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INFORME DE SEGUIMIENTO A LAS ACTIVIDADES DEL PLAN OPERATIVO ANUAL SEGUNDO
TRIMESTRE 2025

Fecha de elaboracion del Informe: 14 de julio de 2025.

1. OBJETIVO:

Realizar seguimiento a los avances de las actividades realizadas por los responsables de cada linea de
accion de acuerdo con lo descrito en el Plan Operativo Anual de la ESE Hospital Local de Aguachica
durante la vigencia 2025.

2. METODOLOGIA DE EVALUACION PARA EL SEGUIMIENTO AL CUMPLIMIENTO DE METAS
DEL PLAN OPERATIVO ANUAL

Con el fin de dar cumplimiento a lo establecido en el Plan de Desarrollo Institucional de la E.S.E. Hospital
Local de Aguachica, se realiza seguimiento a la ejecucion del plan y se define la metodologia de
seguimiento al cumplimiento de las metas del Plan Operativo Anual de la vigencia 2025.

El seguimiento al cumplimiento de las lineas estratégicas permite analizar y autoevaluar la gestion, asi
como facilitar la adopcion de medidas para cumplir todos los componentes y corregir oportunamente las
desviaciones que se puedan presentar.

Para el seguimiento de cada una de las acciones programadas, los responsables de cada actividad
socializaron al equipo de trabajo los avances de las actividades realizadas durante el primer trimestre de
la vigencia 2025.

La metodologia definida para el seguimiento se realiza de forma cuantitativa y cualitativa donde se describe
el estado de cumplimiento de la actividad, de la siguiente manera:

Abierto - No iniciado (A): La actividad no presente ejecucién: 0%. Color: [RS8

En Desarrollo (ED): La actividad cuenta con evidencias de actividades planeadas, implementacion y de
acuerdo con la fecha estipulada se encuentran en tiempo oportuno: 1 — 99% (25% por trimestre). Color:
Amarillo.

Cerrado (C): La actividad se encuentra totalmente cumplida: 100%. Color: Jetde.

Se tiene en cuenta para el cierre definitivo de cada linea de accion la meta establecida para la vigencia
anterior.
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3. SEGUIMIENTO

El Plan de desarrollo institucional de la ESE Hospital Local de Aguachica, se encuentra estructurado en
tres (3) areas de gestion, tres (3) ejes estratégicos y veinte (20) lineas de accion o actividades.

Se revisaron los soportes aportados por cada responsable de la ejecucion de cada actividad, donde se
evidencio el avance por cada eje estratégico.

De acuerdo con las evidencias entregadas y socializadas por cada responsable de las actividades del POA
para la vigencia 2025, se relaciona el grado de avance de cada eje estratégico y las recomendaciones para
el cumplimiento total de cada una de las actividades descritas.

Eje estratégico:

Fortalecimiento de la
Gestion
administrativa y
Mejoramiento
continuo de la calidad
en la prestacion de los

Eje estratégico:

Fortalecimiento y
mejora de la Gestion
financiera,
optimizacién de
Recursos
Financieros.

servicios de salud.

Eje estratégico:

Mejoramiento y
Fortalecimiento de Atencién
Primaria en Salud, la calidad,

seguridad del paciente,

humanizacién y promocién
de la atencién en salud
integral y continta centrados
en los usuarios, familias y
comunidad en general.
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A continuacién, se detalla el seguimiento a cada actividad del POA vigencia 2025.

