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PRESENTACION

El Servicio Nacional de Salud, creada en fecha 16 de julio del afio 2015, mediante la Ley 123-15 es una entidad publica, provista de
personalidad juridica, con autonomia administrativa, financiera y técnica y patrimonio propio, adscrita al Ministerio de Salud Publica
y Asistencia Social.

El Servicio Nacional de Salud (SNS) tiene como propdsito asegurar la efectividad, técnica, administrativa y financiera de losServicios
Regionales de Salud.

Niveles Organizativos y Funcionales

Estructuralmente esté constituido por tres (3) niveles organizativos y funcionales, para cubrir las necesidades en términos de
salud, de mas de 10 millones de ciudadanos y ciudadanas con derecho a la salud.
1. Nivel Central, que tiene funcién de gestién de todos los servicios regionales de salud
2. Nivel Regional, estructurado por Nueve (9) Servicios Regionales de Salud (SRS) quienes a su vez se constituyen en los
servicios de atencion de caracter publico.
3. Nivel Operativo, que tiene funcién de provisién de los servicios de salud a la poblacién
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Funciones Principales

« Promovery coordinar el fortalecimiento y desarrollo de los Servicios Regionales de Salud

o Evaluar el cumplimiento de los requisitos para los Servicios Regionales de Salud obtener la autonomia administrativa y
financiera y proponer al Ministerio de Salud Publica su habilitacién.

« Coordinar y asistir técnicamente a los Servicios Regionales de Salud en la formulacién e implementacién de sus planes de
desarrollo y en su funcionamiento, enfatizando en la articulacion de los diferentes niveles de complejidad de la atencién y la
cartera de servicios, con equidad, accesibilidad, efectividad y calidad en la provision, en correspondencia con el marco legal
vigente y las politicas y planes trazados por el Ministerio de Salud Publica para el sector salud.

« Establecer, en coordinacién con las disposiciones dictadas por el Ministerio de Administracion Publica y el marco legal vigente,
el modelo de estructura organizacional y de funcionamiento para los Servicios Regionales de Salud; asi como, los manuales
e instrumentos operativos, técnicos, administrativos, de orden clinico y otros que se requieran, de comun aplicacion.

« Promover y supervisar la aplicacion del modelo de Red de los Servicios Regionales de Salud y sus manuales de operacion,
para una oferta de servicio de base poblacional, orientada a la demanda, con criterios de racionalidad e integridad en el manejo
de los servicios, y los recursos, con base en el Plan Decenal de Salud, el Modelo de Atencién y las prioridades que establezca
el Ministerio de Salud Publica, en su accionar como maxima autoridad sanitaria nacional.

o Promover e impulsar el proceso de cambio, modernizacion y mejoramiento continuo de los prestadores publicos de servicios
de salud que conforman los Servicios Regionales de Salud.

« Establecer criterios, normas e instrumentos complementarios para realizar y evaluar los procesos de negociacién de todas las
relaciones contractuales que se establezcan para el financiamiento de los prestadores de servicios de salud publicos (compra
y venta de servicios) en correspondencia con los requerimientos que establezca el Ministerio de Salud Publica y Asistencia
Social en calidad de ente rector.

« Desarrollar y mantener los sistemas de informacion para la toma de decisiones conforme a los reglamentos y disposiciones
gue establezca el rector del sector salud.

o Establecer regulaciones complementarias para la supervision y el apoyo al desarrollo de los Servicios Regionales de Salud y
redes de servicios de atencion y de diagndstico y tratamiento, a la vez que defina los modelos de supervision, monitoreo y
evaluacion del cumplimiento de estas regulaciones.
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e Asegurar que los Servicios Regionales de Salud mantengan actualizadas las necesidades de atencion de salud de su
poblacién asignada, en estrecha coordinacion y bajo las normativas definidas por el Ministerio de Salud Publica, en sus
organos centrales y desconcentrados, con miras a establecer estrategias operativas de intervencién, en el marco del
cumplimiento de los convenios de gestion.

« Impulsar y gestionar programas de gestion de calidad, equidad y acceso de los servicios de salud, y el desarrollo armoénico y
proporcional de los Servicio Regionales de Salud.

Mision

Contribuir con la salud de la poblacion y satisfaccién de los usuarios, a través de la provision de los servicios publicos de salud
organizados en redes integradas.

Vision

Ser reconocidos por la poblacién como una red efectiva y con calidad en la provision de servicios integrales de salud, mediante una

atencion humanizada y eficaz.

Valores Institucionales

e Equidad: Brindamos nuestros servicios de salud y oportunidades, acorde a las necesidades de a quienes servimos.

e Transparencia: Manejamos con honestidad y pulcritud los recursos de que disponemos y los procesos internos, abiertos
siempre al escrutinio publico.

e Calidez: Mantenemos un ambiente laboral agradable, acogedor y familiar para todos nuestros usuarios y colaboradores.
e Compromiso: Realizamos nuestras responsabilidades con calidad y entusiasmo por encima de las expectativas
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AREAS DE MEJORA PRIORIZADAS 2021-2022

Acorde a lo planificado en este plan, detallamos a continuacién los avances logrados en cada accion priorizada:

Accién 1. Programar y ejecutar una campafia de promocion de las actividades formativas, involucrando a los colaboradores.

Evidencias: Campafia de promocién de las actividades de capacitacion; Cronograma camparfa de capacitacion; Evidencias de capacitaciones
realizadas.

Campafa de promocion de las actividades de capacitacion:

CAMPANA DE PROMOCION DE ACTIVIDADES FORMATIVAS
Tipo de campafia: promocion de las actividades formativas gque realiza el
Departamento de Evaluacién del Desempefio y Capacitacion.
Concepto:
El cambio estd en ti.

Frase central:
Cuanto mas sepas, mas lejos llegaras (Dr. Seuss)

Frase de respaldo:
El conocimiento que adquieres, se queda contigo.

Justificacién

El Servicio Nacional de Salud desde su creacion, en el afioc 2015, promueve la
formacion de sus lideres y colaboradores, a través de la ejecucion de un plan anual
de capacitacion, que incluye cursos, talleres, diplomados y maestrias en
instituciones publicas y privadas, nacionales e internacionales. Sin embargo, se ha
considerado la necesidad de la implementacion de una estrategia de promocion de
las actividades formativas.

Objetivo general

Promover una cultura de capacitacion continua para el desarrolle de los
conocimientos, habilidades y destrezas de los colaboradores.
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Objetivos especificos
Comunicar las actividades formativas de la institucion para aumentar el interés y la
participacion de los colaboradores en los programas de capacitacion.

Aumentar el nimero de colaboradores que participan en programas de educacion

continua.

Estrategias

¢ Envio de texto motivador para el inicio de las actividades formativas.

¢ (Comunicacion de seguimiento con los participantes durante el desarrollo de
las actividades virtuales, o actividades presenciales fuera de la institucion.

e Aplicacion de encuestas para conocer la percepcion de los participantes
sobre los programas formativos.
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Recursos

Artes con textos de motivacion
Audiovisuales de actividades formativas
Arte con fotos de actividades formativas

Publico

Colaboradores de la sede central del Servicio Macional de Salud.
Medio

Correo institucional.

