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ejecutados sobre los
hitos programados
para mantener,
mejorar y asegurar el de hitos

proceso de gestion programados)*100%
de riesgos en la

Subsecretaria en el

afio 2017

(N° de hitos ejecutados/N°

27 de diciembre.

A su vez este corte contendra la elaboracion de un informe de evaluacién de
los Resultados Inmediatos pertenecientes a la o las tematicas definidas
previamente por los equipos de trabajo.

Este informe tipo debera contener como minimo actividades realizadas en el
ultimo tiempo, relativas a los Resultados Inmediatos del o los temas en
cuestion, en el contexto de los Planes Operativos de la Estrategia Nacional de
Salud, avance en el logro de los Resultados Inmediatos, identificacion de
principales facilitadores y obstaculizadores de su avance y principales medidas
correctivas a considerar para el afio 2018.

Esta informacién debera estar reportada al 27 de diciembre al correo de la
estrategia.salud@minsal.cl

Posterior al 27 de diciembre el Depto. de Estrategia Nacional de Salud,
validara la informacion entregada y remitird durante los siguientes 8 dias
habiles, certificados dando cuenta del estado de cumplimiento del corte.

Hito 1: Nombramiento de referente y Verificacion de la ejecucion del
plan de tratamiento:

A mas tardar al 31 de enero el Jefe equipo debe enviar un
Memorandum al Departamento Control de Gestion Ministerial indicando
el referente técnico con el cual se trabajara el proceso de gestion de
riesgos afio 2017.

A mas tardar el mes de Marzo el referente técnico debe enviar a correo
consultasgestionderiesgos@minsal.cl, el plan de tratamiento elaborado
el afio t-1 con los medios de verificacion que respalden las actividades
ejecutadas de acuerdo a lo planificado.

Hito 2: Elaboracién y envio de matriz de procesos:

A mas tardar en el mes de Mayo, el referente técnico debe identificar
los procesos, subprocesos, etapas y objetivos estratégicos, es decir
aquellos procesos que contribuyan de manera directa a cumplir el rol u
objetivos encomendados y remitir por correo a:
consultasgestionderiesgos@minsal.cl

Hito 3: Elaboracion y envio de matriz riesgos:

A mas tardar en el mes de agosto, el referente técnico debe identificar
los riesgos de las etapas de los procesos estratégicos priorizados
(riesgo; probabilidad: impacto y descripcion del control), por el Comité

Porcentaje 4

100%
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de Riesgos, y remitir por correo electrénico a:
consultasgestionderiesgos@minsal.cl

A mas tardar en el mes de septiembre el Comité de Riesgos emite
certificado que exime hito 3.

Hito 4: Elaboracién y envio de Plan de tratamiento:

A mas tardar en el mes de Noviembre, el referente técnico debe
elaborar y enviar su plan de tratamiento, y remitir por correo electrénico
a consultasgestionderiesgos@minsal.cl.

*El Comité de Riesgos se encuentra facultado para eximir a una unidad
o Departamento del cumplimiento de algun hito si esta exclusion se
funda en la metodologia descrita por CAIGG, en guia técnica N° 70 v.2.
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Divisién Prevencion y
Control de
enfermedades

Porcentaje de
actividades realizadas
para el desarrollo
Orientacién técnica:
atencion integral del
paciente con Cancer
“Continuidad del
cuidado”.

(N° de actividades
realizadas para el
desarrollo de orientacion
técnica en el afio t/ N° de
actividades programadas
para el desarrollo del
documento en el afio t) *
100

El/ la CMPS tendra hasta el 28/12/2017 para emitir su aprobacién final (o
rechazo, si las observaciones no hubiesen sido subsanadas), junto al
certificado de validacion (o rechazo) de la ficha presentada, via memorandum
o correo electrénico dirigido al responsable de equipo de trabajo.

Para el desarrollo de este documento se requerird del trabajo colaborativo de
distintos Departamentos y programas de la DIPRECE, y representantes de la
Subsecretaria de Redes Asistenciales de la DIGERA y DIVAP.

Se planificaron 6 actividades para desarrollo de la Orientacién Técnica:
Actividad N21 : Conformacidn de grupo de trabajo

A mas tardar el 31 de marzo 2017, se enviara una invitacion a los participantes
de los distintos Departamentos y programas de la DIPRECE, y representantes
de la Subsecretaria de Redes Asistenciales de la DIGERA y DIVAP, para realizar
la primera reunidn, donde se establecera el Cronograma del afio, la
distribucién de las tareas a realizar.

Actividad N22: Busqueda de Evidencia

Los participantes de este grupo de trabajo realizaran la bisqueda de

evidencia, para dar el marco conceptual del documento, a mas tardar 30 de

abril 2017.

Actividad N23 Envié Primer Borrador Porcentaje 6
Se enviara a consulta un Primer Borrador de la Orientacion Técnica, para
opiniones de los participantes que tendran un plazo al 30 de junio para las
observaciones.

