando la emision del 1er
informe a partir del mes de febrero.
El motivo por el cual se obtuvo una excesiva ejecucion fisica en esta tarea
operativa, fue porque programaron realizar 50 contratos anuales, pero
T0.17.5.1 Cﬁ%:gg debido al cambio de la modalidad de contratacién segin nueva directiva, se
incrementaron los contratos vigentes a 198 y por ende se diversifico el
catalogo de asociados.

(*) El Centro de Costo, explica el motivo de la baja o excesiva ejecucion fisica de las AO criticas y AO de cuidado.
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Durante la etapa de ejecucion del Plan Operativo Institucional (POl) 2023, el Sistema Metropolitano de la
Solidaridad (SISOL), ha realizado algunas modificaciones, tales como la creacion e inactivacion de tareas
y reprogramacion de meas fisicas. Estas modificaciones durante la etapa de ejecucién de PO,
corresponden a las AO/TO de los Organos y Unidades Organicas del SISOL vinculadas a la AEL.09.09.
Gestion Institucional de las Empresas Municipales y Organismos Publicos Descentralizados eficaz en la
Municipalidad Metropolitana de Lima.

Al respecto, cabe precisar que al inicio del afio fiscal 2023, el SISOL tenia programado 243 AO/TO
vinculadas a la AEI.09.09, que durante el trascurso de su ejecucion, algunas se fueron inactivando y otras
incorporando a solicitud de las areas usuarias. En ese sentido, se crearon doce (12) T.0 y se inactivaron
nueve (09) T.O, de tal manera que, al 31 de diciembre de 2023 se cuenta con 240 AO/TO aprobadas en el
Ol. Estos principales cambios en la estructura del POl son los siguientes:

Tabla N° 16: Actividades Operativas Creadas

’ Al cierre del ano fiscal 2023

2, ¥ Presupuestgj-\\&f’
o UD T g i YRTETE
., Esta Tarea Operativa se cre6 a solicitud de la
Unidad de TQ.13.1.7IEI§boraCIon u8 Unidad de Infraestructura, a fin de cumplir los
expedientes técnicos paraelplan| ~, ... !
Infraestructura ; objetivos establecidos propuestos por la nueva
anual de contrataciones. o,
gestion.
_ T0.13.1.8 Supervision del Estla Tarea Operativa se cre6 a solicitud Qe la
Unidad de - _ Unidad de Infraestructura, a fin de cumplir los
cumplimiento técnico del plande | ~, .~ .
Infraestructura . objetivos establecidos propuestos por la nueva
infraestructura. gestion
TO.13.1.9 Emision del informe de | Esta Tarea Operativa se cred a solicitud de la
Unidad de cumplimiento del servicio, Unidad de Infraestructura, a fin de cumplir los
Infraestructura enmarcado en el plan de objetivos establecidos propuestos por la nueva
infraestructura. gestion.
T0.13.1.10 Elaboracion de
anteproyectos de arquitectura de | Esta Tarea Operativa se cred a solicitud de la
Unidad de los nuevos proyectos Unidad de Infraestructura, a fin de cumplir los
Infraestructura | (levantamiento de informacion, | objetivos establecidos propuestos por la nueva
anteproyecto arquitecténico, | gestion.
maquetas y 3D virtual).
. Esta Tarea Operativa se cre6 a solicitud de la
Unidad de TO'1.3'1.'11 Cpinion tec’?'ca g Unidad de Infraestructura, a fin de cumplir los
los términos de referencia para L :
Infraestructura . . objetivos establecidos propuestos por la nueva
realizar contrataciones. gestion
Mediante Memorando 1236-2022-GAF-
Oficina de T0.6.2.2 Gestion de SISOL/IMML se solicito a la Oficina de
Administraciony | reconocimiento de deuda del | Planeamiento y Presupuesto la formalizacion
Finanzas SISOL. (creacion) de esta tarea operativa, para el pago de
reconocimientos de deuda del SISOL.
Ficha de implementacion de las acciones esiraicyicas mstitucionales
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Mediante Memorandum N° 992-2023-GSS-
SISOL/MML, de fecha 28 de febrero de 2023, se
solicitd el cambio de “Unidad de Medida” (U.M) de
esta tarea operativa, motivo por el cual la Oficina

Hospital de la
Solidaridad

Gerencia de TO.16.4.6 Ejecutar las de Planeamiento y Presupuesto, tuvo que volver
Servicios y atenciones de transporte asistido |[a registrarla  (crearla) en nuestro POl
Promociondela | terrestre en ambulancias del | considerando la U.M solicitada por la GSS. La
Salud SISOL UM era “Supervision’ y se modificé a
“Atenciones’, a fin de tener un registro en la
plataforma COV, para un mayor control del
transporte asistido terrestre que realizaban las
ambulancias.
El Plan de Trabajo del Programa Anemia Cero,
fue aprobado con Resolucion de Gerencia
General N°088-2023-GG-SISOL/MML y la
Gerencia de modificacion del mismo con Resolucion N°182-
Servicios y TO.16.4.8 Programa Anemia | 2023-GG-SISOL/MML, cuya intervencion logrd
Promocion de la Cero reducir los porcentajes de anemia en nifios y
Salud gestantes, contribuyendo en mejorar la salud de
la poblacién mas vulnerable, como parte de las
acciones de brindar servicios bésicos de salud
integral.
Gerencia de TO.16.4.9 Ejecucion del E.l Pla.n 08 e .Programa de trasladg ,e n
;. B situaciones de urgencia para zonas de dificil
Servicios y programa traslado en situaciones b i
Promocion de la | de urgencia para zonas de dificil- acceso, fue aprobado con Resolucion N°132-
2023-GG-SISOL/MML, a raiz de ello se procedid
Salud acceso ;
a crear la tarea operativa.
Gerencia de T0.16.4.10 Ejecucion del Como parte de la politica de expansion y de
Servicios y programa de ampliacion de | creacién de mayores lugares de atencién, se
Promocion de la | oferta de servicios de salud 24 |inaugura SOLI-EXPRESS, a fin de brindar
Salud horas SOLI-EXPRESS Camana | servicios de salud durante las 24 horas del dia.
Gerencia de Como parte de la politica de expansion y de
Servicios y TO.16.4.11 Ejecucion del creacion de mayores lugares de atencion, se
Promocién de la Programa SOLI-FARMA inaugura SOLI-FARMA, a fin de brindar
Salud medicamentos genericos.
Como parte de la politica de expansion de los
Hospitales de la Solidaridad a nivel nacional, se
Gerer}c’ia de T0.16.4.12 Ejecucion del inaugur'a el Hospital d(? I? Solidaridad en marco al
Servicios y _ convenio con la Clinica San Lorenzo y la
., Programa Hospital de v ; :
Promocion de la Wy . Municipalidad de Cajamarca, a fin de brindar
Solidaridad de Cajamarca . ) .
Salud servicios de salud en diferentes especialidades,
ampliando la oferta de servicios de salud en dicha
region.

(*) Cada centro de costo sustento la causal por el cual tuvieron que crear nuevas Tareas Operativas.

// ‘”‘Mmmm..-\
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Tabla N° 17: Actividades Operativas Inactivadas
Al cierre del ano fiscal 2023

TV
»ﬁ}?‘iée? ‘\"(v ‘-f]mr

NOCTC
GUD G

OPERATIVA

ACTIVIDAD

AUSAL Y SUS

Mediante Memorandum N° 2124-2023-GSS-

Gerenciade ) T0.16.1.3 Disefiar de paquetes | i) v de fecha 24 de mayo de 2023,
Serviciosy | preventivo-promocionales  por| : i 4
., . solicitaron la incorporacion de esta tarea
Promocién de la | cursos de vida y enfermedades . . . -
. operativa, a fin de cumplir los objetivos
Salud de mayor prevalencia. . i
establecidos propuestos por la nueva gestion.
GWETROPG > . Mediante Memorandum N°® 2124-2023-GSS-
& vy . T0.16.4.5 Realizar la cobertura | SISOL/MML, de fecha 24 de mayo de 2023,
S . sanorbliossar Servicios y o , . , .3
£ CHACONEBCOBEDO Fbro vcion de la sanitaria a las atenciones en|solicitaron la incorporacion de esta tarea
Ln.Jedle‘(:el)dg;‘%?E“C‘igié Salud albergues. operativa, a fin de cumplir los objetivos
O an nto ¥
%4,: J PfS,SUQUES\‘%%,g\\@ establecidos propuestos por la nueva gestion.
e 3 Gerenciade |TO.16.5.1 Elaborar documentos Medlante Memorendam N* 2124-8073-C5S-
. L . .. | SISOL/MML, de fecha 24 de mayo de 2023,
Serviciosy | sanitarios para la implementacion | | . -,
5 . . . solicitaron la incorporacion de esta tarea
Promocion de la | del servicio de inmunizaciones en sreratiee. & Hn da simElE los  ohlafvs
Saud  |[las IPRESS del SISOL peraiiva, P )
establecidos propuestos por la nueva gestion.
e de T0.16.5.2 Gestionar los recursos | Mediante  Memorandum N° 2124-2023-GSS-
Servicios estratégicos para la operatividad | SISOL/MML, de fecha 24 de mayo de 2023,
5 4 del servicio de inmunizaciones en | solicitaron la incorporacion de esta tarea
Promocién de la . . , . g
los establecimientos de salud del | operativa, a fin de cumplir los objetivos
Salud . -,
SISOL establecidos propuestos por la nueva gestion.
g Mediante Resolucion de Gerencia General N°
10.134.7  Elaboracion —del | 40 5193 6G-SISOLMML, de fecha 04 de agosto
diagnéstico situacional de la . :
. ) L de 2023, se desactivo la Unidad de Infraestructura
Unidad de infraestructura, del equipamiento . ;s ;
. . y por ende el cierre de actividades; por tal motivo
Infraestructura |eléctrico y mecanico en los L .
. se procedi6 a inactivar las Tareas Operativas que
establecimientos de salud vy . e
; hasta la fecha en mencion no tenian ejecucién
centros médicos del SISOL. - o
fisica y financiera.
Mediante Resolucion de Gerencia General N°
TO.13.5.1 Formulacion y | 125-2023-GG-SISOL/MML, de fecha 04 de agosto
Unidad de elaboracion  de  expediente | de 2023, se desactivo la Unidad de Infraestructura
tecnico o documento equivalente | y por ende el cierre de actividades; por tal motivo
Infraestructura . iy b .
de los proyectos de inversién e | se procedio a inactivar las Tareas Operativas que
IOARR hasta la fecha en mencion no tenian ejecucién
fisica y financiera.
Mediante Resolucion de Gerencia General N°
125-2023-GG-SISOL/MML, de fecha 04 de agosto
st | 101052 G oyt 72 s e
Infraestructura | de inversion e IOARR yp 1P