Pantallas computadoras del SNS.

Redes sociales institucionales.
Medios impresos.
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Cronograma campafa de capacitacion:

CRONOGRAMA CAMPARNA DE CAPACITACION
SERVICIO NACIONAL DE SALUD
Linea de Tiempo
Semanas de Trabajo

Enero Febrero Marzo Abril Mayo Junio Julio Agosto Septiembre  Octubre Noviembre  Diciembre
12 3 4 12 3 41 2 3 4512 3 412 3 412 3 4512 3 412 3 4512 3 412 3 412 3451234

Promocionar capacitaciones realizadas a través de post de
redes sociales.

5e realizd solicitud de past de
redes sociales de Las actividades
académicas concluidas de
manera presencial en &l periodo
enero mayo 2022

Solicitar Colocacion bajante con premio obtenido por
ejecucidn plan de capacitacidn en la recepcidn de los edificios
Iy |

Realizar videos & los participantes de una capacitacion en
especifica, donde respondan wna serie de preguntas acerca
de la capacitacion, este video sera promovido por las
diferentes redes sociales, pantallas del edificio | y portales de
12 institucion.
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Evidencias de capacitaciones realizadas:

La Direccion
@ Recursos Humanos

entrega certificados del curso
Documentacion de Procesos
Bajo la Norma ISO: 10013:2021,
dirigido al personal del Departamento
de Calidad en la Gestion.
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De: Capacitacion <capacitacion@sns.gob.do>

Enviado: lunes, 31 de enero de 2022 2:15 p. m.

Para: Todos SNS <todossns@sns.gob.do>; Castiria Espinal <castiriaespinal@hotmail.com>
Asunto: Progracion eventos formativos primer trimestre

Saludos,

Por este medic compartimos la programacion de actividades formativas coordinada con el INAP para el primer trimestre 2022. Las mismas se realizaran en modalidad virtual, y tenemos 30 cupos por actividad. Favor ingresar al
enlace en la celda enlace de inscripcion.

Programacion de eventos formativos virtuales del INAP

Fecha Inicio Fecha Bmite de regiséro

Inducaon @ la Admmistracian Pibbca ° 2 - = o oy
Nived 1 15 Grupo Ocupasaona |y Il unes, 7 de febrero de 2022 lunes, 7 de marzo de

Viemes, 4 de fobrero de 2022

Induccion a la Ad

N 8 Grupo Ocupescional V maries, 8 de febrero de 2022 e febirera de 2022 Subado, 5 de febeero de 2022
Gesticn y Resclucaén de Conflicios 12 weves, 10 de febrere de 2022 e, 25 de febrero de 2022 INSCRIBIRST Lunes, 7 de f de 2022
Ortografis y Redaccion a0 Martes, 15 de fcbrero de 2022 viermes, 15 de marzo de 2022 Maries, 8 de fobrero 2022
Excel Basica 3z Lunes, 21 de febrero de 2022 Lunes, 28 de marzo de 2022 Martes, 8 de febrero 2022
uHioksaexch) 8 miércoles. 2 de marzo de 2022 une=. 14 de marzo de 2022 INSCRIBIRSE Miercoles, 23 de fnbrero de 2022
Irsfigence Emacianl 12 Servidores Publicas ol Ext2do | s, 7demwande2022 | viemes. 18 de mazode 2022 | INSCRIRIBSE | Miercoles, 23 de fobren de 2022

Encargados y
Modelo de Gestian por Compedenca recursos hu
(Desarralia de Caompetencias)

viemes, 16 de marzo de 2022 midrcokes, 30 de marzo de 2022 | INSCRIBIRSE Viernes, 11 de marzo de 2022
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From: Capacitacion <capacitacion@sns.gob.do> on behalf of Capacitacion
Sent on: Tuesday, May 24, 2022 7:36:46 PM
To: Todos SNS <todossns@sns.gob.do>

Subject: Curso Virtual Inteligencia Emocional

Buenas tardes, compartimos el link para el curso Inteligencia Emocional, que sera impartido de forma virtual por el Instituto Nacional de Administracion Pablica (INAP), desde el dia 02 al 13 de junio 2022.

Carga LECs | mee | e | 2222 | e | e | o

Evento Formativo Ioras Evento impartirse

hitps://gestion-docente.inap.gob.do/index. php?id=1846&id_curso=259&nombre=Inteligencia%20Emocional&fecha_ini=2022-05-19&fecha_fin=2022-05-26&horas=12 &ejecucion=2022-06-02 &coordinador=&modalidad=Virtual&tipo_inscrito=Inscrito

/5> snsrdo & iNuestros colaboradores siguen capacitandose!
SNS

La Direccién de Recursos Humanos del SNS hizo entrega de
certificados a los participantes del Diplomado Lean Toolbox for
Service, para colaboradores de las direcciones de Planificacion y
Desarrollo, Gestion de Calidad en los Servicios de Salud,
Emergencias Médicas y Recursos Humanos del SNS.

Esta capacitacion contribuye al fortalecimiento de la calidad
de la atencion, satisfaccién del usuario y motivacion del personal.

#SNSRD
#CapacitacionesSNS
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Accién 2: Implementar procedimiento de induccion aprobado bajo el Sistema de Gestion de Calidad del SNS
Evidencias: Procedimiento de Induccion Personal Nuevo Ingreso; Formularios de Induccion al Cargo en el Puesto de Trabajo; Presentacion
Induccion Personal Nuevo Ingreso; Listas Participantes Procedimiento Induccion Nuevo Ingreso, Formulario Compromiso ético.

Procedimiento de Induccién Personal Nuevo Ingreso:

SNS

SERVICIO NACIONAL
DE SALUD

s N s Control de Cambios:

SERVICIO NACIONAL - En el punto I: Inclusién de la introduccién del documento: El programa de induccién
v = X busca facilitar la integracién y adaptacion de los colaboradores del Servicio Nacional de

DE SALUD . > g ‘
Salud a su cultura organizacicnal, generando una formacién progresiva que garantice su
satisfaccion y el desarrollo personal y laboral de nuestros colaboradores.
Los procesos de induccion generan espacics de interaccidén que facilitan la integracién
del servider piblico, de manera que identifique su 1ol dentro de la organizacién y
desarrolle el sentido de pertenencia, comprendiendo el Servicio Nacional de Salud como
una institucién dinémica y en permanents evolucién, donde su desempeio incide
T ' g directamente en el logro del &xito institucs ).
PROCEDIMIENTO INDUCCION DE PERSONAL DE - 2
La Induccién se imparte a todos los colaboradores y estd dirigida a actualizar todo lo
Y
NUEVO INGRESO relacionado con las politicas institucionales y a reorientar su integracién a la cultura
organizacional de la institucidn.
2. En el punto 3: Alcance
* Se indicé que este documenic abarca el proceso de la Coordinacion Induccién
Creado Re sponsable - Fect ignt;'z:: ¥y el seguimiento a la induccién al cargo del colaborader de nuevo
| Yira Lorenzo Pimentel i
Elaborado Encargado dg Planificacion Recursos Humanos 3. En el punto 5: Normativas
1}”7' “A Marzo 2022 * Inclusién del Decreto. No. 523-09 que aprueba el Reglamento de Relaciones =
™ ‘ Laborales en la Administracién Pablica. &
-~ ' 4
| Grace Genao 4. En el punto 6: Referencias
Encaygada de Cithdad en la Gestion +* DGH-MA-008 Manual de Reclutamients y Seleccién de Personal del SNS,
+ DGH-MA-001 Reglamento Internc Recursos Humanos.DGH-PI-002 Politica para la
.gé’/( ’/” ‘L{f/ Aplicacién del Cédige de Vestimenta.