Vigilado Supersalud

ESTADO
B Meta vigencia CUMPLE DE LA
o Areas de Lineas de Accién Nombre del Responsable ACCION SEGUIMIENTO
N A o . de entrega de SOPORTE - ESTADO DE
gestion o actividades Indicador . L
LINEA 2025 la informacién s | Nno EN LA ACTIVIDAD
BASE
i Se relaciona
Sistema de I
Mantener el Informacion de cgfr:tllfilrﬁgﬁtgec: e
sistema  de Gestion Clinica Garantizar la aciién la Alta
A informacion de Hospitalaria continuamente Nt
Areade PR . } N direccion
gestion gestion clinica actualizado y Sin te el sistema Subgerente garantiz6 durante EN
D| ovecoony | tomisrede | oo e | Unes | deomatan | dmnivati | x * || Tavgeicsi | oesamRoLLo
Gerencia < < g y funcionamiento y
reas areas Clinica Lesta en marcha
administrativas y administrativas y Hospitalaria pdel sistema de
clinicas del hospital. clinicas del inf L
hospital. informacion
institucional
Disefio y desarrollo
del programa
institucional de Se relaciona
formacion y I
capacitaciones Porcentaje del cgfrzlllfilrﬁgstgec;e
A acordes a las desarrollo del piim
Area de ! " Jefe de la la accion, plan
s necesidades programa de Sin -
2 gestion identificadas, con el formacion y Linea > 80% oficina de X X anual de N
Direccién Y " N P = Gestion capacitaciones DESARROLLO
A fin de fortalecer las | capacitacion por | base b
Gerencia . humana ejecutado con un
competencias y parte del talento porcentaje de
gmtlgdﬁgi?;? humano. cumplimiento de
! 0,
independientemente 8%
del tipo de
vinculacién.
carigglr":zr de Se relaciona
concientizacion cemf»quo del
dirigidas a la cumplimients de
" ) a accion,
Area de f:?r:]urgﬂzlicsi:lgee P;é;img{jeege sin Programar por evidenciandose
gestion P - ; P lo menos 1 Coordinador de campafias
3 . 2 programar citas ejecutadas Linea ~ X X .
Direcciéon Y médicas con sobre las base campafia call center realizadas
Gerencia anticipacion y programadas. anualmente durange el primer
sobre los trimestre .
diferentes canales ,,’?:;50{}:21:%25
disponibles para e
hacerlo. menos filas
Realizar
Autoevaluacion y
priorizacion anual
del Programa de Se relaciona
Auditoria para el Promedio de la certificado del
Mejoramiento de | calificacion de la cumplimiento de
Calidad (PAMEC). | autoevaluacién Ig gl
Areade con base en el en la vigencia evidenciénd’ose
2 gestion Anexo Técnico de evaluada/ 512 >12 Auditora de X X la ejecucion en EN
Direccién Y la Resolucién Promedio de la ’ : Calidad un 25% DESARROLLO
Gerencia 5095 DE 2018 calificacion de la S0 ortadt; a
(Manual de autoevaluacion trgvés del
Estandares de de la vigencia cronograma
Acreditacion en anterior. PAI\?IEC
Salud Ambulatorio
y Hospitalario) y/o
lanorma que la
sustituya.
<
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Implementacion y Porcentaje de
A L Subgerente EIPMH se
Area de seguimiento al avance en la " -2 -
5 gestion cumplimiento del implementacién Lﬁ:ga > 80% Adf?:"gr']iti'gév? gggrergtlrlz Zr; EN
Direccién Y Plan de de mejoras en - ° y DESARROLLO
. o base Jefe de acuerdo a lo
Gerencia mantenimiento cada sede del mantenimiento rogramado
Hospitalario. hospital. prog
Ejecutar las acciones
planificadas de
hroage | memoaciny | Focense e Lot
6 gestion cada sede del implementacion Lﬁ]‘g a >80% 'I';,dfm';itir:rtév? actividades de EN
Direccién Y hospital, de mejoras en base - Jefe de modernizacion y | DESARROLLO
Gerencia garantizando el cada sede del mantenimiento adecuacion en
cumplimiento de hospital. todas las sedes
estandares de
calidad y seguridad.
Implementacion de Mantener un
un sistema de Indice de
A Cumplimiento
Area_ Qe control pfesupuestal indice del Sin odel Subgerente . "
gestion que permita hacer un T > e . Ejecucion del EN
7 financieray seguimiento cumplimiento Linea Presupuesto Administrativo gasto enun 67% | DESARROLLO
o A ;
administrativa detallado de los del presupuesto | base d:l:sgri/;ro y financiero
ingresos y gastos del durante todo el
hospital. afio fiscal
L . A la fecha se esta
Adquisicion e Equipos .
instalacion de tecnoldgicos ejecqtgn_qo la
. . - adquisicion de
Areade equipos y go_ftware Porcgr}ta{e de ] adquiridos de equipos
- informético Adquisicion de Sin acuerdo con la Subgerente .
8 _gestion necesarios para equipos Linea necesidad del Administrativo tecnologlcos con =
agrr:]?:gﬁgiza modernizar la tecnoldgicos base servicio. y financiero fo?tlaflg‘cgre la DIESARFCILL
infraestructura necesarios. Minimo 1 por inf
tecnolégica del cada infraestructura
hospital anualidad tecnolégica de la
pital . entidad
Presentar informe de
rendicion de cuentas,
donde se generen
espacios de Presentacion
i participacion del informe de
Area de ciudadana, con el fin Presentacion rendicion de .
- f Subgerente Pendiente por
9 gestion de promover la del informe de 1 cuentas de la Administrativo % | realizar rendicion
financieray transparencia, la rendicion de vigencia financiero de cuentas
administrativa responsabilidad, la cuentas. anterior al y
confianzay la periodo
mejora continua en evaluado. (1)
la gestion de
recursos y en el
logro de resultados.
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Se esta llevando
a cabo una
Porcentaje de revision
deudas exhaustiva de la
Realizar un recuperadas Subgerente carta pendiente,
Area de inventario detallado respecto al total ) Administrativo clasificando las
10 gestion Ide_lfe} car[tjerT, Ppendlften_teé I_,Sln s 20% y financiero — < » deudtas por te%acé.
] p clasificando las orcentaje de inea 220% E monto y entida