se procedié a inactivar las Tareas Operativas que
hasta la fecha en mencion no tenian ejecucion
fisica y financiera.
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Mediante Resolucion de Gerencia General N°
125-2023-GG-SISOL/MML, de fecha 04 de agosto
de 2023, se desactivo la Unidad de Infraestructura
y por ende el cierre de actividades; por tal motivo
se procedio a inactivar las Tareas Operativas que
hasta la fecha en mencion no tenian ejecucion
fisica y financiera.
’;?7 Mediante Resolucién de Gerencia General N°
101354 Seguiiento de la 125-2023-GG-SIS.OL'/MML,.de fecha 04 de agosto
. o L, de 2023, se desactivo la Unidad de Infraestructura
Unidad de formulacion, ejecucion y : . ) .
Co y por ende el cierre de actividades; por tal motivo
Infraestructura | liquidacién del proyecto de C .
. . se procedio a inactivar las Tareas Operativas que
inversion e IOARR i LS
hasta la fecha en mencién no tenian ejecucion

fisica y financiera.
(*) Cada centro de costo sustenté la causal por el cual tuvieron que inactivar sus Tareas Operativas.

Unidad de T0.13.5.3 Liquidacién y cierre del
Infraestructura | proyecto de inversion e IOARR

3. ESTADO DE EJECUCION FINANCIERA DE LAS AO

De manera general, la ejecucion financiera de todas las AO vinculadas a la AEI.09.09, se determind con el
seguimiento mensual de las metas financieras de los Centros de Costo del Plan Operativo Institucional
(POI) 2023 del SISOL a traves del aplicativo informatico Ceplan v.01. En este caso, el seguimiento
financiero (a nivel de devengado) de todas las AO articuladas a esta AEI, evidencia una ejecucion financiera
del 62%, y se presenta de la siguiente manera:

Tabla N° 18: Ejecucion Financiera por Centro de Costo
Al 31 de diciembre de 2023

1 OFICINA DE PLAN EAMIENTO Y 1,363,222 833,826|0 61%
PRESUPUESTO

2 |CONSEJO DIRECTIVO 910,388 728,899 ' 80%

3 |GERENCIA GENERAL 974,853 765,232| ' 78%

4 |UNIDAD DE SISTEMAS Y PROCESOS 4,979,256 1,566,347|0 31%

5 UNIDAD FUNCIONAL DE 645,073 504,863 78%
COMUNICACIONES

6 OFICINA DE ADMINISTRACION Y 4,583,252 4,385,249|D 96%
FINANZAS

7 UNIDAD DE LOGISTICA Y SERVICIOS 6,792,740 5,405,085 80%
GENERALES

8 |UNIDAD DE CONTABILIDAD 878,784 651,547|0) 74%

9 |UNIDAD DE TESORERIA 1,719,121 1,453,979| ' 85%

10 |UNIDAD DE CONTROL PATRIMONIAL 922,264 616,171/ 67%

11 |ARCHIVO CENTRAL 416,251 351,766| ' 85%

12 |UNIDAD DE PERSONAL 2,586,175 1,258,686/ 49%

13 |UNIDAD DE INFRAESTRUCTURA 4,550,931 399,103|) 9%

14 |OFICINA DE ASESORIA JURIDICA 1,333,041 804,956/ 60%

15 |ORGANO DE CONTROL INSTITUCIONAL 676,425 500,911|) 74%
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Jefe (e) de la Oficina §
\& de Planeamiento ,}?
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Hospital de la

E | 4

Al oo PPl Ve
Soligaricgad

GERENCIA DE SERVICIOS Y -
2 16 ; 9,975,405 6,259,201| ' 63%
PROMOCION DE LA SALUD
i 17 |GERENCIA DE COMERCIALIZACION 1,243,376 803,332 ' 65%
18 |GERENCIA DE GESTION DE RIESGOS 1,627,458 1,120,252 ' 69%
TOTAL 46,178,015 28,409,405 ' 62%

Para conocer la ejecucién financiera de los Centros de Costos, se procedio a analizar solamente la
gjecucion de todas las Tareas Operativas identificadas como Actividades Operativas Critica (AO de
Criticas) en la Ficha 09.09. Al respecto, se desarrollé un breve estudio sobre la ejecucion del gasto y un
comparativo sobre la coherencia fisica y financiera por actividad operativa, tal como se muestra a
continuacion:

Tabla N° 19: Ejecucion Anual por Tarea Operativa

Oficina de Administracion y Finanzas

Ejecucion i Meta FinancieraAnual Efeciicion
Actividad Operativa: Eisica POl POl Einanciera
Anuall | EModificado Sequimiento Antal:

T0.6.1.1 SEGUIMIENTO DE ACT IVIDADES DE 50%| S/1.205.271 5/835,508| 65%
LAS UNIDADES DE LA GAF. ’
T0.6.1.4 SEGUIMIENTO YMONITOREO DE LAS
RECOMENDACIONES DERIVADOS DE LOS 50% S/148,897 5/102,336| _ 69%
INFORMES DE AUDITORIAALA GAF.
T0.6.1.5 APROBACION DE DIRECTIVAS QUE
PERMIT AN FORMALIZAR Y MEJORAR 50% /95027 /22078 88%
PROCEDIMIENT OS DE GESTION ' '
INSTITUCIONALES.

Tabla N° 20: Analisis de la Ejecucion Financiera de las AO Criticas

Al 31 de diciembre de 2023

RIS Y aFel a2 lalbetid
AHSIS AT O

T0.6.1.1

AO Critica

Esta tarea operativa muestra una
ejecucion financiera del 65%, porque
de lo programado solo gastaron
S/.835, 598.00 para el pago de
sentencias judiciales.

El resultado de la ejecucion de su
meta fisica y financiera anual es
baja; por tanto, es posible que
exista coherencia entre la
ejecucion fisica y financiera.

T0.6.1.4

AO Critica

Esta tarea operativa muestra una
ejecucion financiera del 69%, porque
de lo programado solo gastaron
S/.102, 336.00 en el pago de personal
CAS.

El resultado de la ejecucion de su
meta fisica y financiera anual es
baja; por tanto, es posible que
exista coherencia entre Ia
gjecucion fisica y financiera.

T0.6.1.5

AO Critica

Esta tarea operativa muestra una
ejecucion financiera aceptable del
88%, porque de lo programado sélo
gastaron S/.22,078.00 en el pago a su
personal CAS.

El resultado de la ejecucion de su
meta fisica es baja, sin embargo
financieramente  muestra  una
gjecucion aceptable; por tanto, es
posible que no exista coherencia
entre la ejecucion fisica y financiera.

(*) El centro de costo debera analizar la ejecucion financiera de las AQ criticas
(**) El centro de costo debera analizar la coherencia de la ejecucion financiera con la ejecucion fisica de las AO criticas.
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Tabla N° 21: Ejecucion Anual por Tarea Operativa
Unidad de Logistica y Servicios Generales

Fisica
i Anual

Actividad Operativa

TOT. 21 ELABORACION DE ESTUDIO DE
MERCADO DE LOS REQUERIMIENTOS
DE BIENES Y SERVICIOS.