Revisado Marzo 2022 * DGH-PR-011 Acuerdos de Desempefic.DGH-PR-012 Comp cién y Beneficlos

| Miagracia Méudez « DGH-FO-008 Afiliacién ARS/AFP.

Directora de Recursos Humanos * DJUR-MA-001 Cédigo de Etica SNS.

m i e &« « DJUR-FO-00% Formulario de Compremiso Etico de los Servidores Piblicos del
\ dad SNs.

Mmo « GC-PR-00S Procedimiento de Gestion de Procesos.

[).r E)ecuavo e GC-MA-CO2 Manual de Procedimientos para el Control de Documentos.
Autorizado Marzo 2022 * GC-MA-CO1 Manual de Sistema de Gestidn de Riesgos del SNS.

é.p. ﬁa * GC-PI-00! Politica de Calidad.

5. En el punto 7: Politicas Generales:
* Seccidn 7.1: Se indicd que El Servicio Nacicnal de Salud (SNS), a través de la
Direccion de Recursos Humanos e3 la responsable de ccordinar y materializar el
proceso de induccion a los colaboradores de nueve ingreso.
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Formularios de Induccion al Cargo en el Puesto de Trabajo:

Formulasio de Induocién al Cargo on el Formulario de Induccidn al Cargo en el
Puseto de Trabejo st Puesto de Trabajo
DGH-PO-036 - Versiéa: 01 SERVICIO NACIONAL DGH-FO-038 - Versio

Tosks o eprek sl IR DE SALUD o RpR——

Datos del Colaborador

Datos del Colaboradar

x-'ecn-QL/ﬁ/ e o Pecha: 12 /2 /2 . T
Nombres y Apelll /ul/ 12/1./’ 4 %2 ALY 5 Nombres y Ap.u,do, Z!:;’CJ vico. {ano gz,,,
u.{‘ 7.41(15 MMM‘

e A
Carge: 3’)’14-‘ J‘ /’FA}‘("- Cargo: Hm&uuu do  Yosposen, »dlmdﬂ_'dm V.;'l;m"

L6 R Nivelds
Eungianazic ‘ : i ie ,(.‘nmynl.-rio;

Nivel de

Actividad Realizada con el Nuevo Funcionario Cumplimiento Comentarios
) Si No

J,Se hu.o una pmexuacscn d.e su éma accion, gSc h¢o una presenmadn de su Area de accidn, proceso al cual pertenece,
objetive, metas, principales aotividades y loa / ) , metas, pri ividades y los 1P que integran el /

do trabajo ¥ la dependencia? grupo de trabaj yladq dencia?
4Se suminisiro iniormacion AQeTCa cle lol pmeadhdsmos que maneja la ) iS58 suministré informacion do los p dimi que ja 1o
entidad y especifi la dep P X entidad y espacifi 1z dependencia, donde va a desempediar sus \/
finciones? funciones?
¢Se suminisird irformacié de las actividades del grupo en el ;ruu ¢Se sumunistré mformacion acerca de las actividades del grupe en el que /
aerd ubicado el funcionario y &n que parte de la estructura de Ia entidad se X sera ubicade el funcionario y en que parte de la estructura de la entidad se
encuentra? encuenira?
iSe axplicd clar las funed ad wefiar y las actividades que Se explics cl Tas funct ad farylas idades que \/
_debe realizar? \‘ debe realizar? 3 ‘
“¢Sersalistla ga de los el rios para el cumplimiontode | 56 oalist 1 Trerp e e \/
sus funciones? ~ — X sus funciones? =
¢Sa varific 13 asignacién de usuarios y contrasefias, y demis herramientas | - — - ~ = — i T
neceserias para el desarrolic de las funciones del nuevo fanclonaric? A ggz}‘fjfg‘m&:&“’d’w]: bt e v

2 ~ Induccién En ¢l Sistema de Gestion Caidad (SGC) Si No Comentarios
o e et e i s ] P ¢ 2S¢ le introdujo en el Sistema de Cestion de Calidad (SGC) y la NORMAISO |/
i = Tidad 9001:2018?
JReconcce haber ide le p de ¥ come aporta para el X R haber dido la politica de calidad y como aporta para el /
cumplimisnto de esta? cumplims de esta? ¢
;Comprarde usted la impertancia de la documentacién de Jos procesos? L4 C = e usted & Tpo adelad 55 de o8 0 > o
= . : Talleaald k5 2

g‘:‘ :;:':i::::m‘ o la impostencia de la ds lox X (E8 usted cociente de la impertancie de la ial 6n de los p /

~ - — documentados?
¢Entendié usted los pasos a seguir para solicitar elaboracién ¢ cambios ala . — —
documentacién de los proceses institucionales? X "'Em‘wb G ddl:’l::m K *guk s leg? ¥ nlx \/
Se le indicd que en gharepoint se encuentran todas las Politicas,| | | | FOECEEEEEERSE T OC - =
Procedimients, Manuales y Formularios que se han aprobado hastalafecha )( f-s° le “’d‘c" vt ’3"'"99"‘,“'_, ”q"::‘:‘h::';r;w" las P‘;“‘"’e‘;‘h’; /
en el Servicio Nacional de Salud (SNS), as! como también, los do o E en el Serviclo Naclonal de Salud (SNS), asl como también, los documentos |
extermnos que nos requlan? externos que nos requlan? ‘
Cormprendié usted las Normas Bisices de Control Interno (HOBACI)? ZComprendis usted las Normas Bisicas de Control tnvermo momc,), /

» La fue indicado ol prog de este Indicad o Lefus indicado el p de este indicad
¢ Le fue indlcado que a través del corveo nobaci@sns.gob.do puede solicitar R ¥ g
i o resolver problemas de entendimionto o in senls la foe mdwado quc a través del oor;eo robmx@sm gib“::‘ puodo_fol::ll:
lizaclén de lag NOSACL p aplicacién i  NOBACL : |

4Comprends usted Io que e el Sistema ds Gestién de Riesgos (SGR?___| 1L _¢Comprende usted 1o que es el Si de Gestién de Riesgos (SGR)? v,
¢Comprende usted que e3 la Carta Compromise y como aporia para el I 3y “¢Comprende usted que es la Carta Compromise y come aporta para el /
cumplimiento de esta? cumplimiento de esta? I
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Presentacion Induccién Personal Nuevo Ingreso:

Equidad: Creacion de oportunidades en salud acordes a las necesidades de la poblacion.