Actividad N24: Reunién Revision Borrador N21

Se invita a reunidn para revision del Primer borrador y consensuar las
observaciones, y generar el Segundo borrador plazo maximo es el 30 de julio
2017.

Actividad N25 Envié Segundo Borrador

A mas tardar el 31 de agosto se envia a los participantes del grupo un
Segundo borrador para revision y opinién, cuyo plazo maximo para opinién es
el 30 de septiembre 2017

Actividad N26 Envié Propuesta Final de documento para revision y respaldo

100%
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por parte de Jefatura de Divisién

Se remite a la Jefa de Division de Prevencion y Control de Enfermedades, para
su revision y sancion, como fecha maxima el 30 de noviembre 2017

Para el levantamiento del proceso de elaboracion y actualizacion de guias de
practica clinica a cargo de la DIPRECE, se planificaron los siguientes hitos:

Hito 1: Conformacion del equipo de trabajo y planificacion temporal de las

Porcentaje de hitos N° de hitos realizados . . .
. ! ( . actividades del plan de trabajo para el levantamiento del proceso de
realizados para el para el levantamiento del . L . X
i . elaboracién/ actualizacién de GPC. Primer trimestre.
p Py ., levantamiento del proceso de elaboracion y ¥ < X P o2
Subsecretaria Divisién Prevencion y faa . Hito 2: Realizaci6n del diagnéstico del proceso actual de elaboracion/
proceso de actualizacion de guias de . X .
de Salud Control de P 2 L . o actualizacion de GPC en DIPRECE. Segundo trimestre Porcentaje 4
e elaboracion y practica clinica en el afio t/ . ) . .
Pdblica enfermedades . o k Hito 3: Elaboracion ler borrador que describa el proceso estandarizado de
actualizacion de N° de hitos ) L .
a P . " elaboracién/ actualizacién y envio Departamentos de la DIPRECE para su
Guias de Practica comprometidos en el afio ., .
Clinica £)*100 revision y aportes. Tercer trimestre.
’ Hito 4: Consolidacién de aportes de revision, elaboracién del documento final
y Socializacién de documento final con los Departamentos de la DIPRECE, via
memo, mail o reunién de presentacion. Cuarto trimestre.
Hito 1
Envio de documento de avance del “Programa de salud sexual y salud
(N° de hitos cumplidos reproductiva a consulta publica. A mas tardar el 31 de marzo.
. . para el desarrollo para la Hito 2
Porcentaje de hitos ) L . . o .
X elaboracién y desarrollo Elaboracion de documento con informe de sistematizacion de observaciones
cumplidos para la L . —_ a L
9 del programa de Salud recibidas en periodo de consulta publica. A mas tardar el 30 de junio.
. L, -, elaboracién y X R
Subsecretaria Division Prevencion y desarrollo del Sexual y Reproductiva en Hito 3
de Salud Control de el afio t/ N° de hitos Se prepara propuesta de Orientacidn Técnica en salud sexual asociadas al Porcentaje 4
" programa de Salud e . p
Publica enfermedades Sexual planificados para la programa de Salud Sexual y Salud Reproductiva A mas tardar el 30 de
v . elaboracioén y desarrollo septiembre.
Reproductiva para la R
Autoridad del programa de Salud Hito 4
’ Sexual y Reproductiva en Elaboracion de propuestas de documentos (“Programa de salud sexual y salud
el afio t) ¥*100 reproductiva” y “Orientacidn Técnica en salud sexual”) y envio de

Memorandum al Subsecretario de Salud Publica para su conocimiento. A mas
tardar el 30 de noviembre

100%

100%
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Detalle Equipos de Trabajo Subsecretaria de Salud Publica.

La tabla a continuacién presentada, contiene el detalle de los equipos de trabajo que componen la
Institucién, incluyendo el N° de Funcionarios que componen los equipos y el N° de metas que comprometen

para el afio 2017:

Subsecretaria de Seremi de Salud de la Regién de
Salud Publica Tarapaca

Subsecretaria de Seremi de Salud de la Region de
Salud Publica Antofagasta

Subsecretaria de Seremi de Salud de la Region de
Salud Publica Valparaiso

Subsecretaria de Seremi de Salud de la Region de Maule
Salud Publica

. Subsecretaria de Seremi de Salud de la Region de

Salud Publica Araucania

Subsecretaria de Seremi de Salud de la Regién de Los
Salud Publica Lagos

Subsecretaria de Seremi de Salud de la Region de
Salud Publica Magallanes

Subsecretaria de Gabinete Sefiora Ministra

Salud Publica

Subsecretaria de Division de Politicas Publicas Saludables
Salud Publica y Promocion

Subsecretaria de Divisidn Prevencién y Control de
Salud Publica enfermedades

3.927