) 40%| /77,730

‘]ﬁiﬂjecucﬁ " MetaFinanciera Anal

udlflcado :

1FEjecucion
' Financiera
Segu:mlento - Anual

8122202\

T0.7.2.2 EJECUCION DE LAETAPADE

0,
SELECCION DE LOS PROCEDIMIENT OS. 28%

5/90,180

(&)

S/0

32%| S/168,000

T0O.7.2.3 ELABORACION DE CONTRATOS )

S/15,950

T0.7.3.3 FORMULACION DE PLAN DE
MANTENIMIENT O DE VEHICULOS DE
OFICINAS ADMINIST RAT IVAS DE SISOL

e aneamlenlo N
y Presupuesto
: > (e 0% S/37,817

S/0|

Tabla N° 22: Analisis de la Ejecucion Financiera de las AO Criticas

Al 31 de diciembre de 2023

Esta tarea operativa muestra una ejecucion
financiera muy baja del 29%, porque algunas
tareas fueron realizadas por personal
contratado bajo la modalidad de Contrato
Administrativo de Servicios (CAS). Por otro
lado, la programacion financiera, se
programé en una sola tarea operativa, ya que
su certificacion es anual, sin embargo, en el
marco de sus competencias, realizaron mas
de una actividad y/o tarea operativa del POL.

AO

TO.7.2.1 Critica

El resultado de la ejecucion de
su meta fisica y financiera anual
es baja; por tanto, es posible que
exista coherencia entre la
ejecucion fisica y financiera,
porque al no haber méas personal
para desarrollar esta tarea, se
entiende que no han incurrido en
gastos al respecto.

Hospital de la
Solidaridad

Esta tarea operativa muestra una ejecucion
financiera del 0%, porque no incurrieron en
gastos, porque algunas tareas fueron
realizadas por personal contratado bajo la
modalidad de Contrato Administrativo de
Servicios (CAS), Por oftro lado, la
programacion financiera, se programé en una
sola tarea operativa, ya que su certificacion
es anual, sin embargo, en el marco de sus
competencias, realizaron mas de una
actividad y/o tarea operativa del POI.

AO

TO.7.2.2 Critica

Con respecto a esta tarea
operativa, no se logré alcanzar
una ejecucion de meta fisica
aceptable, porque de 50
documentos programados, sélo
presentaron 14, y
financieramente no incurrieron
en gasto alguno; por tanto, no
existe coherencia entre la
egjecucion fisica y financiera
anual.

Esta tarea operativa muestra una ejecucion
financiera del 9%, porque unicamente
incurrieron en gastos para la adquisicion de
bolsas de polietileno, el cual asciende a
S/.15,950.00.

AO

T0.7.2.3 Critica

El resultado de la ejecucion de
su meta fisica es baja, porque de
38 contratos programados solo
presentaron 12, mientras que
financieramente muestra una
ejecucion insignificante, por
tanto, no existe coherencia
entre la ejecucion fisica y
financiera anual de esta TO.
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El resultado de la ejecucion de
su meta fisica y financiera anual
es muy critica; puesto que no
ejecutaron esta tarea operativa;
por tanto, es posible que exista
coherencia entre la ejecucion
fisica y financiera, ya que al no
realizarse esta tarea, se entiende
que tampoco se asumieron
gastos al respecto.

Esta tarea operativa muestra una ejecucion
financiera del 0%, porque no formularon el
Plan de mantenimiento de vehiculos; por
tanto se entiende que no se realizaron gastos
para su implementacion.

/‘\O

10.7.3.3 Critica

(*) El centro de costo debera analizar la ejecucion financiera de las AO criticas
(**) El centro de costo debera analizar la coherencia de la ejecucion financiera con la ejecucion fisica de las AO criticas.

Tabla N° 23: Ejecucién Anual por Tarea Operativa
Oficina de Asesoria Juridica

«
[
ic. SANDRRHJOSSARY A

CHACON ESCOBEDO 7

de la Oticina
¢ Sbneamiento
s y prgsu;;ueslgaé'\b

N o\
opalitany 82

\|[Ejecucion|i "Meta Financiera Anual®
off

Anual ®iModificado {ISeguimiento i Anual

Actividad Operativa |l Fisica FEPOT

T0.14.2.1 DEFENSAY REPRESENTACION
DEL SISOL EN LOS PROCEDIMIENTOS
ADMINISTRATIVOS ANTE ENTIDADES
PUBLICAS

63% $/49,000 S/35,341| 72%

Tabla N° 24: Analisis de la Ejecucion Financiera de las AO Criticas
Al 31 de diciembre de 2023

El resultado de la ejecucion de
su meta fisica y financiera anual
es aceptable; por tanto, es
posible que exista coherencia
entre la ejecucion fisica y
financiera de esta tarea
operativa.

Esta tarea operativa muestra una ejecucion
financiera del 72%, porque de lo programado
AO incurrieron en gastos para el pago a todo el
Critica | personal locador y la asignacion de viaticos,
el cual asciende a S/.35.341.00, faltando
poco para llegar a una ejecucion aceptable.

TO.14.2.1

(*) El centro de costo deberéa analizar la ejecucion financiera de las AO criticas
(**) El centro de costo debera analizar la coherencia de la ejecucion financiera con la ejecucion fisica de las AQ criticas.

Tabla N° 25: Ejecucion Anual por Tarea Operativa
Gerencia de Servicios y Promocion de la Salud

T0.16.4.8 PROGRAMA ANEMIA CERO 67%| S/1,242,105 SISTT877| 47%
T0.16.49 EJECUCION DEL PROGRAMA

TRASLADO EN SITUACIONES DE URGENCIA | 0%| S/711,300 S14,102( 1%
PARA ZONAS DE DIFICIL ACCESO
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Tabla N° 26: Analisis de la Ejecucion Financiera de las AO Criticas
Al 31 de diciembre de 2023

TO.16.4.8 | AO Critica

Esta tarea operatlva muestra una ejecumon

financiera del 47%, porque de o
programado sélo incurrieron en gastos para
el pago a todo el personal locador a fin de
desarrollar actividades de campo del
programa anemia cero, y para la
adquisicion de insumos médicos, el cual
asciende a S/.577,877.00. Ademas, debido
a varias situaciones, entre ellas que el valor
adjudicado de los requerimientos fue menor
al presupuestado, hizo que la ejecucidn
financiera sea menor a lo que se programo.

Con

Informe  N°031-2023-
SMMA, la coordinadora del
programa sefiala que, el
porcentaje ejecutado de la
programacion financiera
obedece a una eficiencia del
ahorro, sin comprometer el
cumplimiento de las metas
fisicas programadas, por tanto,
es posible que exista
coherencia entre la ejecucion
fisica y financiera de esta TO.

TO.16.4.9 | AO Critica

Esta tarea operativa muestra una ejecucion
financiera del 1%, porque de lo programado
solamente incurrieron en gastos para la
adquisicion de medicamentos e insumos
médicos, el cual asciende a S/. 4,102.
Ademas, debido a que no pudieron ejecutar
las atenciones, por el retraso en la gestion
de los requerimientos que incluye el
acondicionamiento del vehiculo y lademora
en el tramite de los vehiculos.

El resultado de la ejecucion de
su meta fisica y financiera
anual es muy critica; por tanto,
es posible que exista
coherencia entre la ejecucion
fisica y financiera de esta TO,
ya que al no realizarse
atenciones en moto
ambulancias, se entiende que
tampoco se asumieron gastos
al respecto.

(*) El centro de costo debera analizar la ejecucion financiera de las AO criticas
(**) El centro de costo debera analizar la coherencia de la ejecucion financiera con la ejecucién fisica de las AO criticas.

Gerencia General
Wj@c’”uéfén
" "Fisica

T0.3.4.1 SUSCRIPCION DE CONVENIOS CON |

Tabla N° 27: Ejecucion Anual por Tarea Operativa

Meta FmancleraAnuaI " PEjecucion

ORGANISMOS PARES ANIVEL

INTERNACIONAL.

Tabla N° 28: Analisis de la Ejecucion Financiera de las AO Criticas

Al 31 de diciembre de 2023

TO.3.4.1 | AO Critica

Esta tarea operativa
muestra una ejecucion
financiera del 0%, porque
no suscribieron ningdn
contrato al respecto.

EI resultado de la ejecucion de su meta f|S|ca y

financiera anual es muy critica; ya que esta TO,
no fue tomada en cuenta por parte del area
usuaria; por tanto, es posible que exista
coherencia entre la ejecucion fisica y financiera,
ya que al no realizarse esta tarea, se entiende
que tampoco se asumieron gastos al respecto.

Hospital de la
Solidaridad

(*) El centro de costo debera analizar la ejecucion financiera de las AO criticas
(**) El centro de costo debera analizar la coherencia de la ejecucion financiera con la ejecucion fisica de las AO criticas.

/m__‘\r
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Tabla N° 29: Ejecucion Anual por Tarea Operativa
Unidad Funcional de Comunicaciones

Ejecucion s Meta Einanciera Anual

Actividad Operativa RISICa PO PO pinanciera

Anus l”p{qg‘:ﬂ{(;—:—:_[fi(o weguimiento ARUal

T0.5.1.5 IMPLEMENTACION DEL PLAN
DE MEDIOS.

