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Presentacion del Secretario de Salud

vafnente presentamos al pal's el Plan de Trabajo Anual del Departamento de Salud de Puerto Rico (DSPR) para el ano 2022. A través del
m , articulamos nuestra hoja de ruta para el presente periodo a modo de garantizar un accionar consono con los retos que actualmente
enfréta nuestro sistema de salud publica.

Los pasados anos han sido particularmente retantes. No tan solo la pandemia del COVID-19 puso a prueba nuestras capacidades instituciona-
les de respuesta, sino que se mantiene latente la necesidad de alinear nuestros valiosos recursos para atender los complejos y cambiantes retos
que enfrentan nuestras comunidades. Ello refuerza la importancia de concertar estrategias para mejorar la salud publica, tanto en el presente
como a largo plazo.

Reconociendo la amplitud y diversidad de responsabilidades que tiene a su haber el Departamento, otorgamos especial énfasis a la partici-
pacion de nuestras unidades operacionales en el proceso de desarrollar los lineamientos de nuestra labor. El DSPR cuenta con un capital
humano de excelencia proba y peritaje incuestionable, por lo que nutrir el documento mediante la participacion ha representado una maxima
prioridad a través del presente proceso. De esta manera, aseguramos que los lineamientos que presentamos son adecuados y realistas.

Agradezco a todo el capital humano del DSPR por su valiosa contribucion a este importante esfuerzo.

Carlos R. Mellado Lépcz, \%1D;
Secretario de Salud




Introduccion

a iniciativa del Plan de Trabajo Anual del Departamento de Salud (DSPR) es un ejercicio de cardcter prioritario para la gestion administrativa y programatica de la agencia.
A traves del presente documento, es el maximo interes del Departamento plasmar de manera clara, concisa, medible ¢ integrada las diversas metas, objetivos y actividades
que la totalidad de sus unidades operacionales tendra a su haber realizar durante el periodo del 2021 al 2022. Como producto final, la agencia ofrece al pueblo de Puerto
Ricodna estructuracion eficiente e integrada de los pasos que procurara seguir durante los proximos meses en beneficio de la salud publica colectiva.

Para lograr este relevante compromiso, la Secretaria Auxiliar de Planificacion y Desarrollo (SAPD) del DSPR recabo el insumo de 32 unidades primarias, las cuales incluyen
secretarias auxiliares, programas categoricos, oficinas, proyectos especiales y hospitales publicos. A todas ellas, el Secretario de Salud les solicito esbozar sus respectivas
metas, objetivos y actividades para el periodo bajo consideracion, para lo cual se les distribuyo una plantilla. Los secretarios auxiliares y directores de oficinas, programas,
proyectos y hospitales fueron designados como enlaces de sus respectivas unidades, lo que significa que tendrian la encomienda de coordinar el proceso de desarrollo entre
las unidades secundarias a su haber.

Tomando ello como base, el desarrollo del presente documento emerge de un proceso participativo intra-agencial, donde la idea general tras su disefio es recabar un insumo
ue sea producto del peritaje particular de las unidades operacionales del DSPR. En ese sentido, el secretario auxiliar o director, en calidad de enlace, debia distribuir la
lantilla de trabajo entra las diversas unidades secundarias bajo su supervision, de manera que cada una pudiese esbozar las diversas metas, objetivos y actividades que

vislumbran efectuar desde su particular optica. Una vez la unidad secundaria cumpliera ello, debia remitir la plantilla al secretario auxiliar o director, que a su vez debia

revisar y compilar el insumo en un tunico documento. Posteriormente, las plantillas de las unidades primarias debian remitirse a la SAPD, quien era responsable de revisar

y compilar todos los planes en un tnico documento institucional.

Uno de los principales objetivos de la SAPD era garantizar la oportunidad de que todas las unidades pudieran completar de manera efectiva el presente ejercicio. Por tal
razon, el pasado viernes, 26 de febrero del corriente 2021 se llevo a cabo un taller de adiestramiento virtual donde el personal de la SAPD oriento a los participantes sobre
el proceso adecuado para cumplimentar la plantilla. Contamos con una participacion de aproximadamente 8o personas entre las dos secciones efectuadas.

Un aspecto fundamental del Plan de Trabajo Anual 2021-2022 es que el mismo es un proceso organico donde se espera que las unidades utilicen la plantilla confeccionada
para monitorear de manera continua el progreso de las metas, objetivos y actividades que han podido plantear. Ello resulta imperativo para asegurar que como
Departamento alcanzamos el resultado esperado en beneficio un Puerto Rico mas saludable.



Presentacion del Departamento de Salud

El Departamento de Salud de Puerto Rico (DSPR) es la agencia encomendada por ley para atender los asuntos de salud publica en Puerto Rico. La dependencia, fundada en 1912, atiende
una multiplicidad de asuntos de variada naturaleza mediante el cjercicio de funciones de caracter administrativo, regulatorio, preventivo/ clinico y de respuesta ante situaciones de emer-
gencia, todas ellas con miras a garantizar el derecho a la salud de los puertorriquenos. Con una fuerza laboral de 6,927 empleados 12, aproximadamente una treintena de unidades opera-
cionales y un presupuesto combinado a su haber de poco mas de $4,000 millones para el Ao Fiscal 2020-20213, el DSPR representa una de las agencias publicas de mayor tamano y com-
plejidad en el andamiaje gubernamental del pats. Adicional a ello, el DSPR es el ¢je conector de las cinco agencias que reglamentariamente componen el sistema de salud publica de
Puerto Rico, a saber:

« Administracion de Servicios de Salud Mental y Contra la Adiccion (ASSMCA)
« Administracion de Servicios Médicos de Puerto Rico (ASEM)

« Corporacion del Centro Cardiovascular de Puerto Rico y el Caribe

- Oficina de Coordinacion de la Organizacion Panamericana de la Salud (OPS)

Base Legal

El poder del Departamento de Salud emana principalmente de dos vertientes. En primera instancia, la agencia posee rango constitucional por virtud del Articulo IV, Seccion 6, de la
Constitucion del Estado Libre Asociado de Puerto Rico. Paralelamente, los poderes definidos de la agencia provienen en gran medida de la Ley 81 del 14 de marzo de 1912 segiin enmenda-
da, mejor conocida como la “Ley del Departamento de Salud de Puerto Rico™ A traves de esta disposicion legal -maxima guia de la gestion ministerial de la agencia- se delega sobre el
Secretario de Salud los asuntos relacionados a salud, sanidad y beneficencia pﬁblica que le sean encomendados por ley. A tenor con ello, la ley le permite al Secretario establecer Cualquier
reglamentacién que se estime necesaria con el fin de combatir epidemias, prevenir enfermedades infecciosas, recopilar informacion estadistica vital y todo aquel]o que ulteriormente
Contribuya ala proteccién, cuidado mejoramiento y conservacion de la salud pﬁblica en general.

1 3918 empleados de carrera a diciembre 2020, segln datos de la Secretaria Auxiliar de Recursos Humanos y Relaciones Laborales (SARHRL).
23,009 empleados por contrato a febrero 2021, segun datos provistos por la Oficina de Contratos, Manpower Group y Edwin Cardona & Asociados, Inc.
3 Fondos federales: United States Government. (n.d.). HEALTH, DEPARTMENT OF | Federal Award Recipient Profile | USAspending. Retrieved October 21, 2020, from

https://www.usaspending.gov/recipient/5c7aab71-198e-c14d-91d8-d2e68f8fb02¢c-C/latest
Fondos estatales: Financial Oversight and Management Board for Puerto Rico. (2020). FOMB - Government of PR FY2021 Budget (General - Special Revenue - Federal) - As Certified by FOMB
on June 30 2020.pdf - Google Drive. https://drive.google.com/file/d/TKWwxL2CuaE6Qv-xWgE-QYpT_X702y5s9/View




Misién y visiéon del DSPR

Tan reciente como durante el pasado 2020, el DSPR ha renovado sus fundamentos filoséficos en aras de atemperarlos a las historicas circunstancias contemporaneas que
enfrenta nuestro pais. Para alcanzar este proposito, la agencia diseNé una metodologia colaborativa que buscd recabar un abarcador insumo. A tales efectos, sobre un
centenar de actores del sistema de salud publica fueron consultados directamente, a saber, organizaciones comunitarias, académicas, profesionales, privadas y
gubernamentales, entre otras. En ese sentido, el producto resultante fue una nueva mision para el Departamento de Salud que reza como sigue:

Mision 2020-2025
“El Departamento de Salud disefia e implanta politicas y estrategias de salud publica que propicien, evaliuen y logren comunidades saludables

considerando de forma integral a las personas y los factores que influyen en su salud”.

De igual modo, el insumo recopilado permitié esbozar una nueva vision para el DSPR que permitira conducir a la agencia hacia su aspiracion futura. Ello reza como de la
siguiente manera:

Vision 2020-2025
“Ser la agencia que salvaguarda el derecho a la salud e impulsa un sistema preventivo, integrado, accesible y equitativo que atiende de forma acertada
las necesidades de salud publica de las comunidades de Puerto Rico”.

Como parte del ejercicio de definicion de los nuevos lineamientos filoséficos que dirigiran la gestion del DSPR a futuro, se definieron una serie de valores organizacionales
y principios guias sobre los cuales deberdn descansar las actuaciones de la agencia. Primeramente, se definieron los cinco valores organizacionales que debera fundamentar
el accionar institucional: prevencidn, justicia social, responsabilidad, confianza y respeto. Acto seguido, se establecieron los cinco principios guias que dirigirdn el camino a
seguir para las referidas acciones: el derecho a la salud, mejora continua, equidad en salud, gobernanza y esfuerzos informados por la evidencia. Las Figuras 1y 2 presentan
graficamente los discutidos lineamientos.
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Figura 1. Valores organizacionales del DSPR (Fuente: Plan Estratégico del DSPR 2020-2025) Figura 2. Principios guias del DSPR (Fuente: Plan
Estratégico del DSPR 2020-2025)



Estructura Organizacional

De acuerdo con su diagrama funcional aprobado por la Oficina de Gerencia y Presupuesto (OGP), el DSPR cuenta con 30 unidades operacionales que atienden diversos
aspectos de la salud publica del pais. Como se discutiera con anterioridad, estas unidades atienden propdsitos de caracter administrativo, regulatorio, preventivo/clinico y
de respuesta ante situaciones de emergencia. En especifico, la agencia cuenta con ocho secretarias auxiliares, diez oficinas primarias, seis oficinas regionales, dos programas
federales de envergadura, tres hospitales publicos y cuatro juntas/comisiones. La Figura 3 presenta el organigrama vigente aprobado por OGP.

A modo de contextualizar dicha estructura organizacional, resulta menester discutir las funciones primordiales de cada una de las unidades administrativas del
Departamento. Cada plan de trabajo presentado por las respectivas unidades contiene una sucinta descripcion de cada unidad.
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Figura 3. Estructura organizacional del DSPR (Fuente: Oficina de Gerencia y Presupuesto).



Estructura Programatica

La presente iniciativa del Plan de Trabajo Anual del DSPR emana de la necesidad
de vincular nuestro accionar institucional con los lineamientos establecidos por el
Plan Estratégico 2020-2025. Precisamente, el desarrolloy aprobacion de un nuevo
Plan Estratégico representa uno de los logros de mayor envergadura para la
agencia durante los ultimos anos. Cabe destacar que el Plan Estratégico es
resultado directo de una metodologia colaborativa, donde nuestras unidades
operacionales, regionales de salud, lideres del sistema de salud publica y sobre un
centenar de instituciones colaboradoras aunaron esfuerzos para producir un
abarcador insumo. De esta manera, resultd se trazd en conjunto la hoja de ruta que
debera seguir la agencia durante los proximos cinco anos en aras de fortalecer y
mejorar su ejecucion.

El Plan Estratégico 2020-2025 enfatiza la necesidad de que la totalidad de nuestras
secretarias auxiliares, programas y oficinas redisefien y dirijan sus respectivos
procesos hacia la consecucion de ciertas prioridades estratégicamente
identificadas. Estas areas preferentes, disponibles en la Tabla 3, responden a
aspectos tan criticos como la equidad en salud, promocion de comunidades
saludables, fortalecimiento de las capacidades internas, alcanzar la sustentabilidad
y enfoque en las necesidades contextuales de la salud publica. Por tal motivo, es
inherente al Plan el que nuestras unidades operacionales puedan implantar un
ejercicio de planificacién anual con el objetivo de fomentar la integracién de sus
particulares acciones con las prioridades estratégicas institucionales. A través de

dicha actividad, se requiere que las unidades identifiquen sus metas, objetivos y
Prioridad Estratégica Area Tematica
1. Equidady determinantes socialesde 1.1 Equidad en salud

la salud
2. Gobernanza en salud publica e 21 Gobernanza de datos e informatica de salud
informatica de la salud 2.2 Integracion de la poblacidon en el desarrollo e

implantacién de politica publica

3. Preparacion y respuesta ante 3] Respuesta y atencion de emergencias de salud

emergencias publica
4. Desarrollo, fortalecimiento y 41 Desarrollo y fortalecimiento de capacidades
sustentabilidad organizacional del DS

4.2 Sustentabilidad financiera del DS

5. Calidady resultados en salud publica 5.1 Monitoreo, vigilancia y evaluaciéon de la salud y

el sistema de salud publica

actividades para el periodo anual concernido y establezcan una clara vinculacion
con los diversos elementos prioritarios del Plan Estratégico. A través de esta accion,
aseguramos la vigencia y efectividad del documento y que el DSPR trabaje de
manera proactiva para la consecucion de las prioridades estratégicas.

Evaluaciéon y Monitoreo

Uno de los principios guias del Departamento de Salud es la mejora continua en
Ssu ejecucion, de modo que se garantice el cabal cumplimiento de la misidn
institucional y la paralela consecucion de su vision. A tales efectos, la presente
iniciativa del Plan de Trabajo Anual fue concebida como un ejercicio de monitoreo
de la implementacion del Plan Estratégico. Mediante la delimitacion de metas,
objetivos, actividades e indicadores de desempeno por cada una de las unidades
operacionales, se espera que el DSPR pueda medir de manera eficiente el grado
de cumplimiento y avance hacia la consecucion de cambios contundentes en
beneficio de la salud publica de Puerto Rico.

Una de las particularidades de mayor relevancia del PTA es que la plantilla
confeccionada tiene el propdsito de servir de herramienta a las respectivas
unidades para monitorear los avances de sus iniciativas. A tales efectos, el referido
instrumento de trabajo provee un espacio para gue mensualmente las unidades
puedan establecer el grado de avance que han alcanzado hacia el objetivo
planteado. De esta manera, se demuestra el caracter dinamico que enmarca al
Plan Estratégico mediante la implementacién del PTA. Al finalizar el periodo anual
de cada PTA, se requerird que todas las unidades sometan a la SAPD un informe
de resultados que evidenciara en mayor detalle el grado de cumplimiento con
respecto a las metas y objetivos que fueran esbozadas en el ejercicio del PTA para
el correspondiente periodo. Ello, a su vez, permitird a las unidades evaluar la
efectividad de sus actividadesy, de ser necesario, ofrecera una base para redisenar
las metas y objetivos a implementar durante el ejercicio del venidero periodo. De
esta manera, el DSPR asegura un egjercicio de monitoreo continuo para la
consecucion de los lineamientos establecidos en su Plan Estratégico.

