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A .
tencion du. pacientes en Paciente .ltendlda ( 56,200 28064 42.8%
rehabilitacidn sesiones
Servicio social Pacientes de bajo recurso 16,100 6321 39.3%
Especializacion de residentado
medico Personas Capacitadas 5 25 50.0%
Optimizacion de atencién en
nutricién Raciones atendidas 60,400 25822 42.8%
Impulsar el desarrollo de 20 50.0%
investigaciones especializadas | Investigacion especializada 10
Mantenimiento de Remodelacién de
infraestructura ambientes 60.00 27 46.0%
Optimizacién de atencién en 158,200
diagnostico por laboratorio. Paclente atendido 73283 46.3%
Optimizacién de atencién en 38,100 20870 54.8%
diagnéstico por Imdgenes. Paciente atendido
Disminuir y controlar las Enfermedades Optimizacion de servicios 12 6 50.0%
) neurolégicas trasmisibles y no asistenciales y administrativos. Acciones
Reducir las enfermedades neurolégicas tranemiciclas krite o P F Planill 2 6 50.0%
1!
trasmisibles y no trasmisibles fortaleciendo 2 7 il s‘que S R dapanmanes bl -
actividades de diagndstico, tratamiento, #instituto can Enfacks wr e
e g sh:o, dnfaci 2 | enfermedades crénico degenerativas, Fortalecer la vigilancia 46.2%
recupl.‘:ra; L m:“'!'c e a:s il Hemorragia intra encefélica, infarto epidemiologia Prevencién de salud 26 12
PRTRcN oN pobreza.y sxtrema pobraza; bral, Epilepsia, Csti is, TBC del Optimizar la atencion en
Sistema Nervioso. etc. consultorios externos Prevencion de salud 91,100 39,413 43.30%
Atencion en emergencia y urgencias. Paciente atendido 4,500 2293 51.00%
Mejoramiento de atencién en
salas de hospitalizacién Paciente atendide 76,000 33485 44.10%
Optimizacién de atencién en
centro neuroquirurgica, Paciente atendido 730 464 63.6%
OPTITZar e mar TooE
equipos biomédicos y
electromecanicos Mantenimiento de equipos 850 403 47.40%
Optimizacion de atencién en
servicio de Unidad de cuidados
intensivos Pacientes criticos 4100 1511 36.90%
Fartalecer el suministro de
productos farmacolégicos. Recetas atendidas 120,800 52491 43.50%
1 0.98| 98.00%
12 6| 50.0%
de | i tenimiento d
PARRA S b oaiii || NI e 0 no programado Se encuentra en lauro
resolutiva de los servicios infraestructura
no programado arbitral
1 1 100%
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Fortalecer el planeamiento 50%
Lograr una gestidn con niveles de Iretkiomal Lol il L £
Mejorar y desarrollar las condiciones de satisfaccidn del usuario, con Fortalecer la gestién
. : . 50%
atencién con calidad y calidez, con gestién ordenamiento estructural y aplicando Administrativa, Gestlon Administrativas 12 6
eficiente de procesos de atencién Impulsando | jos procesos de mejora continua de la Fortalecer la Capacitacion de
la investigacién y administracién adecuada de calidad incrementando las Recursos Humanos. Persanal capacitado 350 14 +0%
los recursos Humanos y financieros. competencias y niveles de investigacién
y docencia
Fortalecer el control interno Accion de control 55 12 21.8%
! o e VALOR GRADO DE
OBJETIVO GENERAL DE LA G i i INDICADORES VALOR ESPERADQ DEL il
- ESULTADOS ESPERADOS PRODUCTOS i i S . 0 | ALCANZADO DEL - CUMPLIMIE
DEPENDENCIA - i T (denominacion) s | /INDICADOR | |||