T0.5.1.3 DESARROLLO Y DIFUSION DE
UNAREVISTAELECTRONICAQUE
INFORME SOBRE LOS APORTES DE
SISOL ATRAVES DE LOS CANALES DE

INFORMACION DISPONIBLES
T0.5.23 MONITOREO DE MEDIOS

42% /15,000 S/112,677 84%

{ <
Lic. SANDRAJOSSARY & 98%

CHACON Ei'cossoo ?
 Jefe (e) de (a Oficina
%de Planeaiento ¥
o,% y Presu "ueslgé\\
opolitang 42

O 40%|  S/40317|  §/39.488|0)

NACIONAL.

MASIVOS Y COMUNITARIOS ANIVEL

58%

S/70,000

S0 0%

T0.5.3.1 ATENCION ALAS SOLICITUDES
DE INFORMACION QUE REALICE EL
CIUDADANO EN LAS DIFERENTES
HERRAMIENT AS DE COMUNICACION
MASIVADEL SISOL

1%

S/20,000

SI0f 0%

T0O.5.4.1 REALIZACION Y DIFUSION DE
CAMPANAS COMUNICACIONALES Y
JORNADAS MEDICAS

70%

S/97,600

S/31,488( 32%

Tabla N° 30: Analisis de la Ejecucion Financiera de las AO Criticas
Al 31 de diciembre de 2023

AO

T0.5.1.3 Critica

Esta tarea operativa muestra una
ejecucion financiera significativa del
98%, porque de lo programado
incurrieron en gastos para el pago de
personal CAS, el cual asciende a
S5/.39,488.00, faltando poco para
alcanzar el 100% de ejecucion.

El resultado de la ejecucion de su
meta fisica es baja, pero
financieramente muestra una
ejecucion bastante significativa; por
tanto, es posible que no exista
coherencia entre la ejecucion fisica y
financiera de esta tarea operativa.

AO

10515 Critica

Esta tarea operativa muestra una
ejecucion financiera aceptable del 84%,
porque de lo programado incurrieron en
gastos para el pago a un coordinador
audiovisual y pasajes aéreos, el cual
asciende a S/.12,577.00.

El resultado de la ejecucion de su
meta fisica es baja, pero
financieramente muestra una
ejecucion  aceptable; por tanto, es
posible que no exista coherencia
entre la ejecucion fisica y financiera de
esta tarea operativa.

AO

10523 Critica

Esta tarea operativa muestra una
gjecucion financiera del 0%, porque la
atencion a las solicitudes de informacién
se llevo a cabo con el apoyo de personal
contratado para otras funciones, sin
incurrir en gasto alguno.

El resultado de la ejecucion de su
meta fisica es baja, sin embargo
financieramente no han incurrido en
gasto alguno; por tanto, es posible que
no exista coherencia entre la
gjecucion fisica y financiera.
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El resultado de la ejecucion de su
meta fisica es baja, sin embargo
financieramente no han incurrido en
gasto alguno; por tanto, es posible que
no exista coherencia entre la
ejecucion fisica y financiera de esta
Tarea Operativa.

El resultado de la ejecucion de su
meta fisica es aceptable, sin embargo
financieramente no muestra una
ejecucion baja; por tanto, es posible
que no exista coherencia entre la
ejecucion fisica y financiera de esta
Tarea Operativa..

Esta tarea operativa muestra una
ejecucion financiera del 0%, porque el

AO | monitoreo de medios masivos se llevo a
Critica | cabo con el apoyo de personal
contratado para otras funciones, sin
incurrir en gasto alguno.

T0.5.3.1

Esta tarea operativa muestra una
ejecucion financiera del 32%, porque de
AO | lo programado, sélo incurrieron en
Critica | gastos por concepto de viaticos,
reembolsos de caja chica, pago a
locadores, entre otros.

T0.5.4.1

(*) El centro de costo debera analizar la ejecucion financiera de las AO criticas
**) El centro de costo debera analizar la coherencia de la ejecucion financiera con la ejecucion fisica de las AO criticas.

Tabla N° 31: Ejecucion Anual por Tarea Operativa
Gerencia de Comercializacion

& de Planeamient
3y, Y Pfesupueslo
% 5

”ﬂalllanu ge\d

Fisica if"”ﬁﬁ""’“;g’“"“ﬁm 1’ Financiera |
1}

| Anual |'odificado ||Seguimiento| Anual |

Actividad Operativa

1“ Ejectcion | Meta Financiera Anual | [Ejecucion |

T0.17.4.1 IMPLEMENTACION DE PAQUETES,
CAMPARNAS YU OTRAS ESTRATEGIAS $/65,280
PROMOCIONALES DE SALUD.

Tabla N° 32: Analisis de la Ejecucion Financiera de las AO Criticas
Al 31 de diciembre de 2023

Esta tarea operativa muestra una | El resultado de la ejecucion de su
ejecucion financiera del 34%, porque | meta fisica y financiera anual es
T0.17.41 | AO Critica de lo programado sélo incurrieron en baj:a; por tanto, es posible que
gastos para el pago a locadores y | exista coherencia entre la
personal CAS, el cual asciende a | ejecucion fisica y financiera de esta
S/.22,000.00 tarea operativa.

(*) El centro de costo debera analizar la ejecucion financiera de las AO criticas
(**) El centro de costo debera analizar la coherencia de la ejecucion financiera con la ejecucion fisica de las AO criticas.
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Al realizar el seguimiento de metas fisicas de todas las AO vinculadas a esta AEl, a través del aplicativo

CEPLAN V.01, al cierre del afo 2023 se obtuvo una ejecucion fisica del 107%, el cual significa que el nivel
de implementacion de esta AEI muestra un nivel de desempefo éptimo, es decir un resultado por encima
de lo esperado en el ano, el cual se representa de la siguiente manera:

Tabla N° 33: Ejecucion fisicas de las AO vinculadas a la AEI 09.09
Al mes de diciembre 2023

2 Jefe (e) de la Oficina g :

%de ﬂ’a amlelnlo ;
resbpuesto

G, >

opolitang 42>

=il

Gestion Institucional de las
Empresas Municipales y
AE109.09 Organigmos Puplicos 240
Descentralizados eficaz en la
Municipalidad Metropolitana de
Lima.

48,552 51,757

Para realizar el analisis de contribucion de las AO a la implementacion de las AEI.09.09, se consideraron a
todas las AO de los Centros de Costos (Organos y Unidades Organicas) del SISOL, puesto que estos
conforman los productos en lo que se hace concreto la AEI en estudio, a través de las distintas funciones
y actividades administrativas que realiza todo el personal, a fin de fortalecer la gestion institucional de la
entidad, para el beneficio de los usuarios del SISOL. Al respecto los Centros de Costos, tuvieron que
justificar la continuidad de las tareas operativas que fueron identificadas como AO criticas, tal como se
presenta a continuacion;

Tabla N° 34: Justificacion de AO Criticas de la Oficina de Administracion y Finanzas

10611 Segwmlento de actlwdades AO | La Oficina de Administracion y Finanzas, yano va a
B de las unidades dela GAF critica | considerar la creacion de esta tarea en su POI.

‘Den e‘u u'-{' ion

ot R AR e

Se considera continuar con esta Tarea Operativa,
- . porque los reportes que contienen los resultados y
Seguimiento y monitoreo de . . .
. conclusiones obtenidos de las recomendaciones
las recomendaciones AO . . .
T0.6.14 . . " derivadas de informes de auditoria, las cuales
derivadas de los informes de | critica | . . : . :
- sirven para aplicar medidas correctivas y realizar
auditoria a la GAF. . . . .
cambios necesarios para cumplir con los objetivos
de la gestion.
Aprobacién de directivas que Se considera continuar con esta Tarea Operativa,
permitan formalizar y mejorar | AO  |porque las Directivas contribuyen con el
procedimientos de gestion critica | cumplimiento de los objetivos institucionales del

institucionales. SISOL.
(*) El Centro de Costo da a conocer el sustento o justificacion para continuar con la ejecucion de las T.O. que tuvieron bajos niveles
de ejecucion (AO criticas)

T0.6.1.5

Ficha de implomeaentacion de las acciones eshatogicas mstitucionales
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Tabla N° 35: Justificacion de AO Criticas de la Unidad de Logistica y Servicios Generales

cnominacion & RiiVe e i _ ._SH_SE?P‘° _ G
Elaboracion de estudio Se considera continuar con esta Tarea Operatnva porque
de mercado de los AO |el hecho de realizar un estudio de mercado permite al
TO.7.21 - » .
requerimientos de critica | SISOL ahorrar entre el valor estimado y por ende la
bienes y servicios contratacion de bienes y servicios.
Se considera continuar con esta Tarea Operativa, porque
la ULSG se compromete a elaborar, analizar y registrar un
Ejecucion de la etapa correcto Cuadro Multianual de Necesidades, que contenga
s AO ) . .
TO.7.2.2| de seleccion de los siifica la realidad de los insumos que requieren lo Centros de
procedimientos Costos, para que con esa informacion se genere un Plan
Anual de Contrataciones que conlleve a la ejecucion
oportuna de los procedimientos de seleccion.
Se considera continuar con esta Tarea Operativa, porque
Elaboracién de 20 la ULSQ se cc?mpromete a cgmpllr con los plgzos
T0.7.2.3 » establecidos segln la normativa vigente, con la seguridad
contratos critica . -
de que el contratista adjudicado cumpla con traer la
documentacion necesaria para la suscripcion del contrato.
Formulacién de plan Se considera continuar con esta Tarea Operativa, porque
de mantenimiento de 20 la ULSG se compromete a designar a un responsable que
TO.7.3.3 | vehiculos de oficinas critica verifique la operatividad total del parque automotor del
administrativas de SISOL vy a partir de ello se pueda elaborar un plan de
SISOL mantenimiento de vehiculos.

