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FECHA: 15/05/2025 

DATOS GENERALES 

Lugar:    DCSNS ☐  SRS ☐  Hospital ☒  CPN ☐      

*Nombre del lugar: HOSPITAL MATERNO DR. REYNALDO ALMANZAR 

Área: Planificación y desarrollo 

Nombre de la Actividad: Primer informe plan de mejora CAF 2025 

Código POA (Si aplica): 3.7.1.1.05 

 

INTRODUCCIÓN 
El modelo CAF Marco Común de Evaluación, ha sido diseñado por los países miembros de la Unión Europea, 

como una herramienta para ayudar a las organizaciones del sector público en la implementación y utilización de 

técnicas de gestión de calidad. 

Su aplicación está basada en la autoevaluación institucional; el Ministerio de Administración Pública (MAP) ha 

elaborado una guía de autoevaluación, la cual abarca un análisis de la organización basados en 9 criterios y 28 

subcriterios adaptados al sector salud, estos nos sirven para la identificación de puntos fuertes y puntos que 

ameritan aplicar mejoras con la finalidad de llegar a un excelente desempeño de la institución en términos de 

calidad en la gestión por ende reflejado en la prestación del servicio. 

La implementación de esta metodología de evaluación es de carácter obligatorio por el decreto (211-10); el 

Hospital Materno Dr. Reynaldo Almanzar comprometido con el cumplimiento de las acciones orientadas a la 

calidad, monitorea de forma constante los procesos correspondientes, impulsando la mejora continua de la 

calidad y las buenas practicas.  
 

OBJETIVO DEL INFORME 

Dar a conocer los avances de las acciones de mejora programadas en el plan de mejora CAF 2025. 

 

METODOLOGIA (Si aplica) 

Monitoreo, recolección y revisión de los documentos que sustentan las actividades ejecutadas. 

 

DESARROLLO / HALLAZGOS 

El Hospital Materno Dr. Reynaldo Almanzar, una vez aprobado el plan de mejora CAF 2025, dio inicio  a la 

planificación y coordinación con las áreas para el desarrollo de las actividades iniciando el año 2025, estas 

acciones se realizaron con la finalidad de cumplir con los objetivos propuestos. 
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Numero Subcriterio Área de mejora Porcentaje de 

implementación 

1 1.2 Actualización de las usuarias en el sistema 

GNU 

100% 

2 3.2 Ejecución del plan de capacitación 100% 

3 3.3 Fomento del uso del buzón de sugerencias 50% 

4 4.1 Evaluar la factibilidad de las alianzas 0% 

5 4.2 Actualización de la cartera de servicios en la 

pagina web 

100% 

6 4.3.a Evaluación de costos de insumos 0% 

7 4.3.b Revisión y actualización de tarifarios con ARS 50% 

8 4.5.a Contratación del personal para el área de TI 70% 

9 4.5.b Solicitud de certificación Nortic A6 80% 

10 6.2 Capacitacion en protocolos maternos 

neonatales 

100% 
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Criterio 1, SC 1.2: Coordinar con la gerencia de facturación la actualización de los datos de las usuarias: Al 

momento de ingreso de las usuarias es fundamental tener los datos personales de las mismas en el sistema GNU 

actualizados, por tanto se realizó una reunión con el equipo de facturación para implementar la actualización de 

todas las usuarias que acuden al centro ya que se migro de un sistema digital a otro y pudimos identificar esta 

mejora. Nivel de ejecución del 100%. 
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Criterio 3, SC 3.2: Identificar las causas del retraso en el cumplimiento del plan de capacitación: La ejecución 

del plan de Capacitación es fundamental para fortalecer las competencias de los colaboradores, al momento de 

la redacción de este informe se ha realizado una reunión para trazar las acciones internas y las medidas de lugar 

para el logro de le ejecución del mismo ya contamos con un gran avance en las coordinaciones de las 

capacitaciones programadas. Nivel de ejecución 100% 
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Criterio 3,  SC 3.3: Motivar el personal a utilizar el buzón de sugerencias como vía de comunicación: El uso del 

buzón de sugerencias para los empleados es una de las vías directas de comunicación de los colaboradores, para 

fortalecer la comunicación el área de recursos humanos tuvo una reunión donde plantearon actividades de mejora 

para fomentar el uso del buzón por parte de los colaboradores del hospital. Nivel de ejecución 50%  
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Criterio 4, SC 4.1: Evaluar la factibilidad y los resultados de productividad de las alianzas: Al momento del 

envío de este informe esta área de mejora no ha tenido ningún avance. Nivel de ejecución 0%. 

 

 

Criterio 4, SC 4.2: Actualizar la cartera de servicio en la página web: Realizamos una reunión de seguimiento a 

las acciones de mejora al plan 2025 y el área de tecnología evidencio mediante la entrada a la página web, que 

la cartera de servicio mantiene actualizada. Nivel de ejecución 100%. 
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Criterio 4, SC 4.3/a: Evaluar los costos de insumos. Al momento del envío de este informe, esta acción de mejora 

no ha presentado ningún avance. Nivel de ejecución 0%. 

 

 

Criterio 4, SC 4.3/b: Ajustar las tarifas de los servicios en base a los costos actuales. El área de facturación en 

conjunto con auditoria médica ha solicitado a la direccion un acercamiento hacia las distintas ARS contratadas 

con la finalidad de revisar los tarifarios y actualizar los precios según los costos de los insumos. Nivel de 

ejecución 50%. 
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Criterio 4,SC 4.5/a: Cumplir con los objetivos operativos oportunamente: El área de tecnología de la información 

envío una comunicación  a recursos humanos solicitando la contratación de 3 colaboradores a los fines de 

completar el equipo de trabajo y así distribuir las tareas del área de forma que se puedan lograr los objetivos 

operativos de forma oportuna. Nivel de ejecución 70%  
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Criterio 4, SC 4.5/b: Completar la documentación para el cumplimiento de la certificación NORTIC A6: El 

hospital ha completado el formulario y solicitud de la certificación NORTIC A6 a la OPTIC, hasta el momento 

de envío de este informe ya que hemos enviado los formularios, estamos a la espera de respuesta por la entidad. 

Nivel de ejecución 80%. 
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Criterio 6, SC 6.2: Reforzar la aplicación de los protocolos maternos neonatales: La subdirección medica  

convoco al personal de salud, dentro de los cuales se incluyeron médicos residentes, gerentes médicos, la 

subdirección académica, calidad de los servicios a los fines de reforzar la aplicación de los protocolos 

maternos neonatales en las atención a las usuarias mediante una capacitación en los diferentes protocolos. 

Nivel de cumplimiento 100%. 
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RESULTADOS / CONCLUSIONES 

Mediante las actividades realizadas en el periodo enero-mayo 2025, el Hospital Materno Dr. Reynaldo Almanzar 

alcanzo un cumplimiento de un 65% de ejecución del plan de mejora CAF 2025.  
 

RECOMENDACIONES  

Seguimiento a las actividades que se encuentra en proceso de ejecución a los fines correspondientes. 

 

ANEXOS (Si aplica) 

N/A 

Instrucciones de llenado: 

*Indique nombre del lugar: Este campo sólo aplica para SRS, Hospital y CPN. 

 

 

 Elaborado por 
(Nombre y apellido) 

 

 

Dra. Cinthia Rodriguez 