Eficacia: Capacidad para lograr los objetivos propuestos. El Servicio Nacional de Salud, creada en fecha
16 de julio del afio 2015, mediante la Ley 123-
15 es una entidad pdblica, provista de
personalidad juridica, con autonomia
administrativa, financiera y técnica vy
patrimonio propio, adscrita al Ministerio de

Calidad: Capacidad para mantener un determinado estandar en la
prestacion de servicios.
Salud Pdblica y Asistencia Social.

Transparenda: Administrar los recursos y procedimientos intermos con apego a S Y L
las normas éticas y de libre acceso a la informacion disponible para todos los El Servicio Nacional de Salud (SNS) tiene como
= propoésito asegurar la efectividad, técnica,

e ittt s i oot sl st Wl o admlnlnratlva y financiera de los Servicios
todos los usuarios. ; Regionales de Salud.

Responsabilidad sodial: Contribuir al desarrolio sustentable y sostenible del medio ambiente, de la Ith
y de los segmentos vulnerables de la socedad, sin comprometer los recursos de las futuras generaciones.
Niveles Organizativos y Funcionales 3 Estructuralmente

Estructura Organizativa _ e &
vae'es orgar"zat'vos estd constituido por tres (3) niveles organizativos y

t Unk.iadgs N(?rmativas 0 de Maxima Direccion: Y Funcionales funcionales, para cubrir las necesidades en términos de
Consejo Dwectivo salud, de més de 10 millones de ciudadanos y
* Direccion Ejecutiva ciudadanas con derecho a la salud. Nivel Central, que
tiene funcién de gestibn de todos los servicios
regionales de salud Nivel Regional, estructurado por
Nueve (9) Servicios Regionales de Salud (SRS) quienes a

' .Unidades Consultivas o Asesoras:
Fiscalizacion y Control

Direccion Juridica 3 o3
Oficina de Libre acceso a la Informacion. " . ‘ - /
I

Direccion de Planificacion y Desarrollo.

Direccion de Recursos Humanos. {
Direccion de Comunicaciones ' e [}

su vez se constituyen en los servicios de atencién de
caracter pablico.

Nivel Operativo, que tiene funcién de provisién de los
servicios de salud a la poblacién.

v
). Unidades Desconcentradas 4

Servicios Regionales de Salud
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Listas Participantes Procedimiento Induccidon Nuevo Ingreso:

SNS

SERVICIO NACIONAL
DE SALUD

Reunién Realizada:
Virtual
Presencial

Direccién de Recursos Humanos

INFORME DE AVANCE PLAN DE MEJORA MODELO CAF

Lista de Participacién para Actividades

Charla Régimen Etico y Disciplinario / Induccién General

GC-FO-001 Versién: 03
Fecha de aprobacile: 01/12/2030

Fecha: 23/3/2022
Lugar/Plataforma: Salén eventos ed.2
Hora: 9:00 am - 12:00 pm

Participantes

Nombre 2 Cargo Direccién/Departamento/Institucién l'ima/\ Correo Eloctrénico/Teléfono
P 4 .
/ r » 19 p | / 4 v ~ AL \
82l Unngor Modeon | Brodtr, | RR M Jons INAZ | piarqas@ons ods do
17 e

dra éa ‘: -

AR A K Zg,y;

“f

T,

lns(r‘o./-'j @

2,,7‘”)’”' 28 i Cig) GO Caet it
F*}Q«L)Nb* F 2 Cowﬁ-c/ / He M/b/ﬁ:‘ sny . Gob- D0
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Lista deo Participacién para Actividades
GC-FO-001 Versién: 03
Focha de aprobacwis: 01/1272000

DRH 3.2.1.1.08 Ejecucion del Procedimiento Induccion Nuevo Ingreso

20/4/2022
Fecha:
Lugar/Plataforma: Salén Emer. Médicas-Edif. 2
Noons 10:00 am. a 12: 00m

Participantes

52 - v62t,

Nombre Cargo Direccion/Dopartamento/Institucién : ﬂu:l Correo Electronico/Teléfono
| Lga ny Moner Ggned Aulis do D/w/;u 3 FB | Imonterols s . Gob.do (849-9
/Mot Gl | kst ., | o5 739-2800
/N0 Uonke AealSela mk:y SV Viln Bi8-yz2-5292
Nelwnan Qoo lpnulidid Dl [SNS Veuud— 649 261 - 6030
Mool fur, swin |fosdole | OmI/ 505 “ e~ s2G- 13 26
For-bi 71/&-(;&1 Aralale| PR PSS JU/J_/ Rcuqob@bn‘ qc‘o do
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Formulario Compromiso ético:

Formulario de Compromiso Etico de loa Servidores
SNS Piblicos del SNS
~, SERVICIO NACIONAL DIy wln 0- Ve 800 ||‘

de aprsbacitn 11023

SNS Farmulario de Compromiss Erico de los Se

SERVICTO NATIONAL

r’z 4
elactoral No cor- 1389 3% & quien xrtm al Servicio Nacional de
Salud en fecha_# / 3 /2¢ 2 bajo el cargo |

Acepto haber recibido un ejemplar y leido complots e integramente el Codxqo de
Etica Institucional y me comprometo a cumplir con todo lo enunciado en dicho
documento, reconociendo que es una declaracidn de politicas para Ja conducta y
no constituye de ninguna forma un contrato de empleo o una promesa de
continuacion de empleo y que su violacién podria conllevar medidas disciplinarias
y sancionadoras apegadas a las disposiciones establecidas en la Ley No. 41 - 08 de
Puncién Pablica,

/

4 D
La presente Aeclgracién ha sido realizada en la giudad l o o
ptovincm lg R v .alos /g“ Ql‘/ p [M)d&

_l&_ ‘ S del ano ,_-,Jt"m, /gt b
(29y )
| { i P /
Nombre de quien suscribe: m [ e el N
] A /
Firma de Quien Suscribe: et ] /S N T . VR

DE SALUD )| OF SALUD
Fecha: 1..5_/_.2’_/ o recha: 22 /D 22
/ ' /
e ‘A .-.&«. / ‘\ ) con cédula de identidad y Yo ) tikpiay e rrigussNince el con chdula de identidad y

electoral No. o1~ ¢ Q496 391 ~& quien ingresé al Servicio Nacional de
Salud en fecha_/ /_2. /20 bajo el carge (L3 il M{x!wc_) 3
Acepto haber recibido un ejemplar y leido compieta @ integramen

Etica Institucional y me comprometc a cumplir con todo lo enunciado en dicho
documento, reconociendo que &3 una declaracidn de politicas para Ia conducta y
no constituye de ninguna forma un contrato de empleo o una promesa de
continuacion de empleo y gue su violacion podria conllevar medidas disciplinarias
y sancionadoras apegadas a las disposiclones establecidas en la Ley No. 41 - 08 de
Funcién Pablica,

hpren -dadutclbnhando realizada enhaud.\d 3&\.\\’: Ed
provincia § (S50 YRaowoll ales 73 &9z )de
A kaJE‘ del a!\o 1)9‘ - pe—
( .

