PLAN DE AUTOEVALUACION
RED SAN MIGUEL 2022

INTRODUCCION

En el marco del sistema de gestién de la calidad. en salud, la acreditacién es una de las
metodologias mds impoitantes del componente de garantia y mejoramiento:de la calidad
que comprende este sistema.

Su finalidad es:garantizar a los usuarios y al sistema de salud, que los establecimientos
cuenten con recursos y capacidades para brindar servicios de salud con calidad y
contribuyen asi a mitigar las fallas atribuibles a la atencién. de salud. La Autoevaluacion
busca evidencias de gue el establecimiento de salud cumple con élementos de ‘estructura,
asi como cumple con-desplegar procésos y alcanzar resultados deseados por el sistema de
salud vinculados a |a calidad deé la atencion de safud. Los estandares de evaluacion tienen
un alcance integ_ral del establecimiento de salud y estan basados en el enfoque de procesos,
principal herramienta de los ciclos de mejoramiento continuo.

Red de Salud San _Mi_gue_l;_ cuenta con 47 establecimientos de salud siendo la-autoevaluacion
una prioridad se ha.elaborado el presente plan ‘para su implementacidén:

JUSTIFICACION:

El presente documento ha sido elaborado como una herramienta de apoyo para la
aplicacion de las evahiaciones, especialmente la autoevaluacién a fin de permitir a los jefes
de los establecimientos de salud y-a los evaluadores internos desarrollar acciones idéneas
para garantizar que ¢l proceso de evaluacidn cumpla con las caracteristicas de todo sistema
de evaluacién de calidad: imparcialidad, autonamia, y evitar conflicto de intereses.

La evaluacion intérna nos permitira evidenciar si nuestra organizacién despliega una cultura
de calidad, identificar oportunidades de mejora en los diversos macro-procesos, analizar los
nudos criticos 'y de esta manéra podremos implementar procesos de mejoramiento
continug.

OBIETIVO.

Proporcionar elementos ‘metodoldgicos para la homogeneizacién de las. evaluaciones
internas y externas en él marco de la acreditacidn.

Sugerirpautas para la organizacién de las evaluaciones..

Promover una cultura de calidad en todos los establecimientos de salud a través del
cumplimiento de estandares y criterios de evaluacion de calidad.

ALCANCE:
Las disposiciones del presente son de aplicacion en todos los establecimientos de salud del

‘ambito de la Red de Salud VI San Miguel paragarantizarque niuestra organizacion despliega
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una cultura de calidad orientada al cumplimiento de los objetivos del sistema de salud y'a
las necesidades en salud de la poblacién,

.. BASE LEGAL

Ley N° 26842~ Ley Genéral de Salud

Ley N° 27657 - Ley del Ministerio de Salud.

Ley N° 27783- Ley de bases de la descentralizacion.

Ley N° 27806- Ley de transparencia y'acceso-a la informacion pliblica.

Ley N° 27813- Ley del sistema nacionai coordinado y descentralizado de salud.

Ley N° 27867- Ley Orgéanica de los gobiernas regionales.

Ley N> 27972~ Ley Orgénica de Municipalidades.

D.S. N°023—-2005 S.A “Reglamento de organizacién y funciones del Ministerio de Salud”
D.S. N° 013--2006 S.A “Reglamento de establecimientos de salud y servicios: médicos de
apovyo.

R.M N° 518-2006/ MINSA aprueba documento técnico del sistema de gestion de calidad.en
salud,

METODOLOGIA DE EVALUACION:

E equipo de evaluadores internos, utilizara diversas técnicas como: verificacidn de
documentos, observacidn directa, entrevistas, muestras, encuesta y auditorias, orientadca
evidenciar y/o verificar los criterios de evaluacion de la lista de-estdndares.

£l documento ‘técnico a .utilizar serd el listado de estdndares de Acreditacion, el cual
contiene ios estandares, atributos relacionados , referencias. normativas y cfiterios de
evaluacidn en funcién de 22 macro procesos que se realizan en todo establecimiento
prestador de salud y que sirve coma instrumento: para las evaluaciones. Consta de criterios
de estructura, proceso y resultados. La presentacion de [os-estandares se realiza através de
un'mapeo de macro procesos-que realizan los establecimientos de salud.

Aplicacién de fa encuesta por categoria de establecimiento e ingreso de datos en el software
de acreditacion V.1,2020.




8. CRONOGRAMA DE ACTIVIDADES PARA LA AUTOEVALUACION:
Inicio: 15 agosto 2022 a 31 diciembre 2022

ACTIVIDAD | | Agosto [set  Toct [Nov |Dbic
Organizacién para la Acreditacin ) 0 o
R.Dy aprobacion del plan'y eva I_Ua_ljg_r"es.intg\r'_r}"qu- X | \
Fase de Autoevaluacion - ' ) o I _____ )
Capacitacién de los integra ntes via -zoq__nj_ """" X E E
Registro en base de datos oficial ) " o
Comunican inicio de autoevalugcion X
Avance ' o
Fase de Autoevaluacién
Presentacion del plan de auto evaluacion (47) X X
Proceso de évaluacién _ _ X X X
Registro en base de datos ' N )
Presentacion de inferme téenico {47) H 1 ] X
Fase de Evaluacion Externa - _
Solicitud de evaluacidn-externa
Presentacion de.Informe: técnico
Establecimientos Acreditados
Envio de Informe A DIRESA
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_RED SAN MIGUEL POR IPRESS, ANO:2022:

MICRORED | IPRESS CATEGORIA
1 | MICRORED-GATILLUC -C.8. CATILLUE i-3
2 | MICRORED-CATILLUC P.S. EL. COBRO n}EGRo ''''' -1
3 | MICRORED CATILLUC. P.S.QUEBRADA HONDA -1
4| MICRORED CATILLUC. | P.S. QUILCATEALTO (CLAS) !
"1 | MICRORED TONGOD C5. TONGCD -3
2 | MICRORED TONGOD PS.PSIC “ M -1
MICRORED TONGOD [P5 A CORONILLA |
1 | MICRORED LA FLORIDA CS. LA FLORIDA -3
2 | MICRORED LA FLORIDA, Cs, _N:prgm - =2
3| MICRORED LAFLORIDA | P.S. MIRAVALLES 1
4 | MICRORED LA FLORIDA P.s,_EL.&RE{@E{S}M&EE{JR‘ED LA FLORIDA} -1
5 | MIiCRORED LA FLORIDA Pm.é, LANCHEZ I-1
3. | MICRORED NANCHOC C.S. NANCHOC 3.
2 | MICRORED NANCHOC PS.CARAHUASI " S




| 3 [ MICRORED NANCHOG P.S. BOLIVAR 13
4 | MICRORED NANCHOC P.S. SAN GREGORIO -1
5 | MICRORED NANCHGC P.S. CASA BLANCA{MICRORED NANCHOC) -2
6 | MICRORED NANCHOC PS5, ELSAUCE k1
7 | MICRORED NANCHOC P.5. SAN JOSE -1

MICRORED SAN-MIGUEL

.5, SAN MIGUEL

1 14
2 | MICRORED SAN MIGUEL C.5: UNION AGUA BLANCA {CLAS) -2
3 | MICRORED SAN'MIGUEL, | P.S. CALQUIS 12
4 | MICRORED SAN MIGUEL P.S. CHIAPON -1
5 | MICRORED SAN MIGUEL P.S. CHUAD 1
& | MICRORED SAN MIGUEL P:5: EL. PRADO{MICRORED. SAN MIGUEL) i-2
7 | MICRORED SAN MIGUEL P.S. GORDILLOS- -1
.| MICRORED SAN MIGUEL P.S. LAMASPAMPA -2
G | MICRORED SAN MIGUEL: | P.S. LAS PENCAS -1
10 | MICRORED SAN MIGUEL | R.5. NITUSUYO ALTO -1
11 | MICRORED'SAN MIGUEL P.5..PAMPA LA CALZADA 1-1
12 | MICRORED SAN MIGUEL P.S: SANTA ROSA{MICRORED SAN MIGUEL) -1
13 | MICRORED SAN MIGUEL P:S. TAULIS 1
‘14 { MICRORED SAN MIGUEL P.S. TAYAPAMPA{MICRORED SAN MIGUEL)} 1

- EL GUAYQ{MICRORED CHILETE)

1 | MICRORED QUINDEN BAJO

2 | MICRORED QUINDEN BAJD | P.S. LIVES.

3 | MICRORED QUINDEN BAIO | PiS. QUINDEN BAJQ (CLAS) [-2
4 | MICRORED QUINDEN BAJO . TANON CAMPO ALEGRE k-1

C.S. LLAPA [CLAS)

1 ; MICRORED [LAPA I-3
2 | MICRORED LLAPA P.S. PAMPA CUYOC -1
3| MICRORED LLAPA P.S. SAN ANTONIO 0305 1
4 | MICRORED LLAPA P.S. UCHUQUINUA. -1
5 | MICRORED LLAPA P.5. SABANA -1
6 | MICRORED LLAPA P.S. SAN'SILVESTRE DE COCHAN -2
7 | MICRORED:LLAPA P.S: TANTACHUAL -1
8 | MICRORED LLAPA P.S. EL TAMBO -1
9 | MICRORED tLAPA P.5. LUCMILLO IN]
10 | MICRORED LLAPA P.S. PABELLON CHICO 11
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9. EQUIPO DE AUTOEVALUACION (Identificacion del evaluador lider)

N° | NOMBRES APELLIDOS ESTABLECIMIENTO PROFESION
1 | Yuli Marilda Alcantara Ramirez RED de Salud San | Obstetra
Miguel

2 | Jefe de Micro Red San Miguel C.S San Miguel Enfermero

3 | Coordinador Calidad Micro Red San | C.SSan Miguel Obstetra
Miguel

4 | Jefe de Micro Red Llapa C.S Llapa Obstetra

5 | Jefe de Micro Red La Florida C.S La Florida Bidloga

6 | Jefe de Micro Red Nanchoc C.S Nanchoc Enfermera

7 | Jefe de Micro Red Catilluc C.S Catilluc Obstetra

8 | Jefe de Micro Red Tongod C.S Tongod Obstetra

9 [ Jefe de Micro Red Quinden Bajo P.S Quinden Bajo Enfermera

10. PRESUPUESTO DE LA AUTOEVALUACION: Apoyo de los programas presupuestales

11. EJECUCION DE LA AUTOEVALUACION

e Discusion del listado de estandares de acreditacién segun categoria de establecimiento de

salud

¢ Revision de las referencias normativas y asistencia técnica a coordinadores

e Reunion de apertura
e Despliegue de las técnicas de evaluacion

e Reunidn de cierre una vez culminada la autoevaluacién.

. ELABORACION DEL INFORME TECNICO DE LA AUTOEVALUACION.

® Procesamiento de datos y analisis de resultados

e Entrega de informe técnico final