Tabla 3. Prioridades estratégicas y dreas tematicas del Plan Estratégico 2020-
2025.



Consideraciones particulares y presentacion del instrumento

Para garantizar que el Plan de Trabajo Anual sea exitosamente atendido, se delimitaron varias indicaciones particulares a considerar como parte del proceso de su
desarrollo. A continuacion, detallamos las mismas:

1) Las unidades primarias del DSPR debian integrar en un unico archivo su correspondiente Plan de Trabajo Anual.

2) Completar la totalidad de los encasillados solicitado. Ello resulta medular para cumplir cabalmente el propdsito de la iniciativa.

3) Remitir el documento en el tiempo solicitado y en un formato editable (no PDF).

4) Observar los pardmetros SMART en el desarrollo de objetivos para efectos del Plan de Trabajo Anual. Los mismos deberan ser especificos, medibles, alcanzables,

relevantes y orientado al tiempo/oportuno.

Por otra parte, un elemento fundamental para el desarrollo del presente Plan lo fue la plantilla diseflada por el equipo de la SAPD para recabar la informacién solicitada.
Esta herramienta contenia varias pestanas, cada una de las cuales servia un propdsito particular a la hora de cumplimentarla. A continuacion, se explica el contenido

principal del documento:

Misién y Visién del DSPR: A modo de referencia, se incluyen los renovados lineamientos filoséficos del DSPR para el periodo 2020-2025. Ademas, se incluye un
listado de aquellos valores organizacionales que rigen nuestro accionar y los principios guias que interesamos promover como agencia. Debemos recordar que la
vinculacion de las metas y objetivos con las prioridades estratégicas del Plan Estratégico del DSPR 2020-2025 es uno de los elementos principales del gjercicio.

Plan de Trabajo Anual (PTA): Es el principal elemento de la plantilla diseminada. Se resumen los principales renglones:
Meta programatica: Indica de manera clara y concisa el resultado final que se pretende obtener en términos generales.
Prioridad estratégica 2020-2025: Establece una alineacién entre las iniciativas de las unidades y el Plan Estratégico del DSPR 2020-2025.
Objetivo de resultado: Paso especifico que debe alcanzarse para el cumplimiento de una meta, la cual podria componerse de multiples objetivos. Deben
observarse los parametros SMART.
Elementos prioritarios 2020-2025: Ofrece direccion y especificidad a las actividades y procesos necesarios para lograr el objetivo de resultado y contribuye
al alcance de la meta.
Actividad: Herramienta que hace explicito cémo se logrard el objetivo propuesto.
Vinculacién de desempeio y métricas: Se identifican aquellos indicadores de desempefio aplicables a la actividad. Se ofrece una referencia mas concreta
sobre como sabemos que llegamos, como se evalla, qué sera monitoreado, entre otros relevantes aspectos. Como segundo rubro, la unidad indica el
resultado esperado; entiéndase los beneficios verificables.

KPI's: Esta pestana contenia una segunda plantilla que interesaba monitorear el progreso de los objetivos esbozados a través de la totalidad del periodo. A tales
fines, la unidad debid indicar la meta programatica, objetivo de resultado e indicador de desempeno aplicables. De acuerdo con la National Association of County
and City Health Officials (NACCHO, 2018), un indicador clave de desempefo (o KPI, por sus siglas en inglés) es una expresion cuantitativa del éxito o progreso hacia

10



el logro de una meta estratégica. A partir de esta informacion, la unidad debera indicar de manera mensual el porcentaje de progreso que la referida meta
programatica presenta, de modo que pueda ser efectivamente monitoreada.

Lista KPI's: Esta seccidon incluia una lista de posibles indicadores de desempefio que se ofrecieron a las unidades a manera de referencia, de modo que pudiesen
monitorear y evaluar de manera efectiva el progreso de las actividades programadas. A tales fines, dichos indicadores se encuentran directamente alineados con

las prioridades estratégicas contenidas en el Plan Estratégico del DSPR 2020-2025. Las categorias disponibles eran: producto, productividad laboral,
calidad/satisfaccion de la clientela, efectividad y costo/efectividad.

Por ultimo, se incluyd en una de las hojas de la plantilla un ejemplo con el propdsito de servir de referencia a la hora de confeccionar las correspondientes metas,

objetivos y actividades.

n
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I. Secretarias Auxiliares

A. Secretaria Auxiliar de Planificaciéon y Desarrollo

1. Descripcion: Sirve de instrumento institucional y de apoyo a los distintos niveles gerenciales del Departamento de Salud (DSPR). De igual forma, apoya y
facilita en la toma de decisiones, contribuyendo al cumplimiento de la misién de la agencia en forma eficaz y productiva, al igual que en el manejo de
fondos federales recibidos.

2. Persona Contacto: Lcda. Pierina Ortiz Cortés, Secretaria Auxiliar; pierina.ortiz@salud.pr.gov, (787) 765-2929 ext. 3711

3. Tabla resumen del Plan de Trabajo Anual 2022

Meta’ . Prlorl'da.d L. Elemento prioritario Intervalo de tiempo* Indicadores de
programatica estratégica Objetivo 2022' 2020-2025 Inicio Final desempefio (KPI's) Resultados esperados
2022 2020-2025
Meta 1 Liderar 5. Calidad y Objetivo 1.1 5.7. Integrary 1de enero 31 de agosto Porcentaje de
trabajos para resultados en Para el 31 de agosto de 2022, el Comité estandarizar los cumplimiento (%) Elaborar los project
lograr la salud publica Directivo de Acreditacién mantendra procesos de de los project charters para mantener
Acreditacion en doce (12) Equipos de Dominio con recoleccion y charter 12 Equipos de Dominio.
Salud Publica estructura y roles claramente definidos a procesamiento de
mediante el través de la elaboracién de una project datos de salud
cumplimiento de charters publica
estandaresy Objetivo 1.2 57.Integrary 1de enero 30 de septiembre Porcentaje de Llevar a cabo un proceso

medidas de la
Junta
Acreditadora de
Salud Publica
(PHAB)

Para el 30 de septiembre de 2022, el
Coordinador de Acreditacion realizard un
(1) proceso de planificacién de
presentacion de la solicitud formal a la
Junta de Acreditacién de Salud Publica

estandarizar los
procesos de
recolecciény
procesamiento de
datos de salud
publica

finalizacion (%)
solicitudes enviadas

de planificacion de
presentacion de la
solicitud formal a la
Junta de Acreditacion de
Salud Publica (PHAB).

! para efectos de la presente entrega del Plan de Trabajo Anual (PTA), las actividades programadas por las unidades operacionales no han sido incluidas. No obstante, las mismas forman parte del insumo sometido por las mismay
seran consideradas durante los subsiguientes procesos de evaluacién y monitoreo.

2 Para efectos de este plan, el intervalo de tiempo fluctiia desde el 1 de enero de 2022 hasta el 31 de diciembre de 2022.
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Meta Prioridad T Intervalo de tiempo? .
. . L. Elemento prioritario Indicadores de
programatica estratégica Objetivo 2022! — - . , Resultados esperados
2022 2020-2025 2020-2025 Inicio Final desempeiio (KPI's)
Objetivo 1.3 51. Comunicar e 1de enero 31 de agosto e Porcentajede Desarrollar una orden
Para el 31 de agosto de 2022, la Secretaria Informar al publico finalizacion (%) de administrativa para
Auxiliar de Planificacion y Desarrollo, en sobre los principales o6rdenes institucionalizar el
colaboraciéon con la Oficina de Asesores aspectos que inciden administrativas proceso de Acreditacion.
Legales, desarrollara una (1) orden en la salud publica desarrolladas
administrativa para institucionalizar e
implementar el proceso de acreditacién
de salud publica de la agencia
Objetivo 1.4 511. Comunicar e 1de enero 31 de agosto e Numero de revision Revisar los documentos
Para el 31 de julio de 2022, el Comité Informar al publico de documentos requeridos necesarios
Directivo de Acreditacion y los Equipos de | sobre los principales para el proceso de
Dominio revisaran tres (3) documentos aspectos que inciden solicitud de la
requeridos necesarios para el proceso de en la salud publica acreditacion de salud
Solicitud Previa (entre estos: El Plan publica del DSPR.
Estratégico, SHA, SHIP, Ql, WFDP, C&BP y
EOP)
Meta 2. 5. Calidad y Objetivo 2.1 4.5 Fortalecer las 1de enero 30 de septiembre e Porcentajede Implementar una
Desarrollar la resultados en Para el 30 de septiembre de 2022, la capacidades finalizacion (%) del encuesta PHWINS y
capacidad de salud publica Secretaria Auxiliar de Planificacion y administrativas y Plan de Desarrollo desarrollar un borrador
toda la agencia 5. Calidad y Desarrollo liderara la elaboracién del Plan operativas de las de la Fuerza Laboral | del Plan de Desarrollo de
para establecer, resultados en de Desarrollo de la Fuerza Laboral y oficinas regionales. la Fuerza Laboral.
implementary salud publica PHWINS con el propésito de lograr una
monitorear las capacidad laboral en salud publica que
Evaluaciones de asegure el mejor desempefio de la fuerza
Salud y los Planes laboral para tener un impacto en los
de Mejora del servicios internos y externos de la
Estado, el Plan de agencia.
desarrollo de la Objetivo 2.2 511. Comunicar e 1de enero 31 dejulio e NuUmero (#) de Elaborar un

Fuerza Laboral
del DSy el Plan
Estratégico del
DS 2020-2025y
proveer asesoria
Yy apoyo
estratégico a las
unidades del

Para el 31 de julio de 2022, el personal de
Planificaciéon y Desarrollo, en colaboracion
con la Oficina de Comunicaciones del
DSPR, desarrollard un (1) plan de
comunicacioén para difundir el Plan
Estratégico a todas las unidades y
empleados, y un (1) documento con
lineamientos para implementar el Plan
Estratégico. Ademas, el personal liderara

Informar al publico
sobre los principales
aspectos que inciden

en la salud publica

planes/directrices
elaborados

comunicacion y
lineamientos.
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Meta
programatica
2022

Departamento
de Salud.

Prioridad
estratégica
2020-2025

Objetivo 2022'

Elemento prioritario

Intervalo de tiempo?

Indicadores de

Resultados esperados

Meta 3.
Desarrollar una
cultura de
desempeno
optimo, mejora
continua de la
calidady
gobernanza de
datos a través de
todas las
unidades del DS,
programasy
regiones de
salud, que
incorpore los
lineamientos del

5. Calidad y
resultados en
salud publica

2020-2025 Inicio Final desempefio (KPI's)
la implementacion del documento
mediante la prestaciéon de asistencia a
otras unidades del DSPR en el desarrollo
de sus respectivos planes de trabajo.
Objetivo 2.3 5.5 Institucionalizar la 1de enero 30de NUmero (#) de Establecer e
Para el 30 de septiembre de 2022, el evaluacion como una septiembre nuevos planes de implementar planes de
personal de Planificaciéon y Desarrollo oportunidad de mejora de la salud mejoras relacionados a
establecera tres (3) Planes de aprendizaje mediante elaborados salud publica
Mejoramiento de la Salud Relacionados mecanismos de
con la Salud Publica evaluacion formativa
y comunicacioén de los
hallazgos.
Objetivo 2.4 1.6 Desarrollary 1de enero 30de Porcentaje de Implementar una Guia
Para el 30 de septiembre de 2022, el promover politicas de septiembre finalizacion (%) del de Equidad en Salud
personal de Planificacion y Desarrollo salud publicay marco para las unidades de
elaborard un (1) marco para desarrollar e estrategias para la DSPR.
implementar un Plan Estratégico de equidad en salud.
Equidad en Salud para sus unidades
programaticas, y un perfil sobre las
iniquidades en el acceso a los servicios de
salud en Puerto Rico.
Objetivo 3.1 57.Integrary 1de enero 30de NUmero (#) de Desarrollar y llevar a
Para el 30 de septiembre de 2022, el estandarizar los septiembre evaluaciones de cabo un diagnéstico de

personal de Planificacién y Desarrollo
desarrollara e implementara una (1)
evaluacién de necesidades de
capacitacion para el personal de DSPR
para guiar el disefio, desarrollo e
implementacidn de ofertas de
capacitacion enfocadas en fortalecer la
capacidad con respecto a la gestion del
desempenoy la mejora de la calidad.
Ademas, se desarrollarad 1 Plan de
Evaluacién para garantizar la integracion
y utilizacion efectivas del Plan PMSy QI
por parte de las unidades/programas de
trabajo.

procesos de
recolecciony
procesamiento de
datos de salud
publica

necesidades de
capacitaciony
planes de
evaluacion
desarrollados e
implementados

necesidades de
formaciény plan de
evaluacion
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Meta
programatica
2022

Plan Estratégico
2020-2025y los
estandares de
desempeno de la
acreditacion
PHAB

Prioridad
estratégica
2020-2025

Elemento prioritario

Intervalo de tiempo?

Indicadores de

Objetivo 2022' N Resultados esperados
2020-2025 Inicio Final desempefio (KPI's)
Objetivo 3.2 57.Integrary 1de enero 30 de Porcentaje de
Para el 30 de septiembre de 2022, el estandarizar los septiembre finalizacion (%) del Implementar (1) Plan
personal de Planificacion y Desarrollo procesos de Plan PMSy QI PMSy Ql en todas las
finalizard la implementacién de un (1) recolecciéon y implementado unidades, incluidas las
Sistema de Gestién del Desempenoy procesamiento de regiones de salud, para
Plan de Mejora de la Calidad en toda la datos de salud guiar los esfuerzos de
agencia para guiar los esfuerzos de publica mejora continua dentro
mejora continua dentro de DSPR del DSPR.
Objetivo 3.3 5.7.Integrary 1de enero 30 de mayo Numero (#) de
Para el 30 de mayo de 2022, el personal estandarizar los informes de analisis | Llevar a cabo un proceso
de Planificaciéon y Desarrollo realizard un procesos de de Evaluacién para
(1) proceso de evaluacion para establecer recolecciény establecer el sistema de
el sistema de informacidén para el analisis procesamiento de informacién para el
sensible de la salud para fortalecer la datos de salud analisis sensible de la
interaccioén, coordinacién y uniformidad publica salud para fortalecer la
en la recoleccién, procesamiento, analisis, interaccion,
proteccidn y almacenamiento. de datos. coordinaciény
uniformidad en la
recoleccioén,
procesamiento, andlisis,
reprotecciéony
almacenamiento de
datos.
Objetivo 3.4 57.Integrary 1de enero 30de Finalizacion Desarrollar y consolidar
Para el 30 de septiembre de 2022, el estandarizar los septiembre Porcentaje (%) de la | una estructura de
personal de Planificaciéon y Desarrollo procesos de estructura de gobierno de datos.
desarrollara y consolidard una (1) recolecciony gobierno
estructura de gobierno de datos para que procesamiento de desarrollada
DSPR genere datos confiables de salud datos de salud
publica. publica
Objetivo 3.5 57.Integrary 1de enero 30de NuUmero de Solidificar el sistema de
Para el 30 de septiembre de 2022, el estandarizar los septiembre actividades informacidn integrado.
personal de Planificaciéon y Desarrollo procesos de NuUmero de Carta
analizara un (1) sistema de informacién recolecciony del Proyecto
integrado para datos sensibles de salud y procesamiento de Numero de sistema
andlisis de salud para fortalecer la datos de salud de informacion.
interaccion, coordinaciéon y uniformidad publica
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Meta
programatica
2022

Prioridad
estratégica
2020-2025

Objetivo 2022'

Elemento prioritario

Intervalo de tiempo?