(*) El Centro de Costo da a conocer el sustento o justificacion para continuar con la ejecucion de las T.O. que tuvieron bajos niveles
de ejecucion (AO criticas)

Tabla N° 36: Justificacion de AO Criticas de la Oficina de Asesoria Juridica

Denominacion | Nivel ]‘ Sustento* _{
Se considera continuar con esta Tarea
Operativa, porque la OAJ se compromete a
cumplir en su totalidad con atender todos los
expedientes derivados de las diferentes

entidades publicas.
El Centro de Costo da a conocer el sustento o justificacién para continuar con la ejecucion de las T.0. que tuvieron bajos niveles
de ejecucion (AQO criticas)

Defensa y representacion del

SISOL en los procedimientos AO

administrativos ante entidades critica
publicas

TO.14.21

Tabla N° 37: Justificacion de AO Criticas de la Gerencia de Servicios y Promocion de la Salud

Denominacion N:vel | ! Sustento 1
Es necesario continuar con la eJecumon del programa
Ejecucion del programa debido a que es un servicio que permitira contribuir a la
T0.16.4.9 traslado en situaciones AQ as?stgncia de paciente§ en zonas de Fiifﬁcil acceso,
' de urgencia para zonas | critica | asimismo se debe continuar con el seguimiento de los
de dificil acceso. requerimientos que permitan la ejecucion oportuna de las
actividades.

(*) El Centro de Costo da a conocer el sustento o justificacion para continuar con la ejecucion de las T.O. que tuvieron bajos niveles
de ejecucion (AO criticas)

Ficha de implementacion de las acciones eslralégicas institucionales
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Tabla N° 38: Justificacion de AO Criticas de la Gerencia General

God. Befominacian: Nivel Ststento:

La Gerencia General no suscribié convenios con ningun
organismo par, ya que se concentrd en fortalecer el

AO | posicionamiento de los Hospitales de la Solidaridad y la
critica | implementacion de nuevos programas de salud, por ende
esta tarea operativa, ya no va a ser considerada en su

T POl de los siguientes anos.
& O V°B° "’44 %) El Centro de Costo da a conocer el sustento o justificacion para continuar con la ejecucion de las T.O. que tuvieron bajos niveles

de\ejecucion (AO criticas)
ic. SANDR/ JOSSARVC
= CHACON ESCOBEDO

fe (e) de 13 Oficina x

eﬂ;argsebamletnlo §'
ues|

oy TS

opolitano de“

Suscripcion de convenios
TO.3.4.1 |con organismos pares a
nivel internacional.

—

[
am

Tabla N° 39: Justificacion de AO Criticas de la Unidad Funcional de Comunicaciones

* Denominacion & i Nivel il Wﬁ@nge* i
Se con3|dera continuar con esta Tarea

Operativa, para lograr una mejor y acertada
difusién de las actividades del SISOL

AO

T0.5.1.5 | Implementacion del plan de medios. i
critica

Desarrollo y difusién de una revista
electronica que informe sobre los| AO | Esta Tarea Operativa ya no fue considerada

Tde13 aportes del SISOL a través de los| critica |en el POl 2024
canales de difusion disponibles.
70523 Monitoreo de medios masivos y| AO |Esta Tarea Operativa ya no fue considerada

comunitarios a nivel nacional. critica | en el POl 2024

Se considera continuar con esta Tarea

Operativa, porque su cumplimiento es vital
AO |para la identificacion, promocion y difusion

critca |de la institucion a fin de lograr el

reconocimiento de la entidad por parte de la

poblacién.

Propuesta, disefio y supervision de la
produccion y elaboracion de Ila
TO.5.2.4 |indumentaria, piezas  graficas,
material institucional y
merchandising.

Atencién a las solicitudes de
informacion que realice el ciudadano| AQO | Esta Tarea Operativa ya no fue considerada
en las diferentes herramientas de| critica |enel POl 2024

comunicacién masiva del SISOL.

T0.5.3.1

Se considera continuar con esta Tarea
Operativa, porque su cumplimiento es
AO |importante para dar a conocer a la poblacion
critica |los diferentes puntos del territorio nacional
en donde se brindaran las atenciones
médicas
(*) El Centro de Costo da a conocer el sustento o justificacion para continuar con la ejecucion de las T.O. que tuvieron bajos niveles
de ejecucion (AO criticas)

Realizacion y difusion de campafias
TO.5.4.1 | comunicacionales y  jornadas
médicas.

Tabla N° 40: Justificacion de AO Criticas de la Gerencia de Comercializacion

Implementacién de Paquetes, campafias y/u| AO |Se considera continuar con esta
otras estrategias promocionales de Salud. critica | Tarea Operativa.

(*) El Centro de Costo da a conocer el sustento o justificacion para continuar con la ejecucion de las T.0. que tuvieron bajos niveles
de ejecucidn (AO criticas)

TO17.41
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RECOMENDACIONES DE EVALUACIONES PREVIAS

Para esta seccion se revisaron las Fichas de Implementacion de la AEL.09.09, articuladas a las AO del POI
2023 del Primer Semestre, y para determinar el nivel de avance de las recomendaciones propuestas por
los Centros de Costos, se hizo el seguimiento a la aplicacion de las mismas, tal se muestra en las siguientes

tablas.

5.1 Recomendaciones de la evaluacion anterior

< Jele (e) de la Oficina = ;
de Pl - necesiten presupuesto para llevarse a cabo.

c. Analizar la modificacion fisica y financiera de las tareas operativas (TO) que tengan una baja o
excesiva ejecucion, para realizar la reprogramacion, a fin de que se reporte una ejecucion
sincerada y significativa.

d. Evaluar la continuidad de las tareas operativas (TO) que no presentaron ejecucion en el Primer
Semestre del afo 2023 para una posible inactivacion en el Segundo semestre 2023.

a. Contratar especialistas para realizar las tareas operativas programadas en sus POI, a fin de
cumplir con la meta esperada.
b. Solicitar la modificacion de metas presupuestales, para financiar otras tareas operativas que

5.2 Seguimiento a las recomendaciones de la evaluacion anterior

Tabla N° 41: Oficina de Administracién y Finanzas

Nivel de
Avance

(")

El nlvel de avance es gradual debldo a que el camblo de gestlon |nst|tuc:|onal
trajo consigo una alta rotacion de personal, por lo que no se ha podido cumplir
con la meta esperada.

La modificacidn de metas presupuestales alin se encuentra en proceso, ya que
se esta analizando la redireccion de fondos a tareas operativas que asi lo
requieran.

Se cred una Tarea Operativa denominada “Gestion de reconocimiento de
deuda del SISOL".

Se inactivo la TO denominada "Seguimiento de actividades de las Unidades de
la GAF".

Actividades
de Mejora

()

Se esta trabajando en actividades que permitan la oportuna contratacion de
especialistas que cumplan con las habilidades profesionales necesarias para la
atencion de las tareas operativas de la Oficina, de modo que se pueda cumplir
con lo programado.

Se viene gestionado las adecuaciones y/o modificaciones correspondientes a fin
de garantizar el cumplimiento de metas fisicas programadas.

Medidas
Adicionales

(***)

Evaluar si los recursos financieros asignados a las tareas operativas sin
ejecucion podrian ser reasignados de manera mas efectiva a otras actividades
con un mayor impacto y prioridad, considerando la optimizacion de recursos.

(*) Cada centro de costo determiné el nivel de avance de las recomendaciones de la evaluacion anterior, y analizar si las
recomendaciones estan dando los resultados esperados.

(**) Cada centro de costo analizd como se vienen ejecutando las recomendaciones de la evaluacion anterior.
(***) Cada centro de costo analizé el proceso de aplicacion de las recomendaciones y determiné medidas adicionales para
la correcta implementacion de la AEI.06.05 en estudio.

Ficha de implementacion de las acciones estratégicas institucionales
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Tabla N° 42: Unidad de Logistica y Servicios Generales

Procesc Analisis

a. Con referencia a los especialistas por tarea operativa, al respecto la ULSG
cuentan con personal CAS que realizan las actividades programadas en un

70%.
b. Las modificaciones solicitadas para viabilizar requerimientos, se cumplieron
Niual do al 100 % y en su mayoria han sido adiciones a la Meta Presupuestal “0010"
A de la Unidad de Logistica y Servicios Generales.
vance S . ) . .
Las modificaciones de metas fisicas y financieras se ejecutaron en un 25%;
en ese sentido, se ira progresivamente informado las modificaciones en el
o Ac“ﬂ'sscoeeuo momento oportuno.
S Jele (Z dhla Oficina & d. Seevaluaron las actividades operativas al 85% y se indicaron las actividades
% de 5%1253;3&2{21@ que se reformularon e inactivaron.
"omn'r;m\c}ee\“cP ¢ Se han incorporado especialistas tanto CAS como Locadores, para atender los
requerimientos remitidos por las areas usuarias.

e Se viene aplicando reestructuraciones presupuestales, con el fin de agilizar la
ejecucion y simplificar el tramite del requerimiento que es asumida por el area
organica correspondiente, segun el rubro del bien o servicio solicitado.