Nombre de quien 5usaibe:'/7"(~‘j ! m] /293-» m,yhjv M

Firma de Quien Suscribe:
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Accion 3: Implementar programa de innovacion y concursos con el personal del SNS.
Evidencias: Politica para la Gestion de la Innovacion; Lanzamiento Concurso Comparte tu Idea; Plan de Innovacién SNS 2022.

Politica para la Gestién de la Innovacion:

SNs ACKITICA OARA LA GESTION DE LA INNOVAGON SNS B
An: 02 '
DPD-PHI01 et M <ERVICIO NACIONAL

SERVICIO NACIONAL Fecha ce apentiprin: 65407/20) DE SALUD
DE SALUD

Control de Cambios:

* En el punto 2.1: se actualizd el Objetivo para agregar una descripcion mis detallada.
* En el punto 3.1: se actualizd &) Alcance para agregar una descripcion mis detallada y
el cumplimiento de los requisitos de la Normas Basicas de Control Interno (NOBACT),
* Enelpunto 4 se agregaren las siguientes siglas en la seccion de Definiciones y Siglas:
p » ’ o Punto 4,1 Buena Practica: una buena praclica eg una experiencia positiva,
POLITICA PARB LR GESTION DE LR INNOVACION DEL probada vy replicada en contextos diversos y que, por consiguiente, puede ser
recomendada como medelo, Marece ser compartida para que el mayor nimero
SERV!CIO NBCIONAL DE SALUD (SNS) de personas pueda adaplarla y adoptarla. -
o Punto 4,2 DPD: Direccién de Planificacion y Desarrollo.
Punto 4.6 Idea: os una representacién mental gue surge a partir del
razonarmiento o de la imaginacién de una persona. Estd considerada como el acto
mas bisico del dimiento, al c plar la mera accién de conocer algo. La
pons cidad humana de contemplar ideas estd asociada a la capacidad de
Creado Res able —— — red‘n' ‘ s autorreflexidn, la creatividad y la habilidad de adquirnir y aphcar
Yrene Castro el intelecto,
Elaborado | Encaygada de Desarrollo Instilucional . o Punto 4,12 Réplica: accién de replicar, copia exacta de alge.
[ R Julio, 2021 o Punto 4.14 SNS: Servicio Nacional de Salud,
« En el punto 6: se incluyeron las ref ias del di
> - + En el punto 7 de Politicas Generales:
Michelle (‘uyma'n o De manera general de sustituyd dentro de las pollticas el Sistema de Gestion de
Ia Innavacién (SCI) por el Programa de Innovacion.

Dﬂed icaciony Desarroll o Punto 1.1:se lnCI\lyeron los objetivos especifices de la gestion de la innovacion.
. o Punto 7.4: [ YR de las ldeas Innovadoras y de Jas Buenas
Pricticas.

Revisado N Julio, 2021 * Se incluyé en el Punto 7.4.2: las buenas pricticas de los
Grace Genao establecimientos de salud serdn certificadas y reconocidas de acuerdo
Enfal’gldl de Calidad en Ja Gestion | con los lineamientos de Programa de Réplica de B Practicas en les

/| Establecimientos de Salud. Serd coordinado por el Departamento de
1 _u,__ ﬁ,ﬂﬂ 4 Dasarrollo Institucional,
| N— S 7, YT SOOI —— AN = o Punto 1.6 Bitacora de Innovacién u
Mano [,ﬂma / * Se¢ moedifice en el Punto 7.6.2. el correo idepsilsnsgob.do. por '/l Y"
Duemt. oG ’ asarrolloinstitucional@sns.geb.do.
Auterizado ?\; = | Tulio, 2021 « En el Punto 7.15: se incluyeron los Reconocimientos del Programa de Innovacion SNS.

‘C Iy { POy ‘ « En el Punto 8 de Responsabilidades se organizaron las resp. bilidades conlorme &

la nueva plantilla aprobada
o Seincluyeron las responsabllidades del Director Ejecutivo, ol Departamento de
Calidad en la Gestidn y el Departamento de Desarrollo institucional.

Cambios Generales en el Docamento:
« Actualizacion del formato, conforme a la rueva plantiila aprobada.



Lanzamiento Concurso Comparte tu ldea:
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SNSDigital ‘ BCHRT

#  CENTRAL- OPINION -  REGIONALES -  MICOMUNIDAD -  SALUDABLE -  TESTIMOI

o

SNS fomenta cultura de innovacion entre
colaboradores

Sy SNS Digiral * abdl 2022

@122

Santo Domingo.  Como parte de las actividades de Gestion de I3 Innovacion, ¢l Servicio

Nacional de Salucd (SNS) presento este viernes =l Concurso Comparte tu ldes, oreado pera

fomentar ura cultura de innovacién en la institucién.

Con esta iniciztiva se busca impulsar la participacion de los colaboradores, quicnes

podran proponer ideas aplicables para mejorar los procesos internes y los servicios

ofrecidos a los usuarios.
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Contuidea
te retamos a:

Com arte ,

‘ D EA Que logre Impactar: tn temp
USUaNos, reguccion ge tramites y

! Concurso ::'r‘?,k:::; I”‘;l-.ql' sede central [ambos edificios),
Comparte tu idea:
Premiaremos 3 ganadores:
Es un concurso creado para fomentar una T podrias ser el ganador de
cultura de innovacion en el SNS, a través de lugar; Laptop W
la participacion de los colaboradores, donde 2.9 lugar: Tablet %/?\ﬁ
compartiendo sus ideas logremos impactar, 3.2 lugar: Celular
innovar y mejorar los procesos internos y los Actividad de lanzamiento
servicios ofrecidos a los usuarios. viernes 1 de abril.

Hora: 9:00 a.m.
Lugar: 2.°. piso SNS 2

De manera virtual:
f npletando of formulario o

esCanear y anmviar &

Recibird acuse de recibo de la recepdidn
de su idea para evaluacion
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Plan de Innovacién SNS 2022:

Plan de innovacion Servicio Nacional de Salud
Id 0 Modo |Mombre de tarea Duracion  Comienza Fin Predey% completado
de
24.\" L Comunicaciones y adiestramientos de la organizacion 0 dias jue 9/9/21 jus 9/9/21 23 100%
completados
25 L Relanzamiento Programa de Réplicas Innovadoras en 92 dias  jue 24222 wvie 1/7/22 14%
Establecimientos de Salud
26 - Preparar plataforma, carpetas virtuales - Reuniones TI, RRHH, 15 dias  jue 24/2/22 mié 16/3/22 19 13%
DCOM
27 L Establecer proceso para recepcion permanente de las mejoras 5 dias jue 17/3/22 mié 23/3/22 26 100%
23.\;" -, Preparacion y envio comunicacion a SRS y EESS & dias jue 24/3/22  jue 31/3/22 27 100%
23 = ™’ Recibir propuestas de los establecimientos 20dias  wvie 1/4/22 jus 2B/4/22 28 0%
o - .- Evaluacian de mejora con las areas que aplique 15 dias  wvie 259/4/22  jue 19/5/22 29 0%
3 - - Seleccion y Certificacidn de Mejaras 10 dias  wvie 20/5/22  jue 2/6/22 30 0%
g 9w, Premiacion y entrega de certificados 1 dia vie 3/6/22 vie 3/6/22 31 0%
33 a2 . Publicacion de las mejoras que podran replicar los EESS 5 diaz lun 6/6,/22 vie 10/6/22 32 0%
34 - . Actualizacian de Carpetas virtual para réplica de las practicas 15 dias lun 13/6/22 wie 1/7/22 33 0%
35 - Lanzamiento Concurso Comparte tu ldea 100 dias jue 24/2f22 mié 13/7/22 68%
36w mm Evaluar programa y areas de mejora para enfocar las ideas 1 dia jue 24/2/22  jue 24,2722 100%
37 L Preparar lanzamiento & diaz vie 25/2/22 wie 4/3/22 36 100%
33.\?' L Lanzar concurso Comparte tu ldea & dias lun 7/3/22 lun 14,3722 37 100%
39V - Recibir propuestas de los colaboradores 20dias mar 15/3/22 lun 11/4/22 38 100%
O Organizacion v evaluacion preliminar de las propuestas 10 dias mar 12/4/22 lun 25/4/22 33 100%
41.\;‘ L Propusstas de mejora recibidas para mejora de los procesos 0 dias lun 25/4/22  lun 25/4,/22 40 100%
relacionados a los retos de innovacicn
42-\?' L Analizar las propuestas de ideas 25 dias  mar 26/4/22 lun 30/5/22 100%
43-\4" - Evaluacidn de las propuestas 15 dias mar 26/4/22 lun 16/5/22 40 100%
EREV A Publicacign finalistas 10 dias mar 17/5/22 lun 30/5/22 43 100%
45 Wm Evaluacian completada 0 dias lun 30/5/22  lun 30/5/22 44 100%
46 L Premiacion de ideas 32 dias  mar 31/5/22 mié 13/7/22 0%
4'-".3 L Coordinar premiacidn 30dias mar31/5/22 lun11/7/22 45 0%
Departamento Desarrollo Institucional Pagina 2 Jue 19/5/22
Direccian de Planificacién y Desarrcllo




Accibdn 4: Monitorear la implementacion de las acciones orientadas al trabajo transversal de la correcta gestion de procesos.

Evidencias: Libro de Indicadores

Libro de Indicadores:

Nivel de cumplimiento de la implementacidn del manual de

Servicio Nacional de Salud

Direccidn de Planificacion y Desarrollo
INFORME DE AVANCE PLAN DE MEJORA MODELO CAF

Semestral (1er semestre: 1,

procedimientos de gestion de servicios de apoyo diagndstico Rosa Roca 2do semestre: 2) NfA B0%
(ou 1)
Nivel de cumplimiento del seguimiento a lista de espera . Semestral (1er semestre: 2,
.. X . Investigar N/A B0%
quirargica en hospitales priorizados (DCH 1) 2do semestre B)
Nivel de Cumplimiento de Supervisiones a las unidades de Dra. Encarnacién Semestral {1ero semestrs : 3, WA 0%
didlisis en los EESS. (DCH 2) B 2do semestre: &)
Nivel de Cumplimiento en la conformacidn de los comités de . Semestral (1ler semestre: 3
. . . . Investigar N/ B0%
infecciones asociadas a la atencion en salud (IAAS 1) 2do Semestre: 6)
Nivel de Fumplirniento ala i|I'n|I)Iement-aci6n c:!el Sistema dl? . Semestral (ler Semestre: 1,
Facturacidn de los Centros Clinicos y Diagnosticos de Atencidn Investigar NfA B0%
2do Semestre: 2)
(DPNA 1)
Nivel de Cumplimiento de Supervisiones a los SRS priorizados Claribel
({0, 3, 4 y 8) para seguimiento al proceso de articulacion de la | Vargas/Chayanne Semestral (2do semestre:6) NfA 0%
Red y al Sistema de referencia y contrareferencia. (DAR 1) Soriano
Porcentaje de Habilitacién de unidades de género en los EESS . Semestral (ler semestre: 1
Investigar N/A B0%

de la Red Publica. (DAR 2)

2do Semestre: 2)

Enero Febrero Marzo Abril
Meta del Meta Meta del Meta Meta del Meta Meta del Meta
Mes obtenida Mes obtenida Mes obtenida abtenida
0% 0% 0% 20%
(129 0% 0% 0%
(129 0% 0% %
0% 0% D% 0%
0% 0% 28% 0%
(129 0% 0% 0%
(129 0% 0% 11%
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Fecha de actualizacion:

Propietario: Enc. Depto. Calidad en la Gestidn

Responsable de Medicién: Rosa Roca

Proceso:

Indicador: Mivel de cumplimiento de la implementacion del manual de procedimientos de gestion de servicios de apoyo diagndstico (DLI 1)
Meta: 80% |

Frecuencia Medicion: |Semestral (1er semestre: 1, 2do semestre: 2)
Frecuencia Revision: |

Fecha Meta 2022 Mediciones |Acciones Tomadas (En caso de Tendencia Negativa)
1 (1er Semestre) 33% 20% -
1 (2do Semestre) 33% 20% [1er Seme (2do Semestre) 1 {2do Semes
1 (2do Semestre) 33% 205 = Meta 2022
; y m Medidones
Meta Total 100% 607

Fecha de actualizacion:

Propietario: Enc. Depto. Calidad en la Gestidn
Responsable de Medicion: Investigar

Proceso:
Indicador: Mivel de cumplimiento del seguimiento a lista de espera quirdrgica en hospitales priorizados (DCH 1)
Meta: B80%

Frecuencia Medicion: Semestral {1er semestre: 2, 2do semestre 6)
Frecuencia Revision:

Fecha Meta 2022 Mediciones |Acciones Tomadas (En caso de Tendencia Negativa)
1 {1er Semestre) 13% 11%
2 (1er Semestre) 13% 11%
1 (2do Semestre) 13% 1%
2 (2do Semestre) 13% 1%
3 (2do Semestre) 13% 1%
4 (2do Semestre) 13% 1%
5 (2do Semestre) 13% 1%
P T P I | A nn AAr
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Fecha de actualizacion:

Propietario: Enc. Depto. Calidad en la Gestidn
Responsable de Medicion: Investigar

Proceso:
Indicador: Nivel de Cumplimiento a la implementacicn del Sistema de Facturacion de los Centros Clinicos y Diagnosticos de Atencidn (DPNA 1)
Meta: 80%

Frecuencia Medicion: Semestral (1er Semestre: 1, 2do Semestre: 2)
Frecuencia Revision:

Fecha Meta 2022 Mediciones |Acciones Tomadas (En caso de Tendencia Negativa)
1 {1er Semestre) 33% 28%
1 (2do Semestre) 33% 28%
1 (2do Semestre) 33% 28% et
Meta Total 100% 85% m Mediciones
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Accion 5: Obtener conocimiento de nuestros grupos de interés sobre su percepcién en cuanto a la imagen y rendimiento
global de la organizacién para establecer medidas que nos permitan mejorar en este aspecto.