a(fier‘l?l:icslﬁ'I;i?/a deudas por e_dad, avance en la base ]efe_ ?;gzgera deud_orz_i, conel DESARFCILLY
monto y entidad realizacion del facturacion objetivo de
deudora. inventario contar con una
detallado de la vision clara y
cartera actualizada del
estado de cuentas
por cobrar
Se estan
disefiando e
implementando
Desarrollar planes Porgentaje de pla_nes de _accién
de accion eudas dlferenmgdos
i especificos para ; ersepc : 33?&? Al Subgerente paradzauddaotru;,o de
Area_ (/je cada_tipo _dle t;euiior pendiente - sin Adf_minis@rativo situacion
gestion y situacion de la - : o y financiero — ©
u financieray deuda, considerando Egrs(fr':gﬁf (;jee I[):s: 220% jefe de cartera X X é’:;g;u::;giéz DESARROLLO
administrativa la situacion planes de - jefe de en cﬁenta a
financiera de las - facturacion -
entidades accion capacu_iad de
responsables. especificos para pago y situacion
deudores financiera de las
entidades
responsables del
pago
Se estan
estableciendo
Porcentaje de politicgs ¢ laras
deudas de crédito y
Establ it recupieraldta ? | Subgerente o(r:ioetr):tzzzaz’a
gestion ] ) o y financiero — incumplimientos
12 financieray ?g\?eri?rzﬁu’t)j:ﬁs F;?,:::elaéi i? IB';:: 220% jefe de cartera X X y a fortalecer el DESARROLLO
administrativa irEcumpIimientos establecimiento - jefe d.e, proceso ,de
. de politicas de facturacion recuperacion de
créditoy cartera,
cobranza garantl_za_n_do la
sostenibilidad
financiera de la
entidad
Realizar auditoria
y medicion de
adherencia a las Se relaciona
principales certificado del
morbilidades, ruta Porcentaje de cumplimiento de
Areade ddfe_: géencién | csn;r:li{n:eijnto At _ Iata}c%i()n, | N
AN efinidas en el el total de o o uditora ejecutdndose las
13 geassti'gpeﬁ!gfa protocolo para la adherencia a 290% 290% Médica X X auditorias DESARROLLO
metodologia de nivel propuestas, con
evaluacion a las institucional. un porcentaje de
guias de practica cumplimiento
clinica e historias superior al 90%
clinicas de cada
vigencia.
e
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Realizar auditoria Porcentaje de Se relaciona
ala S I
implementacién de cumplimiento cenlf»lca}do del
A ! del total de las cumplimiento de
Areade las estrategias ias d Audi d | " EN
14 | gestion clinica institucionales estrategias de 290% 290% uditora de X X _ taaccion,
" . las Buenas Calidad ejecutandose con | DESARROLLO
asistencial adoptadas de las P d e d
Buenas Précicas |  Précticasde tn porcentae de
h seguridad del cumplimiento
de Segl_mdad del paciente. superior al 25%
paciente.
Se relaciona
Elaborar el Programa de certificado del
3 programa de humanizacion y cumplimiento de
Areade humanizacion y buen trato a los Sin SIAU - Equipo la accién, con un EN
15 | gestion clinica buen trato a los usuarios y Linea =90% de seguridad X X porcentaje de
X . X L " . y - DESARROLLO
asistencial usuarios y familias familias en la base del paciente ejecucion del
en la atencién en atencion en 28% de las
salud. salud elaborado actividades
programadas.
Implementar el
programa donde
se fundamente en
Humanizar el
servicio de salud
de la ESE Hospital
Local de
Aguachica, en
beneficio de Se relaciona
nuestros usuarios i
i su familia, indice o ) . certificado del
Area de Y — " Sin SIAU - Equipo cumplimiento de
. P estableciendo porcentaje de - 4 y; EN
16 | gestion clinica articinacion Satisfaccion del Linea >90% de seguridad X X la accién, con un DESARROLLO
asistencial participe - base del paciente porcentaje de
comunitaria como Usuario satisfaccion
elemento _ga_rante superior al 90%.
del cumplimiento
de los derechos y
deberes de los
usuarios, en pro
de una mejor
calidad y
oportunidad en la
prestacion del
servicio de salud.
@
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pgrlé?:ég gﬁe Se relaciona
I - i certificado del
A Atencién integral | reciben atencion " . G
17 | gestion olinica | o SAudmental | ntegralensalud | T2, | oo | R x | | iaaceion, con un =
Py = o g 3
asistencial para Ios_ servicios mental en los base Psicélogo. porcentaje de DESARROLLG
de psicologia. centros de ejecucion
atencion - N
primaria. superior al 5%
carigzlr“:;zr de Numero de Se relaciona
sensibilizacién campanas certlf'lca}do del
N realizadas sobre . . cumplimiento de
Areade sobre la namero de Sin Coordinador la accion. con 6
18 | gestion clinica | importancia de la campaias Linea 1 médico, campa;ﬁas
asistencial salfe%;i?gﬁl c)‘/ela programadas. base Psicologo. cjecutadas
p trastornos Atencién durante el primer
mentales. primaria. semestre 2025
Desarrollar Porcentaje de la
campafias poblacion Se relaciona
i educativas sobre | sensibilizada en Coordinador certificado del
Areade hébitos los habitos Sin médico, cumplimiento de EN
19 | gestion clinica saludables, saludables, Linea = 10% Coordinadora la accion, con un DESARROLLO
asistencial nutricién, actividad nutricién, base area porcentaje de
fisica, y actividad fisica, ambulatoria ejecucion
prevencion de y prevencion de superior al 5%
adicciones. adicciones
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Se relaciona
) certif»ica_do del
Notficacion | _Porcentae de Coordinadora ccon con-
Area de oportuna de los c|l:35 zv en?osod ee area ao?gznc;ajecge EN
20 | gestion clinica | eventos de interés interés en salud 95% > 95% ambulatoria - X X g'ec c'é#] del DESARROLLO
asistencial en salud publica al ! Gblica al u Lider de Salud 1(1)0; Itotal de
SIVIGILA. EVIGILA PUblica re‘;)’ones
reportados por
los responsables.