Seguridad funcional de los
establecimientos de salud ( reforzamianto da
Reforzamiente del infreesiructura) 1 0.50 50%
componente funcional -
Infraestructura)
z - Analisis de
Anaiisia e la vnstibiiond | oo miantonde 1 0.90 90%
de establecimientos de salud
salud,
Seguridad estructural y no
PPR (068) REDUCCION DE estructural del reforzamiento de 1 0.50 50%
VULNERABILIDAD Y ATENCION | establecimiento de salud - infraestructura .
Contribuir a reducir los riesgos y dafos a la ¢
Sl Gt ol werpeiicies v dest DE EMERGENCIAS POR Reforzamiento
DESASTRES (HOSPITALES Organizacién e
SEGUROS) implementacion de Implemetacion de
A ’ 3 1 33.3%
simullacros frente a simulacros y desatres
emergencia y desastres.
Immplementacion de centros
de operaciones de
emergencias de salud para el Implemantacion de
analisis de informacion y centros de operaciones 12 6 50%
toma de desiciones ante de emergencia.
situaciones de emergencias y
desastres
Atencion de medicina de
rehabilitacién a menores de |Atencion de pacientes en
30 afios y mayores de 30 rehabilitacién 1,620 LAl 90.0%
afos.
Accmn_as a_ducatlvas y Acciones educativas con Actividad programada
comunicacionales con i 5
U 5 paticipacion activa de la 100 0 0.0% para el mes de
participacion activa de la cOmGRitad Octub
comunidad. i e
Contribuir a reducir a las personas con PPR (092]nclusion Social Desarrollo de recursos Actividad programada
Discapacidada Integral de las Personas con humanos capacitacién en | Desarrollo de recursos 3 0 %l almes ds
Discapacidada medicina fisica a humanos. ’ i ¥t
profesionales medicos. g .




Certificacién de discapacidad

Atencion de certificacion

No se cumplio con la
meta programada por

8 5 i 7 144 88 39.0%| cuanto a partir del
o incapacidad. de discapacidad mes de Mayo se Inicla
la huelga medica.
Desarrollo de normas y guias No se tiene
tecnicas en atencion pre Desarrollou?:snonnas y 5 0 0.0%| informacién para esta
hositlarai y emergencias g : meta
Implementacion de de No se tiene
CONTRIBUIR A REDUCIR LA PPR(104) REDUCCIONDELA | documentos tecnicos en | Implementacion de de 9 0 0.0%| informacién para esta
MORTALIDAD POR atencion pre hospitalaria y documentos tecnicos
MORTALIDAD POR EMERGENCIAS Y ’ meta
EMERGENCIAS Y URGENCIAS emergencias
URGENCIAS MEDICAS (SAMU) -
MEDICAN 1AM} Tratamiento del desorden Kb
. desorden cerebral 480 158 67.1%|
vascular cerebral isquemico <
isquemico
Tratamiento del desorden Tratamiento del
vascular cerebral desorden cerebral 240 73 69.6%
hemorragice hemorragico
Menitoreo supervision :
evaluacion y control de Eval:’?;csl?g Ac?;(r:ol de 14 0
VIH/SIDA TBC NO APROBADO
adecuada bioseguridad en los| adecuada bioseguridad
CONTRIBUIR A REDUCIR LAS 016-ENFERMEDADES servicios de atencion de en los servicios de 10 6 40.0%
ENFERMEDADES NUROLOGICAS NUROLOGICAS TRANSMISIBLES tbclvih sida atencion de tbc/vih sida
TRANSMISIBLES TBC/VIH-SIDA. TBC/VIH-SIDA.
descistaia de tbe A la fecha tenemos
despistaje de tbc en ”Z:il:lne'\aueoos en 852 548 15.7% 304 pacientes
sintomaticos respiratorios ] " "|atendidos con PpR
respiratorios
016
. - s i . A la fecha tenemos 12
CONTRIBUIR A REDUCIR LAS (017) ENFERMEDADES evalua<_:|on, diagnosticoy |evaluacion, diagnostico y pacientes con
ENFERMEDADES NEUROLOGICAS NEUROLOGICAS TRASMISIBLES" tratamiento de casos de tratamiento de casos de 24 12 50.0%
TRASMISIBLES” metaxenicas y oy enfermedades metaxenicas y enfermedades ’ Neurocisticercosis
zoonosis e Zoonosis. metaxenicas y Zoonosis. dinong;l;c;:l;a 0




