=1 BAUMICIDAL s PLAN DE MEJORA INSTITUCIONAL 2024 HOSPITAL MUNICIPAL JOSE DE JESUS JIMENEZ ALMONTE
No, Noj Area de Mojora Accién de Mejora Objetive Tareas Recursos necesarios Indicador de
3 : Inicio Fin seguimiento
s No. ;
1. Definir las politicas para los reconocimientos al
Reconocen y premian los ’ e onal institucional. "
esfuerzos _Mz__uc individuales [~CHizar reconocimiento de ;. tar un sistema de reconocimiento WnMon_.w_ izar con el personal los criterios y politicas. I. Mural. Sisterna de
| 1 1.3 e _ e forma individual v de equipo ) P aaw un sistema u. Gesti ! o «M_mn_o reaUnocin :Sq i ’ ene-24 dic-24 2. Papel reconocimiento RRHH
» de los equipo: de trabajo, al personal. 3. Gestionar un mu imie . Papel. implementado
trabajo. institucional.
4. Realizar los levantamientos e implementar.
Andlid m._ desempeo interio ¥ 1. Convocar reunion con el comité de Calidad.
las capacidades de la ; i ; :
S 2. Explicar objetivos del levantamiento y definir roles por I. Computador.
organizacion, enfocandose en las i 3
= Obtener informacién relevante sobre fortalezas y |grupos. 2. P Comité d
2 2 2, fortalezas, debilidades, Realizar analisis FODA oportunidades de me;j ra reforzar los 3. Indentificar Fortalezas, Objetivos, Debilidades ene-24 dic-24 Toynckon: Analisis FODA e
> oportunidades y amenazas / porey Mayouas pa ; h SRjemOE Y 3, Lapiz. Calidad
h 5 : . servicios ofertados. Amenazas.
riesgos internos. Por ejemplo: L 2 . 4. Papel
© s 4. Anlizar los resultados y realizar plan de mejora. - Faped.
Shlixis FOLIA, goation oo 5. Ej ion y seguimiento del plan
riesgos, etc.). . Ejecucion y seg plan.
Comunican de forma eficaz los
objetivos, las estrategias, los 1. Hacer presentacién de avances usando la herramienta
planes de desempefio y los | g ; power point.
i .
resultados previstos/logrados, Gemlone prane]tacin e Dar a conocer las mejoras realizadas durantela. |, "y, oo 0 nicado informando fecha en que se realizard 1. Computador. . :
3 2 2.3 S g avances/logros a los empleados |gestion a empleados y miembros de la i i 3 ene-24 dic-24 Memoria Direccién
dentro de la organizacion y a ts corminidad b la presentacion de logros y el objetivo de la misma. 2. Proyector.
otros grupos de interés para L b i ' 3. Realizar presentacion a los colaboradores y miebros de la
garantizar una implementacion comunidad.
efectiva.
Se aplican métodos para
e 1. Sellecionar mediante cada encargado de departamento el
personas de una forma no n— _ 2y 5 7 1. Mural informativo. Sist d
monetaria (por ejemplo, mediante Freminoiin y/o teconiocimicato Mativar a | leados a ejercer un trabajo d 4 P 88 5001 o duranc ol frimosis. ! i G
4 3 3.3 L (a7 eISHp- del empleado de manera J & 08 ¢l £a008 8 0 un MBS0 CE 1y Dar a conocer el mpelado sobresaliente pliblicamente. ene-24 dic-24 2. Papel. reconocimiento RRHH
la revision periédica de los : calidad y desarrollar su satisfaccion al hacerlo. e ; ;
lbeneficios, apoyando las trimestral. 3. Otorgar un dia libre al empleado sobresaliente por 3. Impresora. implementado
actividades sociales, culturales y departamento.
deportivas u otro tipo.
) Desarrolla una gestion eficaz de
Ias expectativas, explicando a los
pacientes los servicios 0% & i
disponibles y sus estandares de . . Plasmar e informar los compromisos de calidad ; ; e cumplimiento Comité de
5 4 4.2 calidad, como, por ejemplo: el Realicir Mu,.nwhﬂ__._uvqog_uc Al estabelcidos por el centro, para lograr la L _Mﬂﬂﬂe. _wwwumm._“u_u.msu%” MM_._MnS n _MM_HM_JM”MM_W_ ene-24 dic-24 I. Computador. 2Personal | establcido en reportes Calidad
Catalogo de Servicios y las e o satisfaccion del ciudadano. e 0. P del MAP
Cartas Compromiso de Servicios
al Ciudadano.
Asegura que el conocimiento
clave (explicito e implicito) de Asegurar que la informacién se mantenga 1. Solicitar al SNS los procedimientos estandarizados con Verificaciones de Enc.
6 4 44 _cm. empleados que se van que Desarrollar procedimientos  |disponible en el centro hospitalario aunque el |paso a paso y m&c!ﬁ:». . ane-24 dic-24 I. Computador. oo te. | e
dejan de pertenecer a la escritos por cada departamento. (responsable ya no este, asi como estandarizar los |2, Crear procedimientos en las areas requeridas. 2. Payector.
organizacion se retiene dentro de procesos. 3, Dar a conocer los procesos a todo el personal ProGes0s. tales
la organizacién.




1. Elaborar encuestas.

3 Resultados de responsabilidad m_wvo_.m.,naz de encuestas de 2. Aplicar herramienta de encuestas de percecpion de los |. Computador. A :

EeE 1nnﬁonn=m5 de los grupos de Conocer el nivel de satisfaccion de los usuarios |grupos de interes para obtener indicadores de todos los ene-24 dic-24 2. Papel. % de satisfaccién g

interes apsectos encontrados en el punto 8. 3. Impresora. Usuario
g 3. Analizar resultados de la encuesta.
A
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