ANALISIS SEGUNDO TRIMESTRE 2025:
Pasamos de 11 a 17 actividades que iniciaron y avanzaron en el cumplimiento de su ejecucion.
De las 8 actividades en estado [MBIEHE. 7 ya se encuentran en desarrollo para este trimestre.

El avance en el segundo trimestre al cumplimiento de las metas del POA para la vigencia 2025 se encuentra
en un 10%.

4. RECOMENDACIONES Y SUGERENCIAS

Se sugiere dar inicio a la ejecucion de actividades que se encuentran en estado [SBISEE y continuar
realizando las actividades que se encuentran En Desarrollo, con el fin de dar cumplimiento al plan
operativo anual.

De manera respetuosa, se sugiere a cada lider responsable de los procesos y actividades designadas en
el Plan Operativo Anual POA 2025, trabajar arduamente en el cumplimiento de las mismas, con el fin de
cumplir con las metas establecidas y contribuir con el mejoramiento continuo de la calidad en la prestacion
de los servicios de salud, tal como quedd contemplado en reunién de seguimiento a actividades realizado
en los meses de febrero y marzo, con los lideres de los procesos de la entidad.

Es importante resaltar que la evidencia registrada través del link establecido para tal fin
(https://drive.google.com/drive/u/2/folders/11GdTYkqtxDRztoevsphuCZesyNLEgVgM), es la que permite
evaluar el cumplimiento real y efectivo de las acciones planteadas.

11 8 2

Cordialmente,

Vﬁ@’ oAfa P« oS,.

Viviana Julieth Martinez Quintero MairajAlejandra Clavi{o Lemus
Auditora de Calidad Asesola Control Interno
Contratista Hospital Local de Aguachica
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