Aoliddades | ® Se estén‘ realizando las reprogramaciones corresponqientes de las metas
de Mejora fisicas y financieras como resultado de la reestructuracion presupuestal.

o Por efectos de la reestructuracion se reformularon las denominaciones de las
actividades operativas, asi como inactivaron ofras tareas que ya se
encontraban involucradas en ofras actividades operativas. Para el
cumplimiento de las tareas encomendadas, se estan realizando reuniones de
coordinacion semanales entre los analistas y especialistas que tienen a cargo
[a atencion de requerimientos.

e Capacitar al personal del SISOL, a fin de dar a conocer cdmo se esté realiza la
reestructuracion presupuestal y como dirigir sus requerimientos a las areas
organicas responsables del rubro para su ejecucion.

Medidas e Se debera incrementar las metas fisicas y financieras en su totalidad, a raiz de

Adicionales |la restructuracion presupuestal.

e Reformular las denominaciones de las tareas operativas y proponer la
inactivacion de tres actividades operativas por motivos de la reformulacion
presupuestal.

Tabla N° 43: Oficina de Asesoria Juridica

Proceso |t =« e : x“aﬁfE Slurti i S
e Actualmente se cuenta con personal idéneo y capacitado para asumir las
Nivel de tareas asignadas, por ende se tiene una avance significativo al respecto.

Avance e Todos los expedientes ingresados tanto por el Poder Judicial, Fiscalia y otras
entidades publicas, fueron atendidos al 100%.

e Se estaimplementando actividades de mejora para asegurar la contratacion de
los especialistas necesarios para llevar a cabo |as tareas operativas requeridas
por la Oficina de Asesoria Juridica.

¢ Se trabajara una programacion priorizada de la Oficina a fin de poder cubrir
todas las necesidades que permitan la operatividad de la misma.

Actividades
de Mejora

Ficha de implomentacion de las acciones estratogicas instiucionales
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e Se realizara un analisis adecuado a fin evaluar la necesidad de modificar el
PO, ya sea financiera o fisica.

o Esta evaluacion tiene como propésito considerar la posibilidad de inactivar o
modificar tareas operativas en el POl 2024

¢ Es importante mencionar que la Oficina de Juridica, ha cumplido con lo
programado. Sin embargo, por €l proceso de mejora continua, se seguira
evaluando el ejecutado y la necesidad de las tareas de la oficina.

Medidas
Adicionales

<2 Jefe (e) de la ffcing S

de Planeaptiento ; Tabla N° 44: Gerencia de Servicios y Promocion de la Salud

Proceso i 7‘ - “Analisis”

° Se reallzo el segunmlento de los requenmlentos pnontanos para la ejecumon de
los programas, asimismo cabe sefialar que hubo dificultades durante el
proceso, tales como el tramite de las placas de las Unidades méviles para el

Nivel de o .
Avance trasporte en situaciones de Urgencia.

e Por ofro lado, se realizd el seguimiento constante de los requerimientos
necesarios para la prestacion de los servicios de salud y los programas
relacionados con la atencion del usuario.

Actividades , . ) .
de Mejora ¢ Se realizaron actividades de monitoreo de los nuevos servicios ofertados.

Se debe tener en cuenta la mejora del flujo de procesos para la adquisicion de

bienes y servicios, que permita la entrega oportuna de insumos, materiales y
Medidas otros necesarios para el desarrollo de las actividades.

Adicionales |e Se recomienda la creacion de centros de costos para las tareas operativas que

asi lo requieran, a fin de diferenciar los gatos realizados y tener un mejor control

de los mismos.

Tabla N° 45: Gerencia General

Proceso i  Andlisis

o Se ha reallzado de forma oportuna a contratamon de Ios espemahstas
necesarios para el cumplimiento de las tareas operativas de la institucion,
garantizando el personal adecuado para atender nuestras necesidades y
cumplir con las metas establecidas. Con la incorporacién de estos
profesionales altamente capacitados, estamos en una posicion sélida para
abordar eficazmente los desafios operativos y alcanzar los objetivos
planteados en beneficio de nuestra institucion.

Nivel de e Se viene ejecutado la modificacién de metas presupuestales para redirigir

Avance fondos hacia tareas operativas prioritarias que requieren financiamiento
adicional. Esta accion nos permitira asignar recursos financieros de manera
estratégica y eficiente para respaldar las iniciativas operativas clave de la
institucion. Con esta reasignacion presupuestaria, estamos en camino de
satisfacer las necesidades operativas criticas y garantizar el cumplimiento
exitoso de nuestras metas organizacionales.

¢ Se ha realizado un analisis exhaustivo de las tareas operativas (TO) con alta y
baja ejecucion, tanto a nivel fisico como financiero. Como resultado, se ha

Ficha de implementacion de las acciones estratégicas institucionales
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llevado a cabo la modificacion de tareas, con el fin de garantizar una ejecucion
honesta y transparente. Este proceso nos ha permitido optimizar el desempefio
de las tareas operativas y asegurar que los reportes reflejen de forma precisa
y sincera el progreso de las actividades.

e Estamos dedicando recursos y esfuerzos para analizar detenidamente cada
una de estas tareas y tomar decisiones sobre su inactivacion o viabilidad para
garantizar la eficiencia y eficacia de nuestras operaciones.

¢ Se estaimplementando actividades de mejora para asegurar la contratacion de
los especialistas necesarios para llevar a cabo las tareas operativas requeridas

by por nuestra institucion. Estamos trabajando de manera diligente para
identificar, reclutar y seleccionar a los profesionales con las habilidades y
conocimientos adecuados para satisfacer las necesidades de la organizacion y
garantizar el logro de nuestras metas establecidas. Nuestro objetivo es contar
con un equipo calificado y comprometido que contribuya de manera
significativa al éxito y desarrollo de la institucion.

e Se esta trabajando en identificar oportunidades de mejora en nuestro
presupuesto actual, con el propdsito de reasignar fondos hacia tareas
operativas prioritarias que requieren una financiacién adicional. Para lograr
esto, estamos revisando detalladamente nuestro presupuesto existente vy
evaluando donde podemos hacer ajustes para liberar recursos financieros.

Actividades Ademas, estamos investigando posibles fuentes de ingresos adicionales, asi

de Mejora como buscando formas creativas de maximizar nuestros recursos financieros
disponibles. Nuestro objetivo es asegurarnos de que las metas presupuestales
modificadas reflejen de manera precisa las necesidades operativas de la
institucion y permitan el financiamiento de las tareas criticas para el
cumplimiento de nuestros objetivos.

e Se estan ejecutando acciones para mejorar la eficiencia de nuestras tareas
operativas, a través de una evaluacion detallada sobre las modificaciones
fisicas y financieras de aquellas tareas que presentan tanto muy alta como baja
gjecucion, con base en este analisis, estamos reprogramando o creando
nuevas tareas para garantizar una ejecucion mas precisa y sincera.

e En el marco de nuestras iniciativas de mejora, se esta analizando la viabilidad
de las tareas operativas que no se ejecutaron en el primer semestre de 2023.
Esta evaluacion tiene como propésito considerar la posibilidad de inactivar
dichas tareas en el segundo semestre de 2023.

e Realizar un andlisis detallado de las necesidades actuales de la institucion y
determinar con precision el tipo de especialistas requeridos para el
cumplimiento de las tareas operativas institucionales; asimismo, analizar
continuamente los procesos operativos de la institucion para identificar posibles
Medidas mejoras y optimizaciones, lo cual podria requerir la contratacion de

Adicionales especialistas en areas especificas para implementar cambios efectivos.

e |dentificar claramente cuales son las tareas operativas que requieren
financiamiento adicional y establecer un orden de prioridades, permitiendo
enfocar los recursos disponibles en las areas que generen un mayor impacto
en el cumplimiento de los objetivos institucionales.

«
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o Definir indicadores claros y medibles para evaluar el avance y logro de las
tareas operativas de la institucion, para permitir monitorear de manera efectiva
la ejecucion de las tareas y tomar decisiones informadas sobre la
reprogramacion o creacion de nuevas actividades.

e Evaluar si los recursos financieros asignados a las tareas operativas sin
ejecucion podrian ser reasignados de manera mas efectiva a otras actividades
con un mayor impacto y prioridad, considerando la optimizacién de recursos en
la toma de decisiones.

Tabla N° 46: Unidad Funcional de Comunicaciones

AnaIISIS

Proceso

Nivel de o No se tuvo un avance con respecto a Ias recomendamones prewas ya que no

Avance se contraté al personal idoneo para realizar las tareas programadas.
Actividades |e No se realizaron actividades de mejora con respecto a las recomendaciones
de Mejora previas.

e Se recomienda la adquisicién de equipos (computadoras) que soporten el
trabajo y el paquete de programas de disefio grafico, asi como los programas
de edicion, produccion y post produccion.

e Se recomienda realizar la implementacion y el constante mantenimiento de
equipos audiovisuales.

o Agilizar la aprobacién del material grafico (piezas graficas) y audiovisual, con
la finalidad de difundir la informacién de manera oportuna.

e Se recomienda contratar personal con el perfil iddneo para el desempefio de
las tareas a realizar.

