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MINISTERIO
DE SALUD PUBLICA

COORDINACION ZONAL 1

Literal a4) Las metas y objetivos de las unidades administrativas de conformidad con sus programas operativos

No. Descripcion de la unidad Objetivo de la unidad Indicador Meta cuantificable
PROCESOS GOBERNANTES / NIVEL DIRECTIVO
Dirigir y administrar el sistema de salud en
su jurisdiccion, en el marco de las politicas Lo
J_ . p. GPR DISTRITAL (Todos los indicadores o Lo
1 |DIRECTOR DISTRITAL 10D02 nacionales del sector y normativa vigente, habilitados) metas individuales para cada indicador.
para brindar una atencién integral a la
poblacidn, con calidad, eficiencia y equidad.
PROCESOS AGREGADORES DE VALOR / NIVEL OPERATIVO
Porcentaje de casos de Muerte Materna CERO casos (0) de Muerte Materna
) Incrementar la calidad de la gobernanza, |ocurridas en domicilio investigadas ocurridas en  domicilio  investigadas
vigilancia, prevencién y promocién de la |epidemiolégicamente en periodo menor o |epidemiolégicamente en periodo menor o
salud en el Sistema Nacional de Salud del [igual a 5 dias igual a 5 dias
Distrito 107D02 MEDIANTE la . .
. L. L. Porcentaje de casos de Muerte Materna CERO (0) Muertes Maternas ocurridas en
implementacién y evaluacion de ) o ) T ) .
. . ocurridas en Establecimientos del Sistema |establecimientos del Sistema Nacional de
normativas, estandares, planes, programas, ) ) ) - ) )
3 . . |Nacional de Salud investigadas Salud investigadas en un periodo menor o
proyectos y otras herramientas regulatorias | S i ) )
S . epidemioldgicamente en periodo menor o |igual a 24 horas a partir de la fecha de
de gestion integral de salud publica. ) ey
igual a 24 horas. fallecimiento
VIGILANCIA DE LA SALUD PUBLICA
i Cobertura de vacunacién de la segunda
4 Incrementar la cobertura, calidad y ) ) N & _|Meta acumulada desde 0,079 hasta 0,95
seguridad en la prestacion de los servicios |dosis de Rotavirus a nifios menores de 1 afio
de salud del Distrito 10D02 MEDIANTE
implementacion, aplicacion y cumplimiento » )
5 del Modelo de Atencién Integral en Salud, Cobertura de vacuniaon de la tercera 0105|s Meta acumulada desde 0,079 hasta 0,95
politica publica, normativa legal vigente, de Pentavalente a nifios menores de 1 afio
procesos de calidad y mejora continua en
coordinacion con la Red Publica Integral de ., .
) ) Cobertura de vacunacién de tercera dosis
6 Salud y la Red Privada Complementaria. - Meta acumulada desde 0,079 hasta 0,95
de Neumococo en menores de 1 afio.
. . . .. |1% - Este valor constituye un buen indicador
Porcentaje de medicamentos sin rotacidn : -
, sobre la calidad de la gestion de los
7 por mas de 3 meses, almacenados en las . .,
] o abastecimientos, de la gestion del stock y de las
farmacias y bodegas del Distrito. précticas de compra.
Porcentaje de cobertura de atencién 48% _ Elemento de medicién y analisis que
. . . . permite conocer el alcance de los programas
8 preventiva primera en el Primer Nivel de ) )
L, desarrollados para brindar atenciones
Atencion. preventivas
Concentracién de control de mujeres 4 - Actividades y procedimientos que el_ equo
9 de salud ofrece a la embarazada con la finalidad
embarazadas. . o .
de identificar factores de riesgo
Cobertura de control nifio sano en menores
10 N Meta acumulada desde 0,033 hasta 0,40
de 5 anos
Cobertura de consultas lanificacion