Indicadores de

Resultados esperados

2020-2025 Inicio Final desempefio (KPI's)
en la recoleccidn, procesamiento, analisis,
proteccién y almacenamiento. de datos
(primera fase).
Objetivo 3.6 5.7.Integrary 1de enero 30 de NUmero de Solidificar la plataforma

Para el 30 de septiembre de 2022, el
personal de Planificacion y Desarrollo
continuara consolidando el uso de la
plataforma al completar la integracion de
la informacién en una (1) plataforma para
la recopilacién, integracién, anélisis y
procesamiento de datos (segunda fase).

estandarizar los
procesos de
recolecciéon y
procesamiento de
datos de salud
publica

septiembre

conjuntos de datos
NuUmero de informe
de analisis de
resultados; nimero
de actividades
listas de asistencia

de datos para asegurar
el uso y diseminacion.

Objetivo 3.7
Para el 30 de septiembre de 2002, el
personal de Planificaciéon y Desarrollo
realizara una (1) evaluacién de
proceso/implementacién de la
plataforma y establecerd procesos para
garantizar la integracién de los datos
recopilados, analizados y procesados por
las unidades del DSPR (tercera fase).

5.7.Integrary
estandarizar los
procesos de
recolecciény
procesamiento de
datos de salud
publica

1de enero 30 de
septiembre

NuUmero de informe
de andlisis de
resultados

NUmero de
procesosy
mecanismos
establecidos

Realizar una evaluacioén
del
proceso/implementacié
n de la plataformay
establecer procesos para
asegurar la integracion
en la plataforma de los
datos recolectados,
analizados y procesados
por las unidades.

Objetivo 3.8 57.Integrary 1de enero 31 de julio Porcentaje de Realizar un proceso de
Para el 31 de julio de 2022, el personal de estandarizar los finalizacion (%) de la | evaluacion del
Planificaciéon y Desarrollo llevara a cabo procesos de Evaluacion del desempefio, manejo de
un (1) proceso de evaluacion del recoleccion y desempenfio, gestion | datosy capacidad de
desempefo, gestidon de datos y capacidad procesamiento de de datosy analisis del DSPR.
de analisis del DSPR para crear una linea datos de salud capacidad de
de base. publica analisis
Objetivo 3.9 57.Integrary 1de enero 31de julio Porcentaje de Llevar a cabo un proceso

Para el 30 de septiembre de 2022, el
personal de Planificaciéon y Desarrollo
llevara a cabo un (1) proceso de
evaluacién del desempefio, gestién de
datos y capacidad de analisis del DSPR
para continuar y comparar el cambio a lo
largo del tiempo.

estandarizar los
procesos de
recoleccion y
procesamiento de
datos de salud
publica

finalizacion (%) de la
Evaluacion del
desempeno, gestion
de datosy
capacidad de
analisis

de evaluacién del
desempeno, manejo de
datos y capacidad de
andlisis del DSPR.
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Meta Prioridad T Intervalo de tiempo? .
. . .. Elemento prioritario Indicadores de
programatica estratégica Objetivo 2022 . i - , Resultados esperados
2022 2020-2025 2020-2025 Inicio Final desempeinio (KPI's)

Meta 4. Para el 2. Gobernanza Objetivo 4.1 2.1.3 Facilitar el acceso 3 de enero 30 dediciembre | ¢ NuUmero (#) de Publicar tres Informes de
afo 2022 la en salud Para el 30 de diciembre de 2022 se de servicios de salud a informes publicados | Estadisticas Vitalesy un
Division de publica e habran publicado cuatro (4) informes través del aumento Informe sobre Médicos y
Anélisis informatica de | enfocados en aspectos relacionados a la de diseminacién de Profesionales de la Salud
Estadistico la salud salud de la poblacion de Puerto Rico informacion
facilitara estadistica de datos
informacién (accesible y confiable)
estadisticay de salud.
analisis sobre Objetivo 4.2 2.1.3 Facilitar el acceso 3 deenero 2 de diciembre | e NuUmero (#) de Publicar cinco Boletines
diversos aspectos Para el 30 de diciembre de 2022 se de servicios de salud a boletines publicados | Informativos sobre
relacionados a la habran publicado cinco (5) Boletines través del aumento Médicos y Profesionales
salud en general, informativos relacionados a temas de de diseminacién de de la Salud
gue sirva de base salud en Puerto Rico informacion
y fundamenten estadistica de datos
el (accesible y confiable)
establecimiento de salud.
de politica Objetivo 4.3 511. Comunicar e 3 de enero 30 de diciembre | o  Porcentaje (%) de Completar el 100% de las
publica sobre Durante el aflo 2022 se mantendrd activo Informar al publico Declaraciones declaraciones por parte
salud, el proceso un (1) sistema de monitoreo y revision de sobre los principales Recibidas, de las Facilidades de
de toma de las declaraciones de informacion aspectos que inciden Aprobadasy Salud Licenciadas por
decisiones, la estadistica de todas las facilidades de en la salud publica Denegadas SARAFS
implantaciéon de salud que envien declaraciones al Portal
cursos de accion, Objetivo 4.4 511. Comunicar e 3 de enero 30 de diciembre | o« Porcentaje (%) de Atender o referir el 100%
el desarrollo de Durante el afio 2022 se atenderan Informar al pablico peticiones de las peticiones de
estudios e peticiones de informacioén estadistica a sobre los principales atendidas informacion estadistica
investigaciones usuarios (internos y externos) sobre aspectos que inciden recibidas
cientificas y la aspectos relacionados a la salud publica en la salud publica
planificacién de
servicios de salud
Meta 5. Mejorar 1. Equidad y Objetivo 5.1 1.1 Propiciar un 10 de enero 31 dediciembre |e Porcentaje (%) de Revisar un estudio de

el acceso a
servicios de salud
de personas no
aseguradas que
viven en lugares
remotos y

determinantes
sociales de la
salud

Para el 31 de marzo de 2022, revisar el
100% de un (1) estudio de necesidades
previo para el desarrollo de la propuesta
con el fin de identificar areas con
necesidades de servicios de salud
primaria en Puerto Rico.

sistema con mayor
acceso a la salud.

revision de estudios
de necesidades
posterior

NUmero de
Reuniones
individuales

necesidades previo para
desarrollar un estudio de
necesidades para con el
fin de identificar areas de
necesidades de servicios
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Meta Prioridad T Intervalo de tiempo? .
. . L. Elemento prioritario Indicadores de
programatica estratégica Objetivo 2022! — - . , Resultados esperados
2022 2020-2025 2020-2025 Inicio Final desempeiio (KPI's)
médicamente e NUmerode de salud primaria en
vulnerables. Reuniones Puerto Rico.
regiones
e Porcentaje (%)
de
designaciones
identificadas de
areas con
necesidades
Objetivo 5.2 1.1 Propiciar un 10 de enero 31 de diciembre e NUmerode Desarrollar al menos dos
Para el 31 de marzo de 2022, desarrollar al sistema con mayor borradores de borradores del Plan de
menos dos (2) borradores del Plan de acceso a la salud. plan de trabajo Trabajo para identificar
Trabajo para el analisis de areas de ¢ Numerode areas con necesidades
escasez de servicios de profesionales de la presentaciones de salud de
salud e Porcentaje (%) profesionales de la salud.
de
designaciones
trabajadas
Objetivo 5.3 1.1 Propiciar un 1de marzo 31de marzo Porcentaje (%) de Completar y analizar el
Para el 31 de diciembre de 2022, analizar y sistema con mayor designaciones 100% de designaciones
actualizar el 100% de las designaciones de acceso a la salud. trabajadas de areas con
servicios de salud de profesionales de la Porcentaje (%) de necesidades de servicios
salud designaciones de salud de
actualizadas profesionales de la salud,
segln sea requerido.
Objetivo 5.4 1.1 Propiciar un 3 de enero 31 de diciembre Porcentaje (%) de Cumplir con el 100% de
Para el 31 de diciembre de 2022, cumplir sistema con mayor solicitudes las solicitudes de
con el 100% de las solicitudes de acceso a la salud. completadas de asistencia técnica a las
asistencia técnica por parte las asistencia técnica organizaciones, ademas,
organizaciones interesadas en reclutar y registrar la cantidad de
retener profesionales de salud primaria, asistencias ofrecidas en
asi como a los proveedores de salud el Informe Performance
primaria interesados en participar en los Measures.
programas de NHS
Meta 6. Facilitar 1. Equidad y Objetivo 6.1 3.4 Propulsar la 3 de enero 30 de junio Numero de reportes | Desarrollar al menos (1)

el acceso a
servicios de salud

determinantes

Para el 31 de diciembre de 2021, realizar
un (1) diagndstico situacional para cada

telesalud, incluyendo
la telemedicina, como

de diagndstico
situacional que

reporte basado en los
hallazgos establecidos
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Meta Prioridad T Intervalo de tiempo? .
. . L. Elemento prioritario Indicadores de
programatica estratégica Objetivo 2022! — - . , Resultados esperados
2022 2020-2025 2020-2025 Inicio Final desempeiio (KPI's)
asegurando la sociales de la una de las once (11) entidades estrategia para incluya los readiness | en el diagndstico de
sustentabilidad salud seleccionadas donde se detallen sus asegurar el acceso y assessments, situacién con respecto a
de servicios a necesidades y recursos en al menos tres la continuidad de los evaluaciones las necesidades y
}Errr?\éle(asrggr:iacién regiones de salud. servicios ante tecnoldgicas, mapas | recursos de telesalud en
de equipo emergencias de de recursos y las comunidadesy las
tecnolégico salud. reportes de instalaciones
especializado en necesidades de identificadas. Ademas,
la Telemedicina. cada entidad desarrollar un mapa
geoespacial que
presente los recursos y
necesidades de cada
una de las (11) facilidades,
con el propdsito de
informar de manera
rapida a aquellas partes
que soliciten
informacion o
actualizaciones de los
esfuerzos.
Objetivo 6.2 3.4 Propulsar la 3 de enero 30 dejunio Porcentaje (%) de Desarrollar un Plan de
Para junio 2022, como parte de una telesalud, incluyendo completado de la Accién que permita la
primera fase, definir especificaciones de la telemedicina, como Requisicion de los implementacion exitosa
infraestructura tecnolégica y equipos de estrategia para equipos de de la telesalud tomando
telesalud necesarios para implementar al asegurar el accesoy Telemedicina segun | la perspectivay mejores
menos cinco localizaciones de acceso en la continuidad de los las necesidades practicas del proveedor.
instalaciones (incluyendo la servicios ante identificadas por Ademas, desarrollar un
determinacién de necesidades emergencias de cada entidad Manual de
tecnoldgicas y de equipamiento del salud. participante Adiestramiento sobre la
DSPR. utilizacién del equipo
tecnoldgico para que el
personal de la SAPD
brinde la capacitacion
necesaria a cada
facilidad.
Objetivo 6.3 3.4 Propulsar la 3 de enero 30 de junio Porcentaje (%) de Contar con (1) portal de

Para junio 2022, identificar y establecer
los profesionales de salud que fungiran

telesalud, incluyendo
la telemedicina, como

completado de la
Requisicién de los

telemedicina funcional y
eficiente para que el

21



Meta
programatica
2022

Prioridad
estratégica
2020-2025

Elemento prioritario

Intervalo de tiempo?