Medidas
Adicionales

Tabla N° 47: Gerencia de Comercializacion

Anal15|s

o Con respecto ala recomendamon de la evaluacnon antenor la Gerenma de

Nivel de Comercializacion, solicitd la creacion de tarea operativa y su asignacion
Avance presupuestal, con la implementacién del programa VETSOL movil, el cual no
se ejecutd porque no se inauguro.
Actividades , . T - .
2 e Seconcretd 8 convenios con instituciones publicas y privadas.
de Mejora
Medidas o Se determinara el cumplimiento de las metas segln la realidad del areay se
: fomentaré la implementacién de mecanismos para dinamizar procesos, dentro
Adicionales

del marco presupuestal.
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En base en los resultados de las secciones anteriores, en esta etapa se proponen las medidas que seran
necesarias ejecutar en el siguiente periodo, a fin de asegurar la contribucién requerida al nivel de
implementacion esperado de la AEl. Las medidas preventivas deberan apuntar a corregir aspectos que
comprometen alcanzar mejores resultados, asi como medidas preventivas que se hayan podido identificar.
6.1 Medidas Preventivas:

Tabla N° 48: Oficina de Administracion y Finanzas

.SANDR’{ J
Aconsicoaeoo -

¢) de la Oficina g
:é:l)a yeamiento :

TO.6.1.1 b No presenta No presenta
critica
AO de ; .
T0.6.1.3 ; Aumentar el nimero de reuniones. No presenta
cuidado

Contratar un especialista

AO Evaluar la periodicidad para la presentacion de de las tareas operativas

T06.14 informes derivados de las recomendaciones

critica I, . ara atender la
remitidas por el Organo de Control Interno. para.
necesidad.
Realizar un correcto seguimiento mensual de
AO : . Reformular la  tarea
TO.6.15 ", las tareas operativas que se realizan en la .
critica operativa.

Oficina.
(*) El Centro de Costo analiza qué medidas adoptar para mejorar y asegurar la 6ptima ejecucion fisica de sus AO.
(**) El Centro de Costo analiza qué medidas adoptar para atenuar las causas de la baja ejecucion fisica de sus AO.

Tabla N° 49: Unidad de Logistica y Servicios Generales

AO de Tener un registro que contenga las
TO.7.1.4 ; modificaciones al  cuadro  de | lleve el registro de modificaciones
cuidado .
necesidades. del CN.
A0 de Realizar un analisis de las necesidades | Contar con un especialista que
TO.7.1.6 sl de la institucion, a fin de tener | lleve el registro de modificaciones
mapeados las modificaciones del PAC. | del PAC.
Se realizara un control a los
10791 AO expedientes a fin de validar dg que | o presenta
critica | todos cuenten con un estudio de
Mercado.
Se realizara una mejor programacion, a
70729 AO finde podglrreallzarlos procedimientos No presenta
critica | de seleccion adecuados para llevar a
cabo la compra.
AO Tener un registro de los expedientes Conta_r i el personal
T0.7.2.3 o ; especializado para la elaboracidn
critica | que requieran contratos.
de contratos.
AO de . .
T0.7.24 . Realizar una correcta programacion. No presenta
cuidado
Coordinar con los centros de costo
AO involucrados para la elaboracion de | Contar con personal idoneo para
TO.7.3.3 » . ) : )
critica | dicho plan, a fin de contar con una hoja | realizar dicha tarea.
de ruta.
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AO de | Realizar informes trimestrales sobre la | Contar con personal idéneo para
T0.7.3.4 . . L e ) ;
cuidado | ejecucion del Plan de Mantenimiento. | realizar dicha tarea.
Realizar el Plan de Mantenimiento de
Infraestructura en coordinacion con las .
AOde | . P ; Contar con personal idéneo para
TO.7.3.6 . areas tecnicas y posteriores a ello, R
cuidado L : realizar dicha tarea.
realizar informes trimestrales sobre la
ejecucion del Pan de Mantenimiento.
Se analizaré la programacion anual y si
AO de . L
T0.7.3.7 ¢ es necesario se realizara una | No presenta
cuidado . o
modificacion.

)

*

El Centro de Costo analiza qué medidas adoptar para mejorar y asegurar la 6ptima ejecucién fisica de sus AO.
) El Centro de Costo analiza qué medidas adoptar para atenuar las causas de la baja ejecucion fisica de sus AO.

Tabla N° 51: Gerencia de Servicios y Promocion de la Salud

Céd. ‘{ Nivel Medrdas para mejorar* Medldas para atenuar
43| 4 B (R &l e i7h 2 SR R NI AR Bl TS
AO
TO.16.4.8 Critica No presenta No presenta
Realizar una adecuada programacién | Coordinar con las éareas
AO | fisica y financiera, que tome en cuenta el | competentes para que se
T0.16.4.9 » . .
Critica | promedio de traslados realizados durante | puedan atender los
este afo en zonas de dificil acceso. requerimientos de insumos.

(*) El Centro de Costo analiza qué medidas adoptar para mejorar y asegurar la dptima ejecucion fisica de sus AO.
(**) El Centro de Costo analiza qué medidas adoptar para atenuar las causas de |a baja ejecucion fisica de sus AQ.

Tabla N° 52: Gerencia General

' Medidaé para rﬁéjprar;

Medldas para atenuar

“ Imntarn sistema deseieto y
70 de monitoreo para asegurar que las
T0.3.14 . resoluciones emitidas por la Gerencia | No presenta
cuidado )
General se implementen de manera
oportuna y eficiente.
Establecer un sistema de seguimiento y
A0 de monitoreo para asegurar que los
T70.3.1.5 cuidado contratos/convenios se suscriban en | No presenta
tiempo y forma, y que se cumplan todos
los requisitos establecidos.
A0 Proponer nuestros servicios
TO.3.4.1 ” No presenta médicos institucionales e
critica . .
internacionales.

Hospital de la
Solidaridad

(*) El Centro de Costo analiza qué medidas adoptar para mejorar y asegurar la 6ptima ejecucion fisica de sus AO.
(**) El Centro de Costo analiza qué medidas adoptar para atenuar las causas de la baja ejecucién fisica de sus AQ.

Tabla N° 53: Unidad Funcional de Comunicaciones

Medrdas para atenuar 2

No presenta
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A0 de Desarrollar la actividad de manera
TO.5.14 cuidado ordenada y orientada a los objetivos de la | No presenta
institucion.
Monitorear y verificar el
Contratar personal idéneo que desarrolle | desarrollo de las acciones del
AO o . -
TO5.15 oritica de manera planificada y estructurada las | plan de medios, con la finalidad
& . % acciones pertinentes a ejecutar. de medir el resultado en los
§: S M,‘ DRAJOSSAR‘?L plazos establecidos.
S Lic. oA ;
|= CHACO‘NESCOBEDO? AO Contratar personal adecuado para el
L Jele (¢) de la Oficina & T0.5.2.3 n : No presenta
%, d¢ Plaheamientoy critica | desarrollo de la tarea operativa.
Présupuesto (&
3 /Z Hanp 08 Desarrollar y aprobar
; oportunamente las piezas
AO Aumentar el nimero de personal que p, . L P
TO5.24 o ) graficas solicitadas por las
critica | desarrolla esta tarea operativa. . .
diferentes dependencias del
SISOL.
, . Difundir a tiempo y con claridad
AO Contratar personal con el perfil requerido . POy C
T0.54.1 i _ . los mensajes de la institucion a
critica | para desempenar esta tarea operativa. 3
la poblacién.
A0 de Implementar un cronograma con las
TO54.2 . actividades a realizar de manera | No presenta
cuidado
mensual.
Organizar y desarrollar las piezas
AO de o . . )
TO544 . graficas segln la importancia de los | No presenta
cuidado . o
objetivos de la institucion.
(*) El Centro de Costo analiza qué medidas adoptar para mejorar y asegurar la dptima ejecucion fisica de sus AQ.
(**) El Centro de Costo analiza qué medidas adoptar para atenuar las causas de la baja ejecucion fisica de sus AO.
Tabla N° 54: Gerencia de Comercializacién
. Cod. | Nivel (= = Medidas paramejorar’ * Medidas para atenuar®
AO de | Realizar una mejor formulacion de metas
TOA7.1.1 . ) . . No presenta
cuidado | de acuerdo a la realidad operativa.
AO de | Realizar una mejor formulacion de metas
104721 | ™ Jort | No presenta
cuidado | de acuerdo a la realidad operativa.
104741 AO Revision y analisis correcto de la unidad | Capacitacion para mejorar la
© 7| critica | de medida. correcta envié de informacion.
AO de | Realizar una mejor formulacion de metas
TO.17.5.1 . ) . . No presenta
cuidado | de acuerdo a la realidad operativa.
(*) El Centro de Costo analiza qué medidas adoptar para mejorar y asegurar la 6ptima ejecucion fisica de sus AO.
(**) El Centro de Costo analiza qué medidas adoptar para atenuar las causas de la baja ejecucion fisica de sus AO.
6.2 Medidas Correctivas:
Tabla N° 55: Oficina de Administracion y Finanzas
Denominacio Modificacion*| == Sust
Seguimiento de 20 Actualmente esta Tarea
T0.6.1.1 actividades de las critica Inactivar Operativa se encuentra
Unidades de la GAF. inactivada.
Ficha de implemeniacion doe las acciones estralogicas institucionales
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Las reuniones se realizan
Reuniones periddicas con AO de con mayor periodicidad
T0O.6.1.3 | los jefes de las unidades a cuidado Reprogramar | por lo que se deberia
su cargo. modificar el calculo del
numero de reuniones.

