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Introducción  

El Hospital Regional Dr. Alejandro Cabral ha asumido el esquema de 

autodiagnóstico institucional en base a los criterios del Marco Común de 

Evaluación (CAF), como un marco metrológico para definir las principales líneas 

de acción para la mejora continua. 

Durante el mes de enero - mayo del 2024 fue implementado el Autodiagnóstico 

CAF, y en base a los resultados fueron obtenidos, en efecto, a la aplicación del 

autodiagnóstico se evidencia avances significativos en la adopción de este 

modelo excelencia y en el desarrollo de las acciones de mejora identificadas 

para cada uno de los criterios de este modelo organizacional, y en el mes de 

junio fue elaborado el plan de mejora. 

Descripción General  

De las 09 taras a mejora contemplada en el plan, 5 fueron ejecutadas en este 

periodo Enero - Mayo 2024. 

1 - El Comité de Calidad y el Departamento de Atención al Usuario del Hospital 

realizaron una reunión para identificar y analizar los principales servicios 

ofrecidos por el hospital.  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

0% 25% 50% 75% 100%

1- Identificar servicios 

ofrecidos                     

2- Mapa de proceso de 

los servicios ofrecido.

Departamento de Atención 

al Usuario / Calidad

100

A través de una reunión se 

identificó los principales 

servicios ofrecidos y se dio a 

conocer el mapa de proceso 

de cada servicio ofrecido.

RESPONSABLE
ESTADO DE REALIZACIÓN (Fecha) RESULTADO FINAL

(s/ objetivo previsto)
COMENTARIOSTAREAS



 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 

 

 



 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 

 

2- El hospital realizo encuestas de satisfacción a los usuarios para la 

comprensión y facilidad de lectura de la información 

 

 

 

 

 

 

 

 

0% 25% 50% 75% 100%

1- Realizar encuesta de 

satisfacción a los grupos de 

interés para la comprensión 

y facilidad de lectura en 

nuestro centro de salud.

Departamento de Calidad / 

Departamento Atención al 

Usuario / Departamento de 

Tecnología

100

Se realizo encuesta de 

satisfacción a los grupos de 

interés.

RESPONSABLE
ESTADO DE REALIZACIÓN (Fecha) RESULTADO FINAL

(s/ objetivo previsto)
COMENTARIOSTAREAS



 

 

 

 

 

 



 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 

 

 

3 - Se realizó encuesta de satisfacción a los colaboradores del centro para 

obtener información sobre la agilización de los procesos internos del centro. 

 

 

 

 

 

 

 

0% 25% 50% 75% 100%

1- Realizar encuesta interna 

para obtener resultado de la 

agilización de los procesos

Planificación / Recursos 

Humanos
100

Se realizo encuesta interna 

para obtener resultado de la 

agilización de los procesos.

RESPONSABLE
ESTADO DE REALIZACIÓN (Fecha) RESULTADO FINAL

(s/ objetivo previsto)
COMENTARIOSTAREAS



 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 

 

 



 

 

4 – Se realizo encuentro con diferente departamento del centro para realizar 

medición sobre las cantidades de felicitaciones y sugerencias recibidas en el 

centro.  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

0% 25% 50% 75% 100%

1- Realizar medición para 

saber las cantidades de 

felicitaciones y sugerencia 

recibidas. 

Departamento de Calidad / 

Departamento de Atención 

al Usuario

100

A través de las felicitaciones y 

sugerencias recibida en los 

buzones de sugerencia se 

realizó dicha medición.

RESPONSABLE
ESTADO DE REALIZACIÓN (Fecha) RESULTADO FINAL

(s/ objetivo previsto)
COMENTARIOSTAREAS



 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 

 

 

 

 

 

5 - Se realizó encuentro con los departamentos del centro para socializar 

informe recibido luego de auditoria realizada en diferentes áreas del hospital  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

0% 25% 50% 75% 100%

1- Contar con un informe de 

resultado de las auditorias 

realizar en el centro por 

departamento.

Departamento Calidad / 

Facturación / 

Administracion 100

Se realizo socialización con los 

departamentos del centro para 

solicitar informe luego de recibir 

una auditoria en su respectivo 

departamento.

RESPONSABLE
ESTADO DE REALIZACIÓN (Fecha) RESULTADO FINAL

(s/ objetivo previsto)
COMENTARIOSTAREAS



 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 