Indicadores de

Objetivo 2022' N Resultados esperados
2020-2025 Inicio Final desempefio (KPI's)
como proveedores en las once (1) estrategia para equipos de TM paciente y proveedor
facilidades. asegurar el acceso y segun las puedan hacer gestiones
la continuidad de los necesidades de telesalud.
servicios ante identificadas por
emergencias de cada entidad
salud. participante.
Objetivo 6.4 3.4 Propulsar la 3 de enero 30 dejunio Porcentaje (%) de Desarrollar una lista con
Para junio 2022, disefar y desarrollar el telesalud, incluyendo completado de la todos los proveedores,
portal de Telemedicina utilizado por el la telemedicina, como Requisicion de los por facilidad, que
paciente y por el proveedor para realizar estrategia para equipos de TM ofreceran servicios a
gestiones de telesalud. asegurar el acceso y segun las través de la
la continuidad de los necesidades telemedicina.
servicios ante identificadas por
emergencias de cada entidad
salud. participante.
Objetivo 6.5 3.4 Propulsar la 3 deenero 30 de junio Tasa (%) de Desarrollar diversos
Para junio 2022, brindar capacitaciones telesalud, incluyendo respuesta del materiales educativos
destinadas a fomentar las buenas la telemedicina, como cuestionarioy como brochures,
practicas en el uso de Telemedicina entre estrategia para cambio en presentacion, pancarta
los proveedores de la salud asegurar el acceso y conocimiento pequefa, QR code, entre
la continuidad de los utilizando pre y pos otros, con el fin de
servicios ante pruebas brindar a los
emergencias de proveedores el material
salud. impreso sobre lo
impartido en la
capacitacion.
Objetivo 6.6 3.4 Propulsar la 3 deenero 30 de junio Numero (#) de Desarrollar un Plan de
Para junio 2022, desarrollar e telesalud, incluyendo intervenciones Mercadeo basado en
implementar campanfas educativas para | la telemedicina, como educativas modelos establecidos
educar a la poblacién objetivo sobre los estrategia para Porcentaje (%) de para mejor alcanzar la
servicios de telemedicina ofrecidos en al asegurar el accesoy completado del Plan | poblacion de
menos (5) entidades. la continuidad de los de Trabajo comunidades
servicios ante Educativo desatendidas,
emergencias de estableciendo
salud. colaboraciones que
maximicen el alcance
comunitario.
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Meta Prioridad T Intervalo de tiempo? .
. . L. Elemento prioritario Indicadores de
programatica estratégica Objetivo 2022! — - . , Resultados esperados
2022 2020-2025 2020-2025 Inicio Final desempeiio (KPI's)
Objetivo 6.7 3.4 Propulsar la 1de enero 30 de junio NUmero (#) mensual | Mantener un
Para agosto 2022, implementar el plan de | telesalud, incluyendo de (1) reporte de KPI | seguimiento
monitoreo para cada entidad, siguiendo la telemedicina, como (desempeno del estandarizadoy
los estandares de calidad y cumplimiento estrategia para equipo tecnoldgico documentado sobre los
segun los KPIs establecidos por la SAPD. asegurar el accesoy y personal de la Reportes que debe
la continuidad de los entidad) por cada entregar mensualmente
servicios ante entidad participante | cada entidad, una vez
emergencias de recopilados haya habido adopciéon
salud. de la Telemedicina
Objetivo 6.8 3.4 Propulsar la 1de enero 30 de junio Numero (#) mensual | Continuar con el
Para junio 2022, realizar la evaluaciéon de telesalud, incluyendo de (1) reporte de KPI | progreso y/o barreras de
la implementacién del Programa en al la telemedicina, como (desempefio del adopcion de la
menos cinco (5) entidades. estrategia para equipo tecnoldgico Telemedicina en cada
asegurar el acceso y y personal de la entidad utilizando los
la continuidad de los entidad) por cada Reportes de Desempefio
servicios ante entidad participante | que debe entregar cada
emergencias de recopilados entidad.
salud.
Meta 7. 1. Equidad y Objetivo 7.1 1.2 Ampliar los 3 deenero 30 de diciembre Porcentaje (%) de Desarrollar el 25% de un
Institucionalizar determinantes Para diciembre de 2022, aumentar al servicios de salud desarrollo del perfil perfil sobre las
la equidad en sociales de la menos un 75% de los servicios y recursos dirigidos a las sobre las inequidades en el acceso
salud en el salud referentes a la mitigacién/prevencion de poblaciones inequidades en el a los servicios de salud
Departamento COVID-19 establecidos con el CDC en vulneradas. acceso a los en Puerto Rico.
de Salud colaboracién con las unidades de servicios de salud en
aumentando las epidemiologia y vacunacion, a través de la Puerto Rico
capacidades de expansion y mejoramiento utilizando
las unidades herramientas de planificacion.
programaticas a Objetivo 7.2 1.5 Operacionalizar e 3 de enero 30 de diciembre NUmero (#) de Guias | Implantar una guia de
través de Para diciembre 2022, aumentar/mejorar integrar los de Equidad en Salud | Equidad en Salud en los
mejoramiento de al menos un 75% de la recoleccién y determinantes implantadas en los 7 programasy proyectos
infraestructura, reporte de datos establecidos con el CDC | socialesy el enfoque programasy de la Secretaria Auxiliar
politica para poblaciones que experimentan una socioecondmico de proyectos de SAPD de Planificaciéony
institucional, carga desproporcionada por COVID-19, forma clara a través Desarrollo del
movilizando mediante colaboraciones académicas, del DS. Departamento de Salud.
expertos de la construccion de un perfil interseccional y
comunidad, reforzamiento de la vigilancia
gobernanza de epidemiologica.
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Meta Prioridad T Intervalo de tiempo? .
. . L. Elemento prioritario Indicadores de
programatica estratégica Objetivo 2022! — - . , Resultados esperados
2022 2020-2025 2020-2025 Inicio Final desempeiio (KPI's)
datos, y aumento Objetivo 7.3 1.6 Desarrollary 3 de enero 30 de diciembre | ¢ NuUmero (#) de Publicar en el portal del
a servicios de Para diciembre 2022, construir, reforzary | promover politicas de adiestramientos Departamento de Salud
mitigacion de expandir el apoyo de infraestructura para salud publicay publicados al menos tres (3)
COVID-19. la prevencién y el control de COVID-19 estrategias para la adiestramientos que se
establecidos con el CDC en al menos un equidad en salud. relacionen a Equidad en
75% entre las poblaciones que estan a Salud dirigidos a la
mayor riesgo y desatendidas, fuerza laboral del
fortaleciendo la salud mental mediante Departamento de Salud
un enfoque biopsicosocial y de Puerto Rico.
estableciendo un grupo multidisciplinario
para atender las disparidades de COVID-
19 en las politicas de salud publica, planes
Yy guias.
Objetivo 7.4 1.6 Desarrollary 3 deenero 30 de diciembre | ¢ Porcentaje (%) de Adiestrar al menos el 5%
Para diciembre 2022, movilizar al menos promover politicas de empleados de la fuerza laboral del
75% de los socios y colaboradores salud publicay adiestrados DS en temas
establecidos con el CDC, para promover la estrategias para la relacionados a Equidad
equidad en salud y abordar los equidad en salud. en Salud.
determinantes sociales de la salud en
relacién con las disparidades de COVID-19
entre las poblaciones a mayor riesgo y
desatendidas mediante la alfabetizacion
en salud, alfabetizacién en salud
organizacional y alfabetizacién en salud
digital.
Meta 8 1. Equidad y Objetivo 8.1 Otro 3 de enero 30 de abril e Tasade Desarrollar un informe
Identificary determinantes | Para el 30 de abril de 2022, implementary respuesta de resultados del estudio
atender barreras socialesde la | analizar al menos un (1) instrumento para e Porcentaje (%) de necesidades de las
en el proceso de salud identificar barreras en el proceso de de completado partes interesadas y
vacunacion vacunacién contra el COVID-19 en adultos de Informe de vinculadas.
contra el COVID- de 60 afnos o Mmas, en areas identificadas Resultados
19 en adultos alrededor de Puerto Rico.
mayores de Objetivo 8.2 2.2.2 Ampliar alianzas 31 de enero 28 de febrero e Numero (#) de Desarrollar un listado de
zonas Para febrero de 2022, establecer al menos colaborativas con colaboraciones potenciales
geograficas de cinco (5) colaboraciones con partes mayor diversidad y establecidas colaboradores para
Puerto Rico a interesadas/ vinculadas en el proceso de participacién de implementar el plan de
través de vacunacion contra el COVID-19 para alfabetizacién en salud
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Meta
programatica
2022
estrategias de

alfabetizacion en
salud.

Prioridad
estratégica
2020-2025

Objetivo 2022'

Elemento prioritario
2020-2025

Intervalo de tiempo?

Inicio Final

Indicadores de
desempeio (KPI's)

Resultados esperados

adultos de 60 anos o Mmas, en areas
identificadas alrededor de Puerto Rico.

actores (stakeholders)
del sistema de salud.

Objetivo 8.3
Para abril de 2022, desarrollar un plan de
estrategias de alfabetizacion basadas en
evidencia en el proceso de vacunacion,
atemperadasy dirigidas a adultos de 60
anos o Mas, en areas identificadas
alrededor de Puerto Rico.

Otro

14 de marzo 20 de mayo

Porcentaje (%) de
completado del
Plan de
Alfabetizacion

Desarrollar un plan de
estrategias de
alfabetizacion basadas
en evidencia en el
proceso de vacunacion,
atemperadas y dirigidas
a adultos de 60 aflos o
mas, en areas
identificadas alrededor
de Puerto Rico.

Objetivo 8.4

Para agosto de 2022, disefiar e

implementar al menos una (1)
herramienta de capacitaciéon para mitigar

las barreras identificadas a partes
interesadas/vinculadas al proceso de
vacunacion contra el COVID-19 en adultos
de 60 afios 0o mas en areas identificadas
alrededor de Puerto Rico.

5.12. Atender de forma
acertada las
necesidades de salud
publica durante y
luego de
emergencias

28 de marzo 22 de agosto

NUmero (#) de
personas

Tasa de
participacion (%)

Disefar e implementar
al menos una
herramienta de
capacitacion para
mitigar las barreras
identificadas a partes
interesadas/vinculadas al
proceso de vacunacién
contra el COVID-19 en
adultos de 60 aflos o
mMas en areas
identificadas alrededor
de Puerto Rico.

Objetivo 8.5
Para agosto de 2022, desarrollar un (1)
sistema para el apoyo y monitoreo de la
implementacion de las estrategias de
alfabetizacioén dirigido a las partes
interesadas y vinculadas al proceso de
vacunacion contra el COVID-19 en adultos
de 60 afios 0 mas, en areas identificadas
alrededor de Puerto Rico.

5.5 Institucionalizar la
evaluacién como una
oportunidad de
aprendizaje mediante
mecanismos de
evaluacién formativa
y comunicacién de los
hallazgos.

2 de mayo 22 de agosto

NUmero de
participantes,
minutas de
reuniones

Desarrollar un sistema
para el apoyoy
monitoreo de la
implementacion de las
estrategias de
alfabetizacion dirigido a
las partes interesadas y
vinculadas al proceso de
vacunacion contra el
COVID-19 en adultos de
60 afos o0 Mas, en areas
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Meta Prioridad T Intervalo de tiempo? .
. . L. Elemento prioritario Indicadores de
programatica estratégica Objetivo 2022! — - . , Resultados esperados
2022 2020-2025 2020-2025 Inicio Final desempeiio (KPI's)
identificadas alrededor
de Puerto Rico.
Meta 9. 1. Equidad y Objetivo 9.1 1.2 Ampliar los 1de mayo 31 de agosto NuUmero de Seleccionar al menos
Empoderar a las determinantes | Para el 31 de agosto de 2022, implementar servicios de salud entidades dos entidades y
comunidades sociales de la esfuerzos que permitan desarrollar, dirigidos a las seleccionadas formalizar contratos.
ruralesy urbanas, salud fortalecer y mejorar las capacidades de poblaciones NuUmero de
para gue a través las comunidades en la prevenciéon de vulneradas. contratos
de programas de sobredosis por opioides en areas de alto formalizados
subvenciones de riesgo, mediante la otorgacién de NUmero de
fondos federales oportunidad de financiamiento a al reuniones realizadas
y otros menos tres (3) organizaciones de base
mecanismos, comunitaria.
implementen Objetivo 9.2 1.8 Fortalecer las 1de enero 31 de agosto NuUmero de Alcanzar 75% tasa de

esfuerzos en el
desarrollo,
fortalecimientoy
mejoramiento en
la prevencion de
sobredosis por
opioides en areas
de gran impacto,
incluyendo la
implementacion
de estrategiasy
actividades para
promovery
aumentar la
capacidad en la
prevencién de
morbilidad y
mortalidad
asociada con los
trastornos por
uso de
sustancias.

Para el 31 de agosto de 2022, asegurar las
funcionalidades, mantenimientoy
operaciones del Puerto Rico Opioids
Dashboard (PROD) mediante la
integracion de esfuerzos con el Programa
Estatal de Respuesta a Sobredosis de
Opioides y Necesidades Asociadas

estrategias de
vigilanciay
prevencién de la
problematica de
opioides en Puerto
Rico.

herramientas de
diseminacion

y visualizacién de
datos/ (ej.
Dashboard,
Scorecards,
informes, etc.)

respuesta de bases de
datos solicitadas

(PERSONA). Tasa de respuesta
(NUmero de bases
de datos solicitadas
vs. NUmero de bases
de datos recibidas)
Objetivo 9.3 1.3 Impulsar la 1de febrero 31 de agosto NuUmero de Diseminar al menos 20
Para el 31 de agosto de 2022, alinear los participacién de informes/ informes/ brochures/
esfuerzos relacionados con el tema de grupos de interésy la brochures/ infograficos entre otros

opioides en Puerto Rico, mediante la
continua implementacién de
herramientas y procesos que promuevan
el didlogo, la integracion de
colaboradores y geovisualizaciones de
recursos y necesidades asociadas al tema
de opioides en Puerto Rico.

inclusion de

poblaciones
vulneradas en la
definicién de los
servicios de salud.

infograficos entre
otros recursos
virtuales
diseminados entre
la poblacidn con
informacién sobre
estadisticas de salud

recursos virtuales entre
la poblacién con
informacién sobre
estadisticas de salud
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Meta
programatica
2022

Prioridad

Elemento prioritario

Intervalo de tiempo?

Indicadores de

estratégica Objetivo 2022! . ) . \ Resultados esperados
2020-2025 2020-2025 Inicio Final desempeiio (KPI's)
Numero de
actividades
realizadas
Numero de
reuniones realizadas
2. Gobernanza Objetivo 9.4 2.1.1 Disefar el sistema 1de enero 31 de agosto Cantidad de Establecer 5
en salud Para el 31 de agosto de 2022, mejorar la de gobernanza de colaboradores colaboraciones a través
publica e puntualidad, calidad y estandarizacion de datos y de Tipo de colaborador | de 5 entidades
informatica de la recopilaciéon de datos a través del tecnologias de NUmero de
la salud Sistema de Vigilancia de Sobredosis de informatica de la colaboraciones
Puerto Rico (PROSS, por sus siglas en salud desde una establecidas
inglés) mediante la colaboracién con al perspectiva sistémica NUmero de
menos cinco (5) nuevas entidades y de redes (Ej., reuniones realizadas
enfocadas en la intervencién de personas integracion de
con trastornos de uso de opioides, para software para la
un total de 16 colaboradores. consolidaciéon de
procesos financieros;
interconexién con el
Puerto Rico Health
Information
Network/PRHIN).
Objetivo 9.5 2.2.2 Ampliar alianzas 1de enero 31 de agosto Cantidad de Establecer 3
Para el 31 de agosto de 2022, contribuir a colaborativas con colaboradores colaboraciones a través
prevenir episodios y muertes asociadas a mayor diversidad y Tipo de colaborador | de 3 entidades
sobredosis por opioides en areas de alto participacion de NUmero de
riesgo a través de la implementacion de actores (stakeholders) colaboraciones
esfuerzos de vigilancia, prevencion, del sistema de salud. establecidas
educacion e intervencién mediante la NUmero de
colaboracién con al menos tres (3) nuevas reuniones realizadas
entidades gubernamentales y privadas,
asi como el mantenimiento de
colaboraciones ya establecidas.
5. Calidad y Objetivo 9.6 57.Integrary 1de enero 31 de agosto NuUmero de Continuar
resultados en Para el 31 de agosto de 2022, continuar la estandarizar los implementacion implementando el
salud publica recopilacion de datos de sobredosis no procesos de Reporte de protocolo del “Sistema
fatales dentro del mes de ocurrido el recolecciony evaluacion de Vigilancia de