Los informes derivados del
analisis  del  estado

- . situacional de las
Seguimiento y monitoreo .
. recomendaciones de los
TO.6.1.4 de las recomendaciones AO Reprogramar | informes de auditoria
R derivadas de los informes | critica prog " .
remitidos por el Organo de

de auditoria ala GAF, Control Institucional, se

deberian realizar de forma
semestral.

Se deberia denominar
“Visado de Directivas que
Reformular | permitan formalizar y
mejorar procedimientos de

gestion institucionales”.
(**) Cada centro de costo debera sustentar el motivo por el cual requiere reformular, reprogramar o inactivar alguna T.0.

(*) Tipos de modificaciones:

- Reformular: la denominacion de la Tarea Operativa

- Reprogramar: el nimero de metas fisicas

- Inactivar: la Tarea Operativa

Aprobacion de directivas

que permitan formalizar y AO

mejorar procedimientos de | critica
gestion institucionales.

T06.1.5

Tabla N° 56: Unidad de Logistica y Servicios Generales

° Denommamon
“Programacion Multianual de
Bienes, Servicios y Obras
(PMBSO)".

AO de Reformular |e Incrementar nlimero de

cuidado | Reprogramar metas fisicas, ante los

cambios de registro de las
nuevas plataformas que
ahora son registradas de

Formalizacion de
TO.71.4 modificaciones de
cuadro de necesidades.

manera web.
. Denominacion: “Formulacion y
Modificacion del plan |- ) 4o modificacion del Plan Anual de
TO.7.1.6 | anual de contrataciones : Reformular ) .
; : 2 cuidado Contrataciones de bienes y
de bienes y servicios. e
servicios”.
Elaboracion de estudio Esta actividad esta
de mercado de los AO ; involucrada en otra actividad
TO.7.2.1 L o Inactivar : ]
requerimientos de critica operativa, por ende se deberia
bienes y servicios. inactivar.
Ejecucion de la etapa AO Reformular Denominacion: “Ejecucién del
T0.7.2.2 de seleccion de los ofitica procedimiento de seleccion
procedimientos. para su convocatoria’.
Elaboracion de AO ; Esta actividad esta
T0.7.2.3 I Inactivar . .
contratos. critica involucrada en otra actividad
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operativa, por ende se deberia
inactivar.

Elaboracion de ordenes

AO de

Incrementar metas fisicas, por
lo mismo que anualmente se
incrementa el presupuesto

T0.7.24 de compra y servicios. | cuidado Reprogramar | asignado y porque se asumen
nuevas responsabilidades
presupuestales por posibles
reestructuraciones.

Pauisitnda pande Eta  aclvidad st
GOVERPOL “apy TO.7.3.3 | vehiculos de oficinas AO Inactivar mvoluqrada =i i actmde}d
S \ege 2 e — critica operativa, por ende se deberia
S c i i
(S SisoL et
\“'Q ele (glige la ?e';\cl‘ga: e Denominacion: “Formulacion
P/LPfes”Pis\f: S y ejecucion del plan de
altang mantenimiento de vehiculos
Ejecucion de plan de de oflcm?s administrativas
mantenimiento de de SISOL".
: ; AO de Reformular '
TO.7.3.4 | vehiculos de oficinas . e [ncrementar numero de
o cuidado | Reprogramar .
administrativas de metas fisicas, ya que al
SISOL. pasar de los afnos el parque
automotor  necesita con
mayor frecuencia
mantenimiento.
¢ Denominacién: “Formulacion
Ejecucion del Plan de y e]ec.umlon del plan de
mantenimiento de mantenimiento de
TO.7.3.6 infraestructura de A% d; RReformular infraestructura de oficinas
oficinas administrativas | °1'°2%° eprogramar administrativas de SISOL".
de SISOL. e Incrementar numero de
metas fisicas.
p Denominacion: “Gestion de la
Reporte de movimiento L
. AO de operatividad del
TO0.7.3.7 de almacén de los . Reformular . o
cuidado almacenamiento y distribucion
centros de costos. . S
de los bienes adquiridos”.
Tabla N° 57: Oficina de Asesoria Juridica
Cod. Denominacion” " ENivel Modificacion® == = Sustento
Defensay
representacion del Reprogramar el
TO.14.21 SlSOI? Bl los AO Critica Reprogramar TUMETD de metas
procedimientos fisicas de esta tarea
administrativos ante operativa.
entidades publicas.
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: Sustento
Evaluar y priorizar las
- ., luci ndientes en
Revision, sustentacion fesnUCIoNes e dis tes.
> o funcion de su importancia y
T0.3.1.4 ¥ emision ge A.O de Reprogramar | urgencia, para establecer un
R resoluciones de cuidado ! i ix
) orden de emisidn que
Gerencia General. X .
permita cumplir con la meta
anual.
Se ha identificado que se
pueden implementar
medidas para mejorar la
e o
proceso de suscripcion | AO de e P
TO.3.1.5 . Reprogramar | suscripcion de
da Grittado contratos/convenios de
contratos/convenios. '
modo que una
reprogramacion puede
contribuir a alcanzar los
resultados esperados.
Suscripcion de
convenios con AO
TO.3.4.1 X B No presenta No presenta
organismos pares a critica
nivel internacional.

Hospital de la
Solidaridad

Tabla N° 59: Unidad Funcional de Comunicaciones

T

Denominacion | Nivel | Modificacion | Ststento ;
Elaboracion e En el POl 2024 se cambio
10512 implementacion del AO de Refortiulagion de denominacion de la TO:
- plan de brandeo de las | cuidado Elaboracion de brandeos de
IPRESS del SISOL para campanas de salud.
Desarrollo y difusion
de una revista
electrénica que informe
TO.5.1.3 | sobre los aportes de AO Inactivacion En e_I POl 2024 no se ha
SISOL a través de los critica considerado esta TO.
canales de informacion
disponibles
Realizacion del Plan Esta TO se ha uniﬂcado.con
TO5.14 de Medios. A.O de Reformulacion la TO'5‘1.'5 Lon la finalidad
cuidado de cumplir eficientemente el
desarrollo de dicha tarea.
Implementacién del Esta TO se ha uniﬁcado_con
T0.5.1.5 Plan de Medios. AO Reformulacion la TO'5‘1.'4 gon la finalidad
critica de cumplir eficientemente el
desarrollo de dicha tarea.
Monitoreo de medios
70523 masivos y comunitarios AO —— Esta TO. no se ha
R a nivel nacional. critica considerado en el POI 2024
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Atencion a las
solicitudes de
informacion que realice
el ciudadano en las AO — La tarea operativa fue
T0.5.3.1 . o Inactivacion . )
diferentes critica asignada a otra Unidad.
herramientas de
comunicacion masiva
del SISOL.
Elaboracion y edicion 2 gelidio FRpragramagion
: A% AO de 5 respecto a la meta fisica, ya
TO.5.4.4 | de piezas graficas para . Reprogramacion .
e cuidado que es mayor la cantidad de
difusion del SISOL. s :
elaboracién de material.
§ o . S
S Lic. sAgSnEch%sBsggé% Tabla N° 60: Gerencia de Comercializacion
= CHAC
plete (e dela Ocina g Cod:= = "Denominacion™ = FNive| = FModificacion | #== == =S ystento ==
2, ¥ Presupuesto & - ¥
> Admmnstraonqn e log Reprogramar esta TO para
costos y tarifas del
, AO de llevar un correcto control de
T0.17.11 catalogo de los dad Reprogramar | 35 ofrecid |
senvicios ofrecidos por cuidado as tarifas ofrecidas por las
SISOL. IPRESS SISOL.
Realizacion de Es funcién de la gerencia
o721 reuniones periodicas AO de somallza}r. con los asom'ados
A7.2. con asociados, para cuidado Reprogramar | las modificaciones y mejoras
mejorar la relacion continuas contractuales entre
comercial. otras.
Implementacion de Es una estrategia comercial
Paquetes, campafas que permite mejorar
TO.17.4.1 | yluotras estrategias czi\tioca Reprogramar | atenciones e incremento de
promocionales de la produccion en fechas
Salud. significativas del afo.
Elaboracion y
suscripcion de Reprogramar esta TO porque
contratos y/o adendas nos permite la prestaciéon de
701751 bajo la modghdad de AQ de Reprogramar servicios _ofremdos por el
asociacion en cuidado SISOL bajo contrato de la
participacion de leyes y normativas vigentes
acuerdo a la Directiva del pais y el sector salud.
Vigente.
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