Accion 6: Obtener conocimiento de nuestros grupos de interés sobre su percepcién en cuanto al involucramiento de las
personas de la organizacion en el proceso de toma de decisiones y el conocimiento de la misidn, vision y valores para
establecer medidas que nos permitan mejorar en este aspecto.

Accidn 7: Obtener conocimiento de nuestros grupos de interés sobre su percepcion en cuanto a la participacion de las
personas en actividades de mejora para establecer medidas que nos permitan mejorar en este aspecto.

Accidn 8: Obtener conocimiento de nuestros grupos de interés sobre su percepcion en cuanto al conocimiento de las
personas de los posibles conflictos de interés y la importancia de un compromiso ético para establecer medidas que nos
permitan mejorar en este aspecto.

Accion 9: Obtener conocimiento de nuestros grupos de interés sobre su percepcidén en cuanto al conocimiento de las
personas de los posibles conflictos de interés y la importancia de un compromiso ético para establecer medidas que nos
permitan mejorar en este aspecto.

Accién 10: Obtener conocimiento de nuestros grupos de interés sobre su percepcion en cuanto al conocimiento de las
personas de los posibles conflictos de interés y la importancia de un compromiso ético para establecer medidas que nos
permitan mejorar en este aspecto.

Evidencias: Ejecucién Encuestas de Percepcion; Definicion del Responsable y Frecuencia de Medicion.



Ejecucion Encuestas de Percepcidn:

SNS

SERVICIO NACIOMAL DE SALUD

Servicio Macional de Salud

INFORME ENCUESTA DE PERCEPCION A GRUPOS DE INTERES
2022

Santo Dominga, D. N.
2027
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Irforme de Encuesta d Parcapelon de los Grihos de Interés

Vl. Metodologia (Proceso de la Encuesta):

Los pasos utilizados para 2l desarrolle de la metodologia de kb encussta de zatisfaccion fueron los
siguientes:

|. Definir el objetiva, alcance y escala de medicidn.

1. Definir el numero y tipo de pregunta.

3. |dentificar una herramienta de gestion de encuesta en linea (Google Forms).
4. Recopilar las respuestas.

5. Procesar y analizar los resultados.

6. Dezarrollar las acciones de mejora, basados en los resultados obtenidos.

Vil. Tamario de la Muestra:

Una muestra aleatoria de 2239 fue seleccionada del universo de personasz, grupos e institucionas
que componen los grupos de interés del SN, utilizando como herramienta de muestrec la tabla
AMSIASY Z1-4-2008, Tabla II-B. de los cuales 521 personas respondieron.

Tamario de la poblacion: 1239

Mivel de muestreo general: K

Tamanco de la muestra: 125 minima.

Mivel de confianza: 95%

Margen de error: 3%

VIll. Resultados e Interpretacicn:

Resultades de la percepcion global de las personas con la organizacion:

1. En béreninos generales, (Como califica la imagen global

de la organizacidn v su reputaciin? [l infarmatidn sobre el Cdmo calfica la imagen global
desempefio de la organizacion, seguimiento de protocolos, de I _orgamucu:m ¥ 5“
manejo de desechos contaminantes, etc.) reputacion  (la in?rrmciun

sobre 2l desempenc de la

Ml o sk orgznizacion, seguimianto de

LB protocolos, manejo da

deszchos contaminantes, et}

‘ it presantz un porcentje de

valoracion positiva de 65% en

“g‘:’ @nta queposéula un % lo

considera coma Male ¥ Muy
Mala.
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1X. Conclusiones:

* En términos generales, la mayoria de las personas y organizaciones que componen loz
grupas de intzrés del Servicio Macional de Salud (SM3) tienen busna percepridn sobre la
imagen v reputacidn de |2 institucidn. A pasar de esto, la misma presenta oportunidades de
mejora para incrementar la imagen positiva que tienen agentes antes mencionados sobre la
organizacion.

* Miz del 80% de las personas y organizaciones gue componen los grupos de interés del
Servicio Macional de Salud (SM3) se sienten satisfechoz con la orientacion  al
ciudadana/clizntz que muestra la institucidn.

* Mas de un 71X de laz perzonas y organizaciones encuestadas tienen buena percepcion
sobre |2 transparencia de las informaciones que proporcionz 2 organizacign. Asimisma.
mas del 75% se encuentra zatisfeche con |2 integridad y confianza que la institucion genera
en ellos.

* Miz del 1% de las parsonas y organizaciones encusstadas percibe que el SMS tiens un
impacto importante en la calidad de vida de les ciudadanos.

* Loz resultados con respecto al nivel de confiznza que [z organizacidn gensra en la
prestacion de productos v servicios muestran un alto porcentaje de zatisfaccion con maz
de un 79% de valoracion positiva

* En el caso de los aspectos relacionados con 2 agilidad v digitalizacion s= evidencian
oportunidades de mejora de alto impacte debido a que el nivel de percepcion obtenido z=
encuentra muy cercano a |2 ponderacidn positiva.

X. Recomendaciones:

|. Difundir los resultados de esta encuesta con los lideres de las diferentes dreas a los
fines de definir estrategias orientadas 2 aumentar los resultados positives y
desarrollar planes de mejora para revertir [z condicidn de percepcidn negativa a
positiva.

1 Se recomisnda priorizar |z intervencicn de acciones d2 mejorz mediante un plan
que permita planificar a corto mediana v largo plazo segun sea el caso, visualimndo
las posibles inversiones de recursos financieros v no financieros en procura del
mejoramiente de la eficiencia v eficacia del plan de accidn de mejora sjecutando
reviziones periodicas sobre los niveles de avance de las acciones contempladas en el
plan anteriormente mencionado.
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A Dr. Mario Lama
Director Clecutivo

Asunto: Pl 4 de Per. 4 a Colab 3 y Grupos de Interés del SNS.
Distinguido Dr, Lama:
Recida wsted un cordial saludo; como es de su jento, nuestra organizacién se encuentra
postulando para el Premio Nacional 3 & Calidad. Como parte de las estrategias que debemos llevar
2caboparael b de los colab y grupes de interéds, se deben realizar encuestas de
percepcidn para tener ¢ iml sobee las de dstos y b Que nes
permitan mejorar en los aspectos evaluados.
En tal sentido, estamos requiriendo de usted, colaboracién para aunar esh junto a ka Direccion
de Recursos Humanos con refacién a la aplicacidn de las antes bajo las
siguientes especificaciones:

. i6n de estas con una periodicidad anual,

i alizacién de los resultados (Ink )

* Elaboracidn de plan de mejora.

. periédico de las acciones de mejora pladas en el plan.
Anexo o esta icacién, le P los Infe de ltados de las € de

Percepcién para Colaboradores SNS y Grupos de Interés, los cuales deben ser compartidos con la
Direccién de Recursos Humanos a los fines que continden con el proceso de plan de mejora y su

monitoreo.