evento, de forma puntual, efectiva y

procesamiento de

27



Meta Prioridad T Intervalo de tiempo? .
. . L. Elemento prioritario Indicadores de
programatica estratégica Objetivo 2022! — - . , Resultados esperados
2022 2020-2025 2020-2025 Inicio Final desempeiio (KPI's)
tomando en consideracion los criterios datos de salud Sobredosis de Puerto
establecidos en el protocolo de PROSS publica Rico" (PROSS)
aprobado en el afo 1del proyecto.
Objetivo 9.7 5.8. Adaptar o 1de enero 31 de agosto Porcentaje (%) de Realizar 80% de
Para el 31 de agosto de 2022, identificar desarrollar realizaciéon Reportes
alzas de sobredosis no fatales y las areas instrumentos para (Reportes realizado
impactadas mediante el desarrollo de recopilar una mayor vs Reportes
reportes mensuales, que incluyan analisis diversidad de datos proyectados)
cualitativos y cuantitativos de los datos (pobreza, género,
recopilados a través del cuestionario edad, acceso a
biopsicosocial. servicios de salud,
etc.).
Objetivo 9.8 5.1 Analizar de forma 1de enero 31 de agosto NuUmero de Distribuir al menos 50%
Para el 31 de agosto del 2022, continuar la constante las participantes por de material educativo
capacitacion a proveedores de servicios necesidades y retos actividad
de salud sobre prevenciéon de sobredosis, contextuales de la Porcentaje (%) de
Trastorno por Uso de Opioides, Sindrome salud en PR (Ej,, material educativo
de Abstinencia Neonatal y otros temas envejecimiento distribuido
afines a través de la difusion de al menos | acelerado, fecundidad NUmero de folders
36 recursos educativos realizados por por debajo del nivel distribuidos
OD2A. de remplazo,
crecimiento
vegetativo negativo y
migracion neta
negativa, entre otros)
Meta 10. 5. Calidad y Objetivo 10.1 5.1 Analizar de forma 1de enero 31 de diciembre Numero de RFP's Llevar a cabo al menos 3
Propiciar el resultados en Para el 31 de diciembre de 2022, conocer constante las desarrollados evaluaciones/ estudios
derecho de todas | salud publica la situacion de opioides en Puerto Rico necesidades y retos Numero de RFP's enfocados en las
las personas a mediante el desarrollo e implementacién contextuales de la publicados en la necesidades de la
recibir servicios de al menos dos (2) mecanismos que salud en PR (Ej., pagina web del poblaciéony los retos
de salud permitan focalizar los esfuerzos en envejecimiento DSPR contextuales,
interdisciplinarios poblaciones a riesgo por mal uso, abuso, | acelerado, fecundidad NUmero alcanzando un
y basados en dependencia y trastorno por uso de por debajo del nivel evaluaciones/ 67% de uso de los
evidencia opioides para mitigar la situacién de de remplazo, estudios enfocados estudios
relacionados a opioides en Puerto Rico. crecimiento en las necesidades
opioides que vegetativo negativo y de la poblaciény los
consideren el retos contextuales
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Meta Prioridad T Intervalo de tiempo? .
. . L. Elemento prioritario Indicadores de
programatica estratégica Objetivo 2022! — - . , Resultados esperados
2022 2020-2025 2020-2025 Inicio Final desempefio (KPI's)
aspecto integral migracion neta NuUmero de
y biopsicosocial negativa, entre otros) instrumentos /
del ser humano, cuestionarios
utilizando como desarrollados
herramientas la % de uso
promocion, evaluacién/estudio
educacion, de necesidades de
colaboraciony poblaciones
diseminacién de vulneradas
informacion para | 1. Equidady Objetivo 10.2 1.8 Fortalecer las 1de enero 31 de diciembre Numero de material | Diseminar al menos 5
lograr el manejo determinantes Para el 31 de diciembre de 2022, en estrategias de educativo tipos de material
de la situacion de | sociales dela colaboracién con OD2A, proveer vigilanciay desarrollado educativo, tales como
opioides en salud herramientas para la gestién del prevencion de la Numero de informes/ brochures/
Puerto Rico. conocimiento de la poblacion enfocado problematica de informes/ brochures/ | infograficos entre otros
en temas relacionados a opioides, opioides en Puerto infograficos entre recursos virtuales
incluyendo, pero sin limitarse al manejo Rico. otros recursos diseminados entre la
adecuado de opioides, en al menos tres virtuales poblacién con
(3) regiones de salud mediante el diseminados entre la | informacién sobre
desarrollo de material educativo, poblacién con estadisticas de salud
implementacion de talleres, entre otros. informacién sobre
estadisticas de salud
Numero de
recursos/
herramientas/
adiestramientos
impartidos a la
comunidad
Numero de
participantes por
actividad
NuUmero de regiones
de salud impactadas
Objetivo 10.3 1.8 Fortalecer las 1de enero 31 de diciembre Numero de Desarrollar al menos 1

Para el 31 de diciembre de 2022, continuar

los procesos de expansién del Puerto Rico

Opoid Dashboard (PROD) para asegurar
su funcionalidad, mantenimientoy

estrategias de
vigilanciay
prevencién de la
problematica de

herramientas de
diseminaciony
visualizaciéon de
datos / (e].

herramienta de
visualizacién y
diseminacién

29



Meta
programatica
2022

Prioridad
estratégica
2020-2025

Elemento prioritario

Intervalo de tiempo?

Indicadores de

Objetivo 2022' N Resultados esperados
2020-2025 Inicio Final desempefio (KPI's)
operaciéon mediante la integracién de opioides en Puerto Dashboard,
esfuerzos con el Proyecto Overdose Data Rico. Scorecards,
to Action (OD2A) con el fin de promover la informes, etc.)
disponibilidad y acceso a datos e
informacion estadistica relacionados a la
situacion de opioides en Puerto Rico.
Objetivo 10.4 1.8 Fortalecer las 1de enero 31 de diciembre NUmero de Brindar al menos 5
Para el 31 de diciembre de 2022, continuar estrategias de adiestramientos adiestramientos
la capacitacion del personal de PERSONA vigilanciay recibidos por el recibidos
sobre temas relacionados a los opioides, prevencion de la personal Razén de 0.067 (10/150)
como prevencion de sobredosis, nuevos problematica de Razon de horas en 80% participantes del
opioides, entre otros temas afines, opioides en Puerto adiestramiento personal
mediante la participacién en al menos Rico. entre horas
cinco (5) adiestramientos (virtuales y/o trabajadas al mes
talleres) con el fin de mejorar la % participantes de la
comprensién y aumentar el conocimiento fuerza laboral en
sobre la situacion de opioides en Puerto talleres/
Rico y Estados Unidos, asi como de las adiestramientos
necesidades asociadas a este.
Objetivo 10.5 1.2 Ampliar los 1de enero 31 de diciembre NUmero de Establecer al menos 2
Para el 31 de diciembre de 2022, ampliar servicios de salud acuerdos de acuerdos colaborativos
el alcance a servicios de salud de calidad dirigidos a las colaboracién por
enfocados en opioides mediante el poblaciones unidades/entre
establecimiento de al menos dos (2) vulneradas. agencias/DS con
colaboraciones con entidades pertinentes entidades externas
para promover el acceso a tratamientoy NUmero de
servicios integrados especializados en unidades/entidades
salud a la poblacién con mal uso, abuso, a quienes se les
dependenciay trastorno por uso de realizé transferencia
opioides. de fondos
Objetivo 10.6 1.1 Propiciar un 1de junio 31 de diciembre NuUmero de Brindar tratamiento al
Para el 31 de diciembre de 2022, sistema con mayor acuerdos de menos 25 personas
implementar esfuerzos que permitan acceso a la salud. colaboracioén por
ampliar, gestionar y mejorar el acceso a unidades/entre
servicios de tratamiento a la poblacidon agencias/DS con
con dependencia o trastorno por uso de entidades externas
opioides, mediante la otorgacidn de
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Meta
programatica
2022

Prioridad
estratégica
2020-2025

Objetivo 2022'

Elemento prioritario
2020-2025

Intervalo de tiempo?

Inicio

Final

Indicadores de
desempeio (KPI's)

Resultados esperados

oportunidad de financiamiento a al
menos una (1) entidad que ofrezca dichos
servicios.

Cantidad de
personas que
recibieron
tratamiento por
entidad
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B. Secretaria Auxiliar de Salud Familiar, Servicios Integrados y Promocién de la Salud

1. Descripcion: La Secretaria Auxiliar de Salud Familiar, Servicios Integrados y Promocidn de la Salud es la secretaria mas grande que posee el
Departamento de Salud. Aqui se ofrecen servicios directos a toda la poblacion en todo el espectro del curso de vida del ser humano, desde el proceso de
gestacion de una madre, el recién nacido, la nifez, adolescencia, juventud, adultez y adulto mayor. Se ofrece servicios de cuidado perinatal, vacunacion,
evaluacion auditiva, problemas en el desarrollo. Ademas, se atienden temas de educacion sexual en la adolescencia, condiciones de enfermedad
transmisibles y SIDA, utilizando las facilidades publicas y privadas ubicadas alrededor de la isla.

2. Persona Contacto: Dra. Marilu Cintron Casado, Secretaria Auxiliar; marilu.cintron@salud.pr.gov, (787) 765-2929 ext. 4535

3. Tabla resumen del Plan de Trabajo Anual 2022

. . . .
Meta programatica Pr!m:ldad . Elemento prioritario Intervalo de tiempo Indicadores de
estratégica 2020- Objetivo 20223 . , Resultados esperados
2022 2025 2020-2025 inicio Final desempenio (KPI's)
Metal 1. Equidad y Objetivo 1.1 1.1 Propiciar un sistema 1de enero 31 de diciembre Porciento de solicitudes | Se espera completar el

Asegurar acceso
equitativo a servicios de
tratamiento clinico y
medicamentos para las
personas con VIH/sida
en Puerto Rico,
mediante el auspicio de
servicios con fondos
federales provistos por
el Programa Ryan White
Parte B/ADAP.

determinantes
sociales de la salud

1.1 De enero a diciembre 2022,
proveer medicamentos
aprobados por la FDA a 7,500
personas con diagndstico
positivo a VIH en cualquiera de
sus etapas que sean elegibles
al Programa ADAP (AIDS
Drugs Assistance Program)
como pagador de ultimo
recurso.

con mayor acceso a la
salud.

completadas que fueron
certificadas o
recertificadas.

100% de las solicitudes.

Porciento de
beneficiarios de ADAP y
HIAP que sometieron al
Programa Ryan White
Parte B/ADAP la
informacién requerida
para su recertificacion
de elegibilidad.

Se espera completar el
100% de las solicitudes de
recertificacion.

Informe trimestral de
utilizacion de
medicamentos para el
tratamiento de VIH
subvencionados por
ADAP.

Se completaran 4
informes en el ano de los
medicamentos para
tratamiento de VIH.

3 para efectos de la presente entrega del Plan de Trabajo Anual (PTA), las actividades programadas por las unidades operacionales no han sido incluidas. No obstante, las mismas forman parte del insumo sometido por las misma y
seran consideradas durante los subsiguientes procesos de evaluacién y monitoreo.
4 Para efectos de este plan, el intervalo de tiempo fluctia desde el 1 de enero de 2022 hasta el 31 de diciembre de 2022.
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Meta programatica
2022

Prioridad
estratégica 2020-
2025

Objetivo 20223

Elemento prioritario
2020-2025

Intervalo de tiempo*

Inicio

Final

Indicadores de
desempeio (KPI's)

Resultados esperados

NUmero de personas
gue reciben servicios de
HIAP en la red de
centros clinicos de
ADAP.

Reciben servicios 250
personas en los centros
ADAP.

NUmero de personas
gue recibieron servicios
de pruebas
especializadas
relacionadas al VIH.

Reciben servicios 300
personas de pruebas
relacionadas al VIH.

Informes de auditorias
realizadas, planes
correctivos y recobros a
farmacias.

Se completaran 4
informes en el ano de las
auditorias y los planes
correctivos.

NuUmero de
medicamentos
aprobados por la FDAy
sometidos por el Comité
Asesor de ADAP que
fueron incluidos en el
formulario de ADAP.

Notificacion de los
medicamentos aprobados
por la FDA se proveera
segun sean requeridos.

Porciento de informes
de posibles terapias
inapropiadas
identificadas por el PBM
que fueron sometidos a
los centros clinicos y de
los cuales se recibid
respuesta en 30 dias.

Se espera completar el
100% de los informes
terapias inapropiadas.

Porciento de informes
de los centros clinicos
gue enviaron respuesta
al Programay fueron
certificados como
seflalamientos
resueltos.

Se espera completar el
70% de los informes
certificando
sefalamientos resueltos.
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Meta programatica
2022

Prioridad
estratégica 2020-
2025

Elemento prioritario

Intervalo de tiempo*

Indicadores de

Objetivo 20223 . Resultados esperados
2020-2025 Inicio Final desempenio (KPI's)
Informes periddicos de Se proveeran 4 informes
utilizacion de servicios en el afo sobre la
por medio de utilizacion de los servicios.
reclamaciones
realizadas.
Porciento de mujeres, Se espera que el 33% de
infantes, ninos y los beneficiarios reciban
adolescentes que servicios de ADAP.
recibieron servicios de
ADAP.
Porciento de personas Se espera que el 100% de
con diagndstico de VIH los diagnosticados
y Hepatitis C que culminen sus
culminaron tratamiento | tratamientos.
de Hepatitis C.
Objetivo 1.2 1.1 Propiciar un sistema 1de enero 31 de diciembre NUmero de personas Se espera completar el
1.2 De enero a diciembre 2022, con mayor acceso a la con diagndstico de VIH 4,000
el 85% de las personas con salud. que recibieron servicios
diagndstico positivo a VIH, que de manejo de caso
reciben servicios de clinico en los CPTETSs.

tratamiento en los Centros de Informes de monitorias | 8 informes

Prevenciéon y Tratamiento de realizadas al personal de

Enfermedades Transmisibles manejo de caso clinico

(CPTET) del Departamento de con sus respectivos
planes correctivos.
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Meta programatica
2022

Prioridad
estratégica 2020-
2025

Objetivo 20223

Salud, alcancen la supresion
de carga viral de VIH.

Elemento prioritario
2020-2025

Intervalo de tiempo*

Inicio

Final

Indicadores de
desempeio (KPI's)

Resultados esperados

Porciento de
cumplimiento con el
indicador de dos visitas
anuales a manejo de
caso clinico; porciento
de cumplimiento con
las personas con
diagndstico de VIH que
recibieron dos o mas
actualizaciones del plan
individualizado de
manejo de caso en un
afo.

Se espera completar el
70%

Porciento de
cumplimiento con la
disminucién en la
brecha de visitas
médicas en pacientes
que utilizan el servicio
de manejo de caso
clinico en los CPTETSs.

Se espera completar el
10%

NuUmero de personal
reclutado para los
CPTETs, en
cumplimiento con
estatuto federal.

Segun la necesidad

NUmero de personas
con diagndstico de VIH
que recibieron servicios
de psicologia de
cuidado primario en los
CPTETs.

2,500
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Meta programatica
2022

Prioridad
estratégica 2020-
2025

Objetivo 20223

Elemento prioritario
2020-2025

Intervalo de tiempo*

Inicio

Final

Indicadores de
desempeio (KPI's)

Resultados esperados

Porciento de personas
con diagndstico de VIH
gue recibieron un
diagnostico de
depresién y cuentan
con un plan de
seguimiento en los
CPTETs

Se espera completar el
100%

NuUmero de personas
con diagndstico de VIH
que recibieron servicios
clinicos en los CPTETs.

3,000

NuUmero de personas
con diagndstico de VIH
gue recibieron servicios
de salud oral
subvencionado por el
Programa Ryan White
Parte B/ADAP.

280

Porciento de mujeres,
infantes, nifos y
adolescentes que
recibieron servicios de
Ryan White Parte
B/ADAP.

Se espera completar el
33%

Objetivo 1.3

A diciemlbre 2022, evidenciar

|los estandares de

cumplimiento respecto a la

planificacién de servicios

esenciales y de apoyo a través

1.3 Impulsar la
participaciéon de grupos

de interésy la inclusién de
poblaciones vulneradas en

la definicién de los
servicios de salud.

1de enero

31 de diciembre

Porciento de reuniones
del Grupo de
Planificacion Ryan
White Parte B/ADAP
realizadas durante el
periodo de medicion.

Se espera completar el
90%
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Meta programatica
2022

Prioridad
estratégica 2020-
2025

Objetivo 20223

de la implantaciéon de estudios
de planes de trabajo, foros
comunitarios y estudios de
investigacion.

Elemento prioritario
2020-2025

Intervalo de tiempo*

Inicio Final

Indicadores de
desempeio (KPI's)

Resultados esperados

Informe de las
actividades asignadas a
tratamiento de VIH
asignadas al Programa
Ryan White Parte
B/ADAP. porciento de
cumplimiento con las
actividades anuales
asignadas.

1Tinforme
75% de las actividades
asignadas

Porciento de reuniones
del Comité Interpretes
gue se llevaron a cabo
en el periodo de
medicion.

Se espera completar el
90%

Porciento de reuniones
del Comité Asesor de
ADAP que se llevaron a
cabo en el periodo de
medicién.

Se espera completar el
75%

Porciento de reuniones
en las que participd el
Programa Ryan White
Parte B/ADAP.

Se espera completar el
95%

Numero de informes
presentados a las
autoridades federales y
estatales segun sean
requeridos.