11 . P Meta acumulada desde 0,13 hasta 0,20
familiar.
Incrementar la provision y calidad de los  |porcentaje  de cobertura del Control
12 servicios del Distrito 10002 MEDIANTE  |prenatal. Meta desde 0,67 hasta 0,70
capacitacion a usuarios internos, . . .
o, Porcentaje de atenciones preventivas
13 optimizacién del talento humano, . . . L, Meta desde 0,43 hasta 0,45
. o, primeras en el Primer Nivel de Atencion.
implementacién de planes y proyectos
14 PROVISION Y CALIDAD DE LOS SERVICIOS Concentracion de controles a personas con|Se debe hacer controles al menos cada3 a6
DE SALUD diabetes. meses. Meta mensual de concentracién = 2
Concentracion de controles de Hipertension L,
15 . Meta mensual de concentracién = 2
Arterial.
16 Concentracion en controles del primer afio|Meta mensual de concentracién = desde 5
de vida. hasta 5,80
indice de percepcién de los usuarios ., -
17 L. Meta mensual 85% de percepcidén positiva
externos en los servicios de salud del MSP
Porcentaje de pacientes NECPAL CCOMS-
18 ICOO positivo que reciben atencion|Meta fija mensual 100%
Paliativa.
19 Porcentaje de referencias cumplidas Meta fija mensual 80%
Incrementar la calidad de la gobernanza,
vigilancia, prevencion y promocién de la salud en
(:/IIEI';'::':]T""E'TB‘?'O”?' de Stalu.d’ del D|s;cr|t9 llOZDOZ Numero de sesiones del Comité Distrital de
20 ) @ Im,p ementaciony evaluacion @11, rpIs realizadas conforme las directrices|Al menos 1 al mes
normativas, estandares, planes, programas, . ) .
; . de Lineamientos Operativos del MAIS y RPIS
proyectos y otras herramientas regulatorias de
gestion integral de salud publica.
) Porcentaje de bares escolares que cumplen
21 Ir?c'remt?ntar la call'd’ad de la gotft?rnanza, con los lineamientos alimentarios y[Meta fija trimestral al menos 80%
vigilancia, prevencién y promocién de la nutricionales priorizados de la normativa
salud en el Sistema Nacional de Salud del
. Distrito 107D02 MEDIANTE la . .
27 PROMOCION DE LA SALUD E IGUALDAD |, | tacis luacin d Porcentaje de establecimientos de salud del Meta cuatrimestral desde 0 2 hasta 1
implementacion y evaluacidn de . :
P . ) y MSP 100% libres de humo de tabaco
normativas, estandares, planes, programas,
. .__|Porcentaje de Reportes de Generacion de
proyectos y otras herramientas regulatorias 5 n Sanitari |
S . esechos Sanitarios que cumplen con
23 de gestion integral de salud publica. ) L aue pien Meta cuatrimestral desde 0,70 hasta 0,80
parametros técnicos de calidad descritos en
al madeln de gectidn
PROCESOS DESCONCENTRADOS
Direccion Provincial / Zonal / Regional N/A N/A N/A
NIVEL DE APOYO / ASESORIA
o ) o .
24 Incrementar |a eficiencia y la eficacia de los  |Porcentaje de ejecucion presupuestaria 8,33% mensual - 100% ejecucién total de
Fati fepri presupuesto.
Planificacion, Estadistica y Analisis de la procesos adjetlv?s er?,d ,DIStr,ItO ,1OD92
L, MEDIANTE la coordinacién interinstitucional,
Informacién de Salud Y o
capaataaones a usuarios internos Yy externos Yy . . .z . .
R L Porcentaje de informacién subida al Sistema . L,
25 diagndstico de gestidn distrital 100% de informacion reportada

RDACAA.

LINK PARA DESCARGAR EL REPORTE DE GOBIERNO POR RESULTADOS (GPR)

Reporte del GPR:
http://gpr.administracionpublica.gob.ec/g
pr_ecuador/common/jsp/indicatorReport6

.jsp?tolerance=10
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