Sin otro particular por el momento y agradeciendo su colaboracién,

Atent

dler
Directoria de Planificacién y Desarrollo
Serviclo Nacional de Salud
1G/eg
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Responsable Plan: ENCARGADO DE CALIDAD NOMBRE: Grace Genao Fecha: 15/7/2021
Revisa: NOMBRE: Junior Pujols Fecha: 19/7/2021
Aprueba: NOMBRE: Grace Genao Fecha: 29/7/2021
Disefiar la campafia de capacitacién Direccion de RRHH x Campafia de capacitacion disefiada,
Direccion de RRHH X Cronograma de difusion de la campaiia| s ha logrado motivar una cultura de capacitacion
Hacer cronograma de difusion de la campana de capacitaciones elaborado. continua para el desarrollo de las habilidades y
. ., Cronograma de ejecucion ejecutado competencias del servidor.
Direccion de RRHH X . .,
) o conforme a la planificacion,
Ejecutar cronograma de capacitacion
i . - . Direccion de RRHH x Presentacion de induccion elaborada.
Elaborar presentacion de inducciéon para colaboradores nuevo ingreso
. . ., Despliegue de informacion a los o
Informar a los departamentos involucrados Direcciéon de RRHH X i Hemos asegurado la preparacion inicial del
deptos. involucrados. )
- - — personal de nuevo ingreso para el buen desarrollo
. . . . . ., Frecuencia de ejecucion de las i
Definir frecuencia de inducciones Direccion de RRHH X ) K i de sus funciones.
inducciones definida.
. ., Ejecucion de las inducciones tal como
Ei inducci Direccion de RRHH X L,
jecutar inducciones se planific,
. ., . ., Programa de innovacion aprobado por
. " . Direccién de Planificacion y Desarrollo X
Presentar programa de innovacién a la MAE y obtener aprobacion la MAE.
. . . L. Direccion de Planificacion y Desarrollo X Calendario del programa establecido. . L .,
Establecer calendario de despliegue del programa de innovacion Hemos introducido innovacion en nuestros
. e Comunicacion sobre el inicio del procesos y/o servicios a partir de las ideas de los
L ) ” Direccién de Planificacion y Desarrollo X i
Comunicar inicio del programa de innovacion y concursos programa fue ejecutada. colaboradores.
Se realizé la primera entrega del
Direccion de Planificacion y Desarrollo X concurso de innovacién "Comparte tu
Dar seguimiento al programa de innovacion y concursos Idea".
Completar ficha de indicadores de gestién Direccién de Planificacién y Desarrollo Ficha de indicadores completada.
Disefar tablero de indicadores Direccién de Planificacién y Desarrollo Tablero de indicadores disefiado. Se ha iniciado el Monitoreo de la implementacion
de las acciones orientadas al trabajo transversal y
Dar seguimiento a las mediciones Direccion de Planificacion y Desarrollo X Inicio del seguimiento a las mediciones.| |, correcta gestion de los procesos. Estamos en
proceso de establecer los seguimientos al
cumplimiento de las mediciones y generar un
Direccion de Planificacion y Desarrollo ) X
informe con los resultados obtenidos.
Generar informe
. . . ” X ., Se defini6 responsable de ejecucion de ) . o -
Definir responsable y frecuencia de medicion de las encuestas de percepcion para conocer  |Direccién de RRHH x ) Hemos establecido la ejecucion sistematica de las
— . . . . R las encuestas y su frecuecia. - )
la opinion de los grupos de interés sobre la imagen y rendimiento de la organizacion mediciones que nos permitan conocer los
resultados de la percepcion en términos de la
Se ha retomado de manera anual la . - L, .
o o . imagen y rendimiento global de la organizacion, asi
Direcciéon de RRHH X aplicacion de las mediciones de . . ,
. como el impacto en los grupos de interés.
Retomar ejecucion de encuesta de percepcion percepcion




Definir responsable y frecuencia de medicion de las encuestas de percepcion para grupos de
interés sobre el proceso de toma de decisiones y el conocimiento de la mision, vision y

valores

Direccion de RRHH

Se defini6 responsable de ejecucion de
las encuestas y su frecuecia.

Retomar ejecucion de encuesta de percepcion

Direccion de RRHH

Se ha retomado de manera anual la
aplicacion de las mediciones de

percepcion

Hemos establecido la ejecucion sistematica de las
mediciones que nos permitan conocer los
resultados de la percepcion en términos del
involucramiento de las personas de la organizacion
en el proceso de toma de decisiones y el

conocimiento de la mision, vision y valores.

Definir responsable y frecuencia de medicion de las encuestas de percepcion para conocer
la opinion de los grupos de interés sobre la participacion de las personas en actividades de

mejora

Direccion de RRHH

Se defini6 responsable de ejecucion de

las encuestas y su frecuecia.

Retomar ejecucion de encuesta de percepcion

Direccion de RRHH

Se ha retomado de manera anual la
aplicacion de las mediciones de
percepcion

Hemos establecido la ejecucion sistematica de las
mediciones que nos permitan conocer los
resultados de la percepcion en términos de la
participacion de las personas en actividades de

mejora.

Definir responsable y frecuencia de medicion de las encuestas de percepcion para conocer
la opinién de los grupos de interés sobre el conocimiento de las personas de los posibles

conflictos de interés y la importancia de un compromiso ético

Direccion de RRHH

Se defini6 responsable de ejecucion de
las encuestas y su frecuecia.

Retomar ejecucion de encuesta de percepcion

Direccion de RRHH

Se ha retomado de manera anual la
aplicacién de las mediciones de
percepcion

Hemos establecido la ejecucion sistematica de las
mediciones que nos permitan conocer los
resultados de la percepcion en términos del
conocimiento de las personas de los posibles
conflictos de interés y la importancia de un

compromiso ético.

Definir responsable y frecuencia de medicion de las encuestas de percepcion para conocer

la opinion de los grupos de interés sobre los mecanismos de consulta y dialogo

Direccion de RRHH

Se defini6 responsable de ejecucion de
las encuestas y su frecuecia.

Retomar ejecucion de encuesta de percepcion

Direccion de RRHH

Se ha retomado de manera anual la
aplicacion de las mediciones de

percepcion

Hemos establecido la ejecucion sistematica de las
mediciones que nos permitan conocer los
resultados de la percepcion en términos de los
mecanismos de consulta y dialogo.

Definir responsable y frecuencia de medicion de las encuestas de percepcion para conocer
la opinién de los grupos de interés sobre la responsabilidad social de la organizacion

Direccion de RRHH

Se defini6 responsable de ejecucion de

las encuestas y su frecuecia.

Retomar ejecucion de encuesta de percepcion

Direccion de RRHH

Se ha retomado de manera anual la
aplicacion de las mediciones de
percepcion

Hemos establecido la ejecucion sistematica de las
mediciones que nos permitan conocer los
resultados de la percepcion en términos de la de

la responsabilidad social de la organizacion.