Numero de material 1,000
educativo y articulo de
promocién entregados.
NuUmero de 4

orientaciones sobre el
Programa Ryan White
Parte B/ADAP que
fueron ofrecidas.
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Meta programatica
2022

Prioridad
estratégica 2020-
2025

Objetivo 20223

Elemento prioritario
2020-2025

Intervalo de tiempo*

Inicio Final

Indicadores de
desempeio (KPI's)

Resultados esperados

NUmero de intervencion
educativa que se llevo a
cabo.

Informe de resultados
de Estudio de
Necesidades No
Satisfechas en Personas
con Diagnédstico de VIH.

Informe de evaluaciény
medidas correctivas que
se |levaron a cabo.

Meta 2.

Asegurar el continuo de
cuidado a través del
acceso a servicios
clinicos y adherencia al
tratamiento en las
personas con
diagndstico de VIH que
conocen su estatusy no
estan recibiendo
servicios en los Centros
de Prevenciény
Tratamiento de
Enfermedades
Transmisibles del

Departamento de Salud.

1. Equidad y
determinantes

sociales de la salud.

Objetivo 2.1
2.1 De enero a diciembre 2022,
enlazar a ADAP o a un
programa de medicamentos
de VIH al 70% de las personas
con diagndstico positivo a VIH
que estan fuera de cuidado en
los CPTETs.

1.2 Ampliar los servicios de
salud dirigidos a las
poblaciones vulneradas.

NuUmero de personas
con diagndstico de VIH
que estan ausentes a
tratamiento en los
CPTETs

Porciento de personas
con diagndstico de VIH
que fueron validados
por los trabajadores de
enlace a cuidado
ingresados en ADAP o
en un programa de
asistencia en
medicamentos.

Se espera completar el
70%

NUmero de casos de
personas con
diagnostico de VIH
contactados por los
Trabajadores de Enlace
a Cuidado que
enlazaron a tratamiento
de VIH..

Se espera completar el
70%

38



Meta programatica
2022

Prioridad
estratégica 2020-
2025

Objetivo 20223

Elemento prioritario
2020-2025

Intervalo de tiempo*

Inicio Final

Indicadores de
desempeio (KPI's)

Resultados esperados

Porciento de personas
con diagndstico de VIH
adherentes y retenidas
en cuidado en los
CPTETs.

Se espera completar el
70%

Porciento de personas
gue estaban fuera de
cuidado que se han
retenido en tratamiento
de VIH en los CPTETs.

Se espera completar el
70%

Por ciento de
exconfinados con VIH
gue accedieron servicios
de tratamiento en la red
de servcios Ryan White,
luego de ser referidos al
Programa.

Se espera completar el
90%

NuUmero de llamadas
recibidas para
orientacion sobre
tratamiento y enlace a
cuidado de VIH.

Objetivo 2.2
2.2. De enero a diciembre 2022,
enlazar tempranamente a
tratamiento clinico a por lo
menos el 80% de las personas
con VIH recién diagnosticadas
- con énfasis en Hombres que
Tienen Sexo con otros
Hombres, Personas que se
Inyectan Drogas, Mujeres
Heterosexuales- identificados
por Vigilancia ETS del
Departamento de Salud en los
Centros de Prevencion y

1.2 Ampliar los servicios de
salud dirigidos a las
poblaciones vulneradas.

NuUmero de personas
con recién diagnéstcio
de VIH identificadas por
Vigilancia ETS

Porciento de personas
con recién diagnéstico
de VIH que fueron
enlazadas
tempranamente a
tratamiento en los
CPTETs.

Se espera completar el
80%

NUmero de casos de
recién diagnostico de
VIH que fueron

Se espera completar el
90%
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Meta programatica
2022

Prioridad
estratégica 2020-
2025

Objetivo 20223

Tratamiento de Enfermedades
Transmisibles y su red de
proveedores.

Elemento prioritario
2020-2025

Intervalo de tiempo*

Inicio Final

Indicadores de
desempeio (KPI's)

Resultados esperados

enlazados a tratamiento
por la intervencion de
busqueda de casos.

NUmero de acuerdos
colaborativos firmados
para identificar y
coordinar esfuerzos con
relacién al enlace
temprano a tratamiento
de VIH

Numero de
orientaciones sobre la
importancia de enlace a
tratamiento temprano
de VIH que se llevaron a
cabo.

Segun la necesidad

Informe sobre el perfil
de las personas con
recién diagndstico de
VIH enlazadas a
tratamiento

Tinforme

NUmero de
presentaciones
realizadas sobre el
alcance de los esfuerzos
de enlace temprano a
tratamiento de VIH

Meta 3.

Aumentar el acceso a
servicios esenciales de
salud y apoyo para el
tratamiento de personas
con VIH/sida en Puerto
Rico a través de la
contratacion de

1. Equidad y
determinantes
sociales de la salud.

Objetivo 3.1
3.1 Proveer servicios esenciales
y de apoyo a 2,500 personas
con diagndstico de VIH por
medio de las agencias
coordinadoras contratadas en
las regiones de salud.

1.1 Propiciar un sistema
con mayor acceso a la
salud.

1de enero 31 de diciembre

NUmero de agencias
coordinadoras
contratadas por Regién
de Salud

Promedio de dias de
facturas pre
intervenidas y pagadas
por el area fiscal.

30 dias
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Meta programatica
2022

Agencias coordinadoras
en las Regiones del
Departamento de Salud.

Prioridad
estratégica 2020-
2025

Objetivo 20223

Elemento prioritario
2020-2025

Intervalo de tiempo*

Inicio Final

Indicadores de
desempeio (KPI's)

Resultados esperados

Numero de informes de
monitorias
programaticas y fiscales
redactadosy
presentados a las
agencias coordinadoras.

8 informes

NUmero de personas
con diagndstico de VIH
gue recibieron servicios
en las agencias
coordinadoras

2,500

Porciento de mujeres,
infantes, nifos y
adolescentes que
recibieron servicios de
ADAP.

Se espera completar el
33%

Porciento de referidos
completados de
personas con
diagndstico de VIH
emitidos por los CPTETs
para recibir servicios en
las agencias
coordinadoras

Se espera completar el
85%

Porciento de personas
con VIH que recibieron
los servicios en las
agencias coordinadoras
y presentan carga viral
suprimida

Se espera completar el
80%

Meta 4.

Mejorar la calidad de los
servicios provistos a
personas con VIH/sida
en la red de proveedores

5. Calidad y
resultados en salud
publica

Objetivo 4.1
Objetivo 4.1 Mejorar la calidad
de los servicios conforme las
medidas de desempefio e
indicadores de calidad que

1.1 Propiciar un sistema
con mayor acceso a la
salud.

1de enero 31 de diciembre

Informes trimestrales de
cumplimiento con los
indicadores de
desempeno de calidad
enviados a los CPTETs.

4 informes
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Meta programatica
2022

del Programa Ryan
White Parte B/ADAP.

Prioridad
estratégica 2020-
2025

Objetivo 20223

establecen HRSA/HHS y el
Programa Ryan White.

Elemento prioritario
2020-2025

Intervalo de tiempo*

Inicio Final

Indicadores de
desempeio (KPI's)

Resultados esperados

NUmero de guias de
tratamiento
actualizadas
diseminadas

Porciento de reuniones
gue se llevaron a cabo
en el periodo a
reportarse.

Se espera completar el
90%

NUmero de asistencias
técnicas que se llevaron
a cabo por los mentores
de calidad en los
CPTETSs.

4 por mentor

Porciento de planes de
calidad recopilados y
evaluados

Se espera completar el
100%

Porciento de centros
clinicos que incluyeron
los indicadores de
desempeno de ADAP en
sus planes de calidad.

Se espera completar el
100%

Informe de desempefo
de los indicadores de
calidad asignados a las
agencias coordinadoras
contratadas

4 informes

Informe de
cumplimiento de la
implementaciéon de los
objetivos del Plan de
Calidad del Programa
en el afio calendario

Tinforme

Objetivo 4.2
4.2 Fortalecer la estructura de
manejo de informacién de
salud en los CPTETs que

1.1 Propiciar un sistema
con mayor acceso a la
salud.

1de enero

31 de diciembre

NuUmero de asistencias

técnicas que se llevaron
a cabo sobre el manejo
de expedientes clinicos.

4 informes
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Meta programatica Pr!m:ldad .. Elemento prioritario Intervalo de tiempo* Indicadores de
estratégica 2020- Objetivo 20223 . Resultados esperados
2022 2025 2020-2025 Inicio Final desempeio (KPI's)
cumpla con los requisitos de NUmero de personas Segun la necesidad
las facilidades de salud y del contratadas por el
Programa Ryan White Parte Programa para
B/ADAP. fortalecer el
Departamento de
Manejo de Informacién
de Salud en los CPTETSs.
Meta 5. 5. Calidady Objetivo 5.1 1.4 Fortalecer y expandir 3 de enero 30 de diciembre NUmero de visitas de 100% de los proveedores
Vacunar el 95% de la resultados en salud Para el 31 de diciembre de los servicios de salud en cumplimiento visitados durante el
poblacién médico publica 2022, aumentar en un 2% los términos de cobertura, realizadas a los periodo de la propuesta.
indigente entre las proveedores de vacunacion calidad y efectividad. proveedores
edades de O meses a 18 que ofrecen servicios a la NUmero de proveedores | 100% de los proveedores
anos de edad, con las poblacién de nifos y que recibieron las gufas | VFC/ VFA recibieron las
vacunas recomendadas adolescentes de O meses a 18 del CDC. guias.
en el Itinerario de afos.
Vacunacion autorizado Objetivo 5.2 NuUmero de dosis Minimizar la pérdida de
para Nifios y Para el 31 de diciembre de requisadas por antigeno | vacunas debido a
Adolescentes de Puerto 2022, analizar e identificar las vs dosis administradas expiracion.
Rico. barreras principales para NuUmero de proveedores | 100% de los proveedores
ofrecer los servicios de que someten con requisiciones a
vacunacion y establecer las requisiciones a tiempo. tiempo.
necesidades principales.
Meta 6. 5. Calidady Objetivo 6.1 1.4 Fortalecer y expandir 3 deenero 30 de diciembre Obtener todos los
Vacunar el 60% de la resultados en salud Para el 31 de diciembre de los servicios de salud en reportes de coberturas
poblacién médico publica 2022, trabajar con los términos de cobertura, por antigeno, grupo de

indigente adulta (65
afos de edad en
adelante) no
institucionalizada,
contra la Influenza,
Pulmoniay
Tétano/difteriay
tosferina.

colaboradores del Programa
para promover continuamente
la mejora en calidad de
servicios e implementar
estrategias y métodos para
aumentar las coberturas de
vacunacioéon en adultos.

calidad y efectividad.

edad y sexo.

Desarrollar estrategias
para aumentar la
cobertura por antigeno.

Realizar al menos una
actividad de impacto
comunitario por region.
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Meta programatica Pr!m:|dad i Elemento prioritario Intervalo de tiempo* Indicadores de
estratégica 2020- Objetivo 20223 . Resultados esperados
2022 2025 2020-2025 Inicio Final desempeio (KPI's)
Meta 7. 2. Gobernanza en Objetivo 7.1 1.4 Fortalecer y expandir 3 deenero 30 de diciembre Itinerario de vacunacién | Cumplir con lo estipulado
Trabajar politica publica salud publica e Para el 31 de mayo de 2022, los servicios de salud en diseminado a tiempo. esla Ley25de
de vacunacién dirigida a informatica de la actualizar el itinerario de términos de cobertura, Inmunizacién y evitar el
promover una calidad salud vacunacioéon para nifiosy calidad y efectividad. surgimiento de
de vida éptima en la adolescentes de O meses a 18 enfermedades prevenibles
poblacién de Puerto aflos de edad. por vacunas.
Rico. Listado de los requisitos | Cumplir con lo estipulado
de vacunacion para el esla Ley 25de
curso escolar Inmunizacion y evitar el
publicados a tiempo. surgimiento de
enfermedades prevenibles
por vacunas.
Objetivo 7.2 1.4 Fortalecer y expandir Cantidad de personas Desarrollo y lanzamiento
Para el 31 de diciembre de los servicios de salud en impactadas durante la de una campana de
2022, incrementar la términos de cobertura, vigencia de la campana. | medios para fomentar la
promocién de la vacuna de calidad y efectividad. vacunacién contra la
influenza, incluyendo la influenza en la poblacién.
vacuna de influenza pediatrica NUmero de personas Ejecucion completa del
con miras a aumentar las potencialmente Plan de Comunicaciones
coberturas. impactadas durante la previamente desarrollado.
vigencia de la campanfa.
Meta 8. 5. Calidad y Objetivo 8.1 1.4 Fortalecer y expandir 3 deenero 30 de diciembre NuUmero de proveedores | Un 100% de proveedores
Garantizar servicios de resultados en salud Para el 31 de diciembre de los servicios de salud en registrados y entrando activos entrando sus
vacunacién de calidad, publica 2022, mejorar las herramientas términos de cobertura, datos al PREIS respectivos datos.
acordes con las normas para optimizar la entrada de calidad y efectividad. NUmero de reuniones Participar del 100% de las
establecidas por el CDC, datos y los procesos de llevadas a cabo reuniones.
ACIP y el Departamento asegurar la calidad de los NuUmero de personas La data de vacunacion
de Salud de Puerto Rico. mismos. que participan del serd registrada de forma
adiestramiento mas rapida, minimizando
los datos erréneos y no
precisos para obtener
estadisticas mas
confiables de las
coberturas de vacunacion
Objetivo 8.2 1.4 Fortalecer y expandir 3 deenero 30 de diciembre NuUmero de actividades Plan de trabajo

|los servicios de salud en

coordinadas.

desarrollado e
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Meta programatica Pr!m:|dad i Elemento prioritario Intervalo de tiempo* Indicadores de
estratégica 2020- Objetivo 20223 . Resultados esperados
2022 2025 2020-2025 Inicio Final desempeio (KPI's)
Para el 31 de diciembre de términos de cobertura, implementado durante el
2022, colaborar con el 25% de calidad y efectividad. periodo establecido.
los proveedores de vacunacion NUmero de personas 100% de participacion de
de nifos y adolescentes (0 a 18 que participan de los las consultoras IQIP.
afos de edad) elegibles, para adiestramientos.
mejorar la calidad en los NGmero de visitas de Apoyar la implementacion
procesos de vacunacion a nivel cumplimiento a los de estrategias a nivel de
de proveedor. proveedores proveedor de servicios de
seleccionados realizadas | vacunacion disefiadas
en el periodo para aumentar la
establecido. vacunacion a tiempo en
niflos y adolescentes.
Objetivo 8.3 1.4 Fortalecer y expandir 3 deenero 30 de diciembre NuUmero de proveedores | Minimizar la perdida de
Para el 31 de diciembre de los servicios de salud en que participaron de los vacunas debido al manejo,
2022, asegurar la términos de cobertura, adiestramientos. almacenamientoy
implementaciény calidad y efectividad. transporte.
cumplimiento de las guias Numero de los Minimizar la perdida de
correspondientes del CDC proveedores VFC/VFA vacunas debido al manejo,
para vacunaciones seguras, que recibieron la guia almacenamiento y
manejo apropiado y transporte de herramientas transporte.
exitoso de vacunas sin
sobrepasar el 3.5% de perdida
de vacunas.
Meta 9. 5. Calidad y Objetivo 9.1 1.4 Fortalecer y expandir 3 deenero 30 de diciembre NUmero de personas Prevenir la enfermedad
Preveniry controlar el resultados en salud Para el 31 de diciembre de los servicios de salud en aptas con serie de grave por COVID-19y
COVID-19 mediante la publica 2022, reducir la prevalencia del términos de cobertura, vacunas completadas. reducir los casos de covid-
vacunacion. COVID-19 mediante la calidad y efectividad. 19 que potencialmente
vacunacion. pueden representar una
hospitalizacion.
NuUmero de actividades Realizar un minimo de
realizadas. tres actividades por
region.
Objetivo 9.2 1.4 Fortalecer y expandir 3 deenero 30 de diciembre NuUmero de clinicos 100% de participacion de

Para el 31 de diciembre de
2022, vacunar al 95% de la
poblaciéon pediatrica elegible

|los servicios de salud en
términos de cobertura,
calidad y efectividad.

participantes del
adiestramiento numero
de proveedores
participantes.

los proveedores que
administraran la vacuna
pediatrica.
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Meta programatica
2022

Prioridad
estratégica 2020-
2025

Objetivo 20223

Elemento prioritario

Intervalo de tiempo*

Indicadores de
desempeio (KPI's)

Resultados esperados

Meta 10.

Aumentar el nUmero de
niflos con necesidades
especiales de salud que
reciben un cuidado de
salud abarcador bajo el
modelo de hogar
médico

1. Equidad y
determinantes
sociales de la salud

2020-2025 Inicio Final
de 5-11 afnos con la serie Numero de proveedores | Equilibrar el accesoy la
completa contra el COVID-19. identificados para la equidad entre los
vacunacion pediatrica proveedores publicos y
Vs proveedores privados.
confirmados.
NUmero de dosis Distribuciéon geografica
distribuidas vs NUmero proporcional.
de dosis requisadas.
Objetivo 9.3 1.4 Fortalecer y expandir 3 deenero 30 de diciembre NuUmero de clinicos 100% de participacion de
Para el 31 de diciembre de los servicios de salud en participantes del los proveedores que
2022, vacunar al 95% de la términos de cobertura, adiestramiento ndmero | administraran la vacuna.
poblacién residente en los calidad y efectividad. de proveedores
Centros de Cuidado de Larga participantes.
Duracion con la dosis refuerzo NuUmero de proveedores | 100% de las localidades
contra el COVID-19. confirmados vs numero | (~1,500 localidades) con al
de localidades a ser menos un proveedor
impactadas. asignado para administrar
la vacuna contra el
COVID-19.
NUmero de personas Administrar la dosis
aptas para recibir el refuerzo al 90% de la
refuerzo vs dosis poblacién elegible en los
requisadas. centros de cuidado
prolongado.
Objetivo 10.1 1.1 Propiciar un sistema 3 deenero 30 de diciembre Porciento de familias 85%
Para el 2025, haber con mayor acceso a la del Programa NNES que
aumentado el porciento de salud. refieren reciben
nifos en el Programa Nifos servicios coordinados y
con Necesidades Especiales de centrados en la familia
Salud (NNES) que reciben
servicios accesibles y
coordinados.
Objetivo 10.2 1.3 Impulsar la 3 de enero 30 de diciembre Sistema de tele-salud y 85%

Para el 2025 haber logrado un

aumento en la participaciény

compromiso de las familias y
de grupos de interés en la

participacion de grupos
de interésy la inclusién de
poblaciones vulneradas en

de expedientes
electrénico
implementados en los
siete Centros
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Meta programatica Pr!m:|dad i Elemento prioritario Intervalo de tiempo* Indicadores de
estratégica 2020- Objetivo 20223 . Resultados esperados
2022 2025 2020-2025 Inicio Final desempeio (KPI's)
salud y bienestar de los nifios la definicion de los Pediatricos y Centro de
con necesidades especiales. servicios de salud. Autismo
Objetivo 10.3 2.1.1 Disefar el sistema de 3 deenero 30 de diciembre Porciento de familias Implementados para el
Para el 2025 haber mejorado la | gobernanza de datosy de del Programa NNES que | 2025
capacidad estadistica del tecnologias de informatica refieren se sienten
Programa NNES que resulte de la salud desde una satisfechas con el
en mejoramiento de la calidad | perspectiva sistémicay de servicio.
de datos, monitoreo, redes (Ej., integracion de
evaluacién y capacidad software para la
organizacional. consolidacién de procesos
financieros; interconexion
con el Puerto Rico Health
Information
Network/PRHIN).
Meta 11. 1Equidad y Objetivo 11.1 1.1 Propiciar un sistema 1de enero 30 de diciembre Encuesta a médicos Completada para finales
Aumentar el nUmero de determinantes Para finales del 2022, contar con mayor acceso a la completada y barreras del 2022
adolescentesy jévenes sociales de la salud con proveedores en el salud. identificadas.
con necesidades Programa NNES que estén Foro remoto o capsula Foroy capsulas
médicas especiales que capacitados para ser recursos de informacion informativas completadas
reciben servicios y apoyo de apoyo en el desarrollo desarrollados y listos para agosto 2022
para la transicion del integral deljoven alavida para compartirlos con
cuidado pediatrico a adulta. médicos.
cuidado de adultos Porciento de 90%
proveedores en el
Programa NNES que
participa de los talleres
relacionados a la
transicion
Meta 12. 1.Equidad y Objetivo 12.1 1.1 Propiciar un sistema 1de enero 30 de NUmero de Al menos 500

Disminuir la edad en
que los nifos a riesgo de
un Trastorno del
Espectro de Autismo
(TEA) reciban una
evaluacién diagndstica

determinantes
sociales de la salud

Aumentar el conocimiento en
los profesionalesy la
comunidad en general en
cuanto a las sehales
tempranas a considerar para la
sospecha de autismo.

con mayor acceso a la
salud.

septiembre

profesionales de la salud
gue participan de
talleres sobre la
identificacion temprana
del TEA

profesionales por afio
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Meta programatica
2022

Prioridad
estratégica 2020-
2025

Elemento prioritario

Intervalo de tiempo*

Indicadores de

Meta 13.

Aumentar el porciento
de nifos con pérdida
auditiva congénita que
reciben servicios de
intervencion temprana

5.Calidad y
resultados en salud
publica

Objetivo 20223 N Resultados esperados
2020-2025 inicio Final desempeio (KPI's)
Objetivo 12.2 1.1 Propiciar un sistema Porciento de nifos con 15%
Aumentar el porciento de con mayor acceso a la TEA que fueron
cernimiento para el TEA a salud. diagnosticados antes de
menores de 36 meses de edad los 36 meses de edad.
Objetivo 12.3 1.4 Fortalecer y expandir No medible por el
Aumentar el niumero de los los servicios de salud en momento
profesionales que utilizan el términos de cobertura,
Protocolo Uniforme para el calidad y efectividad.
Diagnostico del TEA para llevar
a cabo diagnosticos del TEA.
Objetivo 12.4 1.4 Fortalecer y expandir
Promover el cumplimiento del los servicios de salud en
diagndstico de acuerdo con el términos de cobertura,
Protocolo Uniforme para el calidad y efectividad.
Diagndstico de TEA en o antes
de 90 dias luego de recibir el
referido.
Objetivo 12.5 1.4 Fortalecer y expandir
Fortalecer el sistema de los servicios de salud en
coordinacién de servicios y términos de cobertura,
servicios integrados para los calidad y efectividad.
niflos diagnosticados con TEA
Objetivo 12.6 1.4 Fortalecer y expandir
Fomentar el uso del registro los servicios de salud en
de Autismo entre los términos de cobertura,
profesionales de la salud que calidad y efectividad.
llevan a cabo evaluaciones
diagndsticas del TEA.
Objetivo 13.1 1.2 Ampliar los servicios de 1de enero 30 de diciembre Porciento de infantes 95%
Para marzo de 2024, al menos salud dirigidos a las que reciben
el 95% de los bebés recién poblaciones vulneradas. cernimiento auditivo
nacidos recibiran un durante el primer mes
cernimiento de la audicién de nacido.
antes de cumplir un mes de
edad.

48



Meta programatica
2022

en o antes de los 6
meses de edad

Prioridad
estratégica 2020-
2025

Elemento prioritario

Intervalo de tiempo*

Indicadores de

Meta 14.

Optimizar el sistema de
informaciény las
actividades de vigilancia
del Programa de
Cernimiento Auditivo
Universal para mejorar
la documentaciény
analisis de los datos

2. Gobernanza en
salud publica e
informatica de la
salud

Meta 15.
Mantener un sistema de
vigilancia activo, de base

2. Gobernanza en
salud publica e

Objetivo 20223 N Resultados esperados
2020-2025 inicio Final desempeio (KPI's)
Objetivo 13.2 1.1 Propiciar un sistema Porciento de infantes 63%
Para marzo de 2024, aumentar con mayor acceso a la con resultado positivo
del 53% al 63%, el porcentaje salud. en el cernimiento
de bebés que no pasaron el auditivo, y que reciben
cernimiento que completaron una evaluacién
una evaluacién audioldgica diagndstica antes de los
diagndstica antes de los 3 tres meses de edad
meses de edad.
Objetivo 13.3 1.1 Propiciar un sistema Porciento de bebés 45%
Para marzo de 2024, aumentar con mayor acceso a la diagnosticados con
del 30% al 45% el porcentaje salud. pérdida auditiva que
de bebés identificados con reciben intervencién
pérdida auditiva que se temprana antes de
inscriben en los servicios de cumplir los 6 meses de
intervencion temprana antes edad
de los 6 meses de edad.
Objetivo 14.1 5.7. Integrar y estandarizar 1de enero 31 de diciembre Porciento de datos en el | 50%
Para finales del 2022, haber los procesos de sistema que cumplen
mejorado el reporte, manejoy recolecciéon y con los estandares del
uso eficiente de los datos de procesamiento de datos CDC: completos,
cernimiento, diagnostico e de salud publica puntualesy precisos.
intervencién segun los
estandares del CDC.
Objetivo 5.2 5.7.Integrar y estandarizar
Promover y colaborar con los procesos de
organizaciones de interés en recolecciéon y
las actividades de vigilancia y procesamiento de datos
proveer asistencia técnica en de salud publica
el proceso de reporte.
Objetivo 5.3 2.2.2 Ampliar alianzas Numero de alianzas Al menos dos alianzas
Desarrollar reportes de datos y colaborativas con mayor colaborativas logradas para finales del 2022
diseminar informacién entre diversidad y participacién para fortalecimientos
las organizaciones de interés de actores (stakeholders) del sistema de
del sistema de salud. informacion.
Objetivo 15.1 2.2.2 Ampliar alianzas 1de enero 30 de abril NuUmero de practicas Al menos dos practicas de
Para finales del 2022, colaborativas con mayor con especialidad especialidad pediatrica
mantener y expandir diversidad y participacién pediatrica que se unen para finales del 2022
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Meta programatica Pr!m:ldad .. Elemento prioritario Intervalo de tiempo* Indicadores de
estratégica 2020- Objetivo 20223 . Resultados esperados
2022 2025 2020-2025 Inicio Final desempeio (KPI's)
poblacional, que informatica de la colaboraciones que fortalezcan | de actores (stakeholders) para colaborar con la
permita generary salud al Sistema de Vigilanciay del sistema de salud. identificacion de casos
diseminar informacién Prevencion de Defectos de defectos congénitos
precisa y oportuna sobre Congénitos (SVPDCQC) y el
la ocurrencia de diseminar datos y estadisticas.
defectos congénitos Objetivo 15.2 1.2 Ampliar los servicios de Porciento de familias 85%
Identificar poblaciones con salud dirigidos a las identificadas con nifios
riesgo para expandir las poblaciones vulneradas. a riesgo que son
actividades de prevencién de contactadas por SVPDC
los defectos congénitos
Objetivo 15.3 1.4 Fortalecer y expandir Evaluacion del Evaluacién completada
Para finales del 2022, conocer los servicios de salud en protocolo de para finales del 2022
la efectividad del protocolo de términos de cobertura, cernimiento de
cernimiento de oximetria de calidad y efectividad. oximetria de pulso en
pulso implementado en los los hospitales de
hospitales de nacimiento con nacimiento completada
el apoyo del SVPDC para la
deteccidn de defectos
cardiacos congénitos criticos.
Meta 16. 2. Gobernanza en Objetivo 16.1 6.10. Fortalecer las 1de enero 31 dejulio Porciento de datos en el | 60%
Mantener un sistema de salud publica e Mantener un sistema de capacidades de sistema que cumplen
vigilancia activo, de base informatica de la vigilancia longitudinal para prevencién y vigilancia con los estandares de
poblacional, que salud atender y responder a los clinica y epidemioldgica calidad de datos:
permita generary riesgos y necesidades de las completos, puntualesy
diseminar informacién embarazadas, infantes y niflos precisos.
longitudinal sobre durantey luego de las Porciento de datos en el | 50%
amenazas emergentes emergencias de salud publica sistema que cumplen
para madres y bebés con los estandares de
calidad de datos:
completos, puntuales y
precisos.
Meta 17. Mantener un 3. Preparaciony Objetivo 17.1 6.12. Atender de forma 1de enero 30de Porciento de nifos 90%
registro de niflos y respuesta ante Mantener actualizado el acertada las necesidades septiembre dependientes de
jovenes dependientes emergencias Registro de Nifios y Jévenes | de salud publica durantey tecnologia que fueron
de tecnologia como Dependientes de Tecnologia luego de emergencias identificados con una
parte de la preparacion (RNJDT) necesidad y fueron
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Meta programatica Pr!m:|dad i Elemento prioritario Intervalo de tiempo* Indicadores de
estratégica 2020- Objetivo 20223 . Resultados esperados
2022 2025 2020-2025 Inicio Final desempeio (KPI's)
y respuesta a referidos a la fuente
emergencias y desastres apropiada.
Objetivo 17.2 6.12. Atender de forma 1de julio 30 de NuUmero de agentes Al menos 20 para el 2022
Mantener colaboraciones que acertada las necesidades septiembre colaboradores
fortalezcan la colaboracién con | de salud publica durantey
agencias estatales y luego de emergencias
municipales como parte de la
preparacidon y respuesta a
emergencias y desastres.
Meta 18. La UEE 5.Calidady Objetivo 18.1 5.5 Institucionalizar la 1de enero 31 de diciembre NUmero de Asistencias 100%
asegurara la resultados en salud Mantener el 100% de los evaluacion como una técnicas realizadas
documentacion de los publica procesos de documentacion y oportunidad de Colaboracionesy Segun la solicitud
de procesos y resultados rendicion de cuentas de aprendlza4e mediante participaciones
s . mecanismos de

programaticos y acuerdo con los requisitos del evaluacion formativa y
administrativos de la gobierno federal y estatal para comunicacién de los
Secretaria facilitando el demostrar el desempefo de hallazgos.
rendimiento de cuentas, las actividades propuestas.
la evaluaciony la
divulgacion de los
resultados, siendo el
ente facilitador para la
toma de decisiones
acorde a la realidad
contextual.
Meta 19. 1. Equidad y Objetivo 19.1 1.4 Fortalecer y expandir 1de enero 30de Porcentaje (%) de 80.70%
Aplicar enfoques determinantes Para el aflo 2022, aumentar al los servicios de salud en septiembre mujeres que reciben
ecolégicos que sociales de la salud | 80.7% de mujeres que reciben términos de cobertura, una visita medica
promuevan estilos de una visita médica preventiva calidad y efectividad. preventiva anual
vida saludables durante anual (Linea de base Encuesta
el ciclo de vida. Sobre Factores de Conductas

de Riesgos BRFSS, 2018: 78,7%).

5.11. Comunicar e Informar Porcentaje (%) de bebes | 44.50%

Objetivo 19.2
Para 2022, aumentar al 44.5%
el porcentaje de bebés de
hasta 6 meses de edad que
duermen boca arriba (linea de
base PRAMS 2018: 43,6%)

al publico sobre los
principales aspectos que
inciden en la salud publica

de hasta 6 meses que
duermen boca arriba.
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Meta programatica Pr!m:|dad i Elemento prioritario Intervalo de tiempo* Indicadores de
estratégica 2020- Objetivo 20223 . Resultados esperados
2022 2025 2020-2025 Inicio Final desempeio (KPI's)
Objetivo 19.3 1.1 Propiciar un sistema Porcentaje (%) de 73.50%
Para 2022, aumentar al 73.5% con mayor acceso a la adolescentes que han
de adolescentes 12 a 17 afios salud. realizado visita médica
con visita médica preventiva preventiva.
en el ultimo ano (linea de base
Encuesta sobre Factores de
Conductas de Riesgo, 2019,
Puerto Rico: 72,3%).
Meta 20. Aplicar 1. Equidad y Objetivo 20.1 1.2 Ampliar los servicios de 1de enero 30de NuUmero de actividades 30 para el 2022
enfoques ecoldgicos determinantes Para el 30 de septiembre de salud dirigidos a las septiembre comunitarias realizadas
que promuevan estilos sociales de la salud 2021, ofrecer al menos 25 de poblaciones vulneradas.
de vida saludable actividades dirigidas a reducir
durante el ciclo de vida. los factores de riesgo
asociados al desarrollo de
enfermedades crénicas no
transmisibles en lugares de
trabajo enfatizando la
promocién de la salud y estilos
de vida saludables
Objetivo 20.2 1.7 Reconocer y atender la NuUmero de actividades 2
Para junio de 2022, haber violencia de género como realizadas
implementado MVP en al una problematica social
menos dos regiones del que afecta la salud
Departamento de Salud publica.
Meta 21. 1. Equidad y Objetivo 21.1 1.1 Propiciar un sistema 1de enero 28 de marzo Aumento de 120 120 participantes
Proveer servicios determinantes Para el 28 de marzo de 2022, la con mayor acceso a la participantes en el
diferenciados conforme sociales de la salud Linea de Cesacion de Fumar salud. periodo de enero a
a las caracteristicas y iDéjalo Ya! habra brindado sus marzo 2022
etapas del desarrollo del servicios al menos 450
individuo participantes, con el fin de
promover estilos de vida
saludables.
Meta 22. 1. Equidady Objetivo 22.1 1.7 Reconocer y atender la 1de enero 30 de junio Ofrecer el 100% de las 100%
Proveer servicios determinantes Para junio de 2022, haber violencia de género como asistencias solicitadas.
diferenciados conforme sociales de la salud continuado ofreciendo un una problematica social
a las caracteristicas y 100% del servicio directo a gue afecta la salud
victimas de violencia de publica.
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Meta programatica
2022

Prioridad
estratégica 2020-
2025

Objetivo 20223

Elemento prioritario
2020-2025

Intervalo de tiempo*

Inicio

Final

Indicadores de
desempeio (KPI's)

Resultados esperados

etapas del desarrollo del
individuo

géneroy sus redes de apoyo
significativas en las seis
oficinas regionales del CAVV.
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C. Secretaria Auxiliar de Servicios Médicos y Enfermeria

1. Descripcion: Esta Secretaria integra los trabajos relacionados a los servicios de salud administrados y ofrecidos por el Departamento de Salud a nivel
primario, secundario y terciario. Coordina los esfuerzos para el ofrecimiento de servicios directos en salas de emergencias y Centros de Diagndsticos y
Tratamientos (CDT) que pertenecen o son administrados por el Departamento de Salud, o aguellos municipios que tienen algun acuerdo con el

Departamento de Salud

2. Persona Contacto: Lcdo. Yesarel Pesante Sanchez, Secretario Auxiliar; yesarel.pesante@salud.pr.gov, (787) 765-2929 ext. 3929

3. Tabla resumen del Plan de Trabajo Anual 2022

Meta programatica 2022

Objetivo 20225

Meta 1.
Propiciar el acceso a servicios de salud a
través de la totalidad de los municipios de

Objetivo 1.1
Para diciembre 2022, viabilizar la atencidén continua de servicios médicos mediante la
subvencioén a 10 salas de emergencias adicionales en operacion 24 horas.

Puerto Rico

Objetivo 1.2
Para diciembre 2022, identificar fuentes adicionales de financiamiento que totalicen al
menos $1 millén para proyectos de mejoras a la infraestructura fisica de facilidades de
salud del DSPR.

Objetivo 1.3
Para diciembre 2022, aumentar los servicios de salud en Vieques mediante el
desarrollo de una (1) red de telemedicina en el Centro de Diagndstico y Tratamiento.

Objetivo 1.4
Diseminar los servicios del Fondo de Enfermedades Catastréficas Remediables
mediante el desarrollo de una campafa de medios.

Meta 2.
Fortalecer la provisidon de servicios médicos
especializados en Puerto Rico a través de

Objetivo 2.1
Para diciembre 2022, establecer acuerdos de colaboracién con ACGME y RCMI con el
fin de aumentar las plazas de médicos residentes.

retencidon de médicos residentes.

Objetivo 2.2
Para diciembre 2022, promover la retencién de médicos especialistas a través de un
programa de aumento de estipendios.

5 Para efectos de la presente entrega del Plan de Trabajo Anual (PTA), las actividades programadas por las unidades operacionales no han sido incluidas. No obstante, las mismas forman parte del insumo sometido por las mismay

seran consideradas durante los subsiguientes procesos de evaluacién y monitoreo.
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D. Secretaria Auxiliar para la Reglamentacién y Acreditacion de Facilidades de Salud

1. Descripcion: Esta Secretaria es responsable de implementar la fase normativa, planificadora y fiscalizadora de los servicios que ofrecen las Facilidades de
Salud de Puerto Rico. Su mision es formular y aplicar de forma objetiva y profesional las leyes y reglamentos vigentes durante los procesos de
licenciamiento, acreditacion y fiscalizacion de los servicios ofrecidos por las instituciones de salud. Atiende alrededor de 15 mil facilidades de salud alrededor
de todo Puerto Rico, incluyendo a Vieques y Culebra. Estas facilidades varian desde los hospitales, CDT, laboratorios, farmacias e industria farmacéuticas,

oficinas médicas, entre otros.
2. Persona Contacto: Lcdo. Edwin E. Ledn Pérez, Secretario Auxiliar; edwin.leon@salud.pr.gov, (787) 765-2929 ext. 4701
3. Tabla resumen del Plan de Trabajo Anual 2022

. - L . Elemento Intervalo de tiempo? .
Meta programatica Prioridad estratégica . L. s el . Indicadores de
Objetivo 2022° prioritario N
2022 2020-2025 2020-2025 inicio Final desempenio (KPI's)
Meta 1. 4. Desarrollo, Objetivo 1.1 2.1.2 Gestionar la 1de enero 31 de diciembre Cantidad de
Lograr la mudanza de fortalecimientoy Para el 31 de diciembre de 2022 se infraestructura proyectos piloto
los espacios sustentabilidad debe haber completado en un 100% el necesaria (Ej., implementados
operacionales de la organizacional proceso de mudanza de la Secretaria al tecnoldgica, por tipo de unidad
Secretaria Auxiliar GM Plaza Building. administrativa, (programatico y
para un nuevo programatica) administrativo
edificio. para la
implantacién del
sistema de
gobernanza.
Meta 2. 5. Calidad y resultados Objetivo 2.1 1.4 Fortalecery 25 de abril 31 de diciembre Razén de horas
Aumentar la cantidad en salud publica Para el 31 de diciembre de 2022 se expandir los dedicadas a
de inspecciones debe haber completado en un100% la | servicios de salud funciones de
realizadasy licencias metodologia y planificacién para en términos de evaluacioén entre
emitidas. realizar inspecciones a las facilidades cobertura, calidad total de horas
de salud periédicamente. y efectividad. trabajadas (por
tiempo)

6 Para efectos de la presente entrega del Plan de Trabajo Anual (PTA), las actividades programadas por las unidades operacionales no han sido incluidas. No obstante, las mismas forman parte del insumo sometido por las misma y

seran consideradas durante los subsiguientes procesos de evaluacién y monitoreo.
7 Para efectos de este plan, el intervalo de tiempo fluctia desde el 1 de enero de 2022 hasta el 31 de diciembre de 2022.
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Meta programatica Prioridad estratégica Elgm.ent.o Intervalo de tiempo’ Indicadores de
Objetivo 2022¢ prioritario . ,
2022 2020-2025 2020-2025 inicio Final desempeno (KPI's)
Objetivo 2.2 Otros 1de junio 31 de diciembre Cantidad de
Aumentar en un (1) aflo el 10% de las evaluaciones
licencias expedidas a las facilidades de realizadas (por
salud reguladas por la Secretaria. tiempo)
Meta 3. 4. Desarrollo, Objetivo 3.1 4.1 Revisar, 1 de febrero 31 de diciembre NUmero
Aprobar y/o fortalecimientoy Conseguir la aprobacion de enmiendas actualizar y/o evaluaciones/
enmendar los sustentabilidad de, al menos, 3 reglamentos vigentes redisefar los estudios

reglamentos vigentes
de la Secretaria
Auxiliar.

organizacional

de la Secretaria.

procesos del DS
para lograr mayor
agilidad, eficiencia
y efectividad.

enfocados en las
necesidades de la
poblaciény los
retos contextuales

56



E. Secretaria Auxiliar de Salud Ambiental y Laboratorios de Salud Publica

1. Descripcion: La Secretaria Auxiliar de Salud Ambiental es el componente del sistema de salud de Puerto Rico que tiene la encomienda de planificar, dirigir,
coordinar y evaluar los servicios de Salud Ambiental que operan en los niveles central, regional y local del Departamento de Salud. Dicha responsabilidad
esta dirigida a la prevencion y control de problemas del ambiente que afectan la salud publica.

2. Persona Contacto: Mayra Toro Tirado, Secretaria Auxiliar, mtoro@salud.pr.gov, (787) 765-2929 ext. 3211

3. Tabla resumen del Plan de Trabajo Anual 2022

Meta programatica Prioridad estratégica Elgm.ent.o Intervalo de tiempo® Indicadores de
Objetivo 20228 prioritario ~ Resultados esperados
2022 2020-2025 2020-2025 Inicio Final desempeiio (KPI’s)
Meta 1. 1. Equidad y Objetivo 1.1 1.1 Propiciar un 3 de enero 30 de diciembre NUmero de Actualizar lista de todos
Reducir la exposicién determinantes Implementar las disposiciones sistema con empleados los funcionarios sin
a los factores de sociales de la salud reglamentarias para el control de los | mayor acceso a la adiestrados / estandarizar.
riesgo en el medio factores de riesgo salud. certificados
ambiente que
representen un riesgo
a la salud publica.
Meta 2. 4. Desarrollo, Objetivo 2.1 4.1 Revisar, 3 de enero 30 de diciembre Implementar las hojas de

Revisar, actualizar,
desarrollar e
implementar hojas de
inspeccion
amparados bajo la Ley
de Modernizacion de
Seguridad de los
Alimentos (FSMA, por
sus siglas en inglés).

fortalecimientoy
sustentabilidad
organizacional

Revisar, actualizar, desarrollar e
implementar las hojas de inspeccion
de fabricas de alimentos, plantas
manufactureras de hielo, frutas y
vegetales y cultivos acuapdnicos

actualizar y/o
redisefar los
procesos del DS
para lograr mayor
agilidad, eficiencia
y efectividad.

inspeccidn

8 Para efectos de la presente entrega del Plan de Trabajo Anual (PTA), las actividades programadas por las unidades operacionales no han sido incluidas. No obstante, las mismas forman parte del insumo sometido por las misma y
seran consideradas durante los subsiguientes procesos de evaluacién y monitoreo.
% Para efectos de este plan, el intervalo de tiempo fluctia desde el 1 de enero de 2022 hasta el 31 de diciembre de 2022.
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Meta programatica Prioridad estratégica Elfam.ent.o Intervalo de tiempo?® Indicadores de
Objetivo 20228 prioritario N Resultados esperados
2022 2020-2025 2020-2025 Inicio Final desempeiio (KPI's)
Meta 3. 4. Desarrollo, Objetivo 3.1 1.1 Propiciar un 3 de enero 30 de diciembre e Numerode Capacitar y certificar a los
Capacitar y certificar fortalecimientoy Capacitar y Certificar para fortalecer el sistema con empleados funcionarios sobre
funcionario como sustentabilidad Programa Higiene de Leche mayor acceso a la adiestrados higienes de la leche y
Oficial Evaluador del organizacional salud. ¢ Numero vigilancia de muestreo.
Programa Higiene de procesos
Leche ("Certified Milk actualizados
Sanitation Rating e NUmero
Office, SRO") y Oficial instrumentos de
de Vigilancia de recopilacién de
Muestreos ("Certified datos utilizados
Sampling Surveillace
Office, SSO")
Meta 4. 2. Gobernanza en Objetivo 4.1 5.10. Fortalecer las 3 de enero 31 de diciembre e Numerode Dirigir al menos 5
Lograr implementar salud publica e Para el 31 de diciembre de 2022 validar capacidades de actividades actividades
una hoja electrénica informatica de la una plataforma electrénica para el prevenciony realizadas (por
de reporte de salud reporte, manejo y coleccién de vigilancia clinica y tiempo)
mordedurasy base de estadisticas de las investigaciones de epidemioldgica
datos de personas casos de mordeduras a humanos en
mordidas por Puerto Rico
animales para Objetivo 4.2 16 de mayo 31 de agosto e Numerode Dirigir al menos 5

manejar de forma
efectiva y en tiempo
real las
investigaciones de
casos de mordeduras,
los aislamientos y
otros procedimientos
de los animales que
muerden, el manejoy
procesamiento de
muestras de
laboratorio de rabiay
los tratamientos pos-
exposicion al humano.
Asi como crear una
base de datos para
obtener estadisticas

Para el 31 de diciembre de 2022 probar
una plataforma electrénica para el
reporte, manejo y coleccién de
estadisticas de las investigaciones de
casos de mordeduras a humanos en
Puerto Rico con sus futuros usuarios.

Objetivo 4.3
Para el 31 de diciembre de 2022
completar el ejercicio de reporte
voluntario de mordeduras en la
plataforma electrénica por parte de los
proveedores médicos para ampliar el
alcance de la plataforma.

Objetivo 4.4
Para el 31 de diciembre de 2022
redactar y revisar un Borrador de una

actividades
realizadas (por
tiempo)

actividades

1 de septiembre 31 de diciembre

e Numerode
actividades
realizadas (por
tiempo)

Dirigir al menos 50
actividades

2 de mayo 31 de diciembre

¢ NuUmerode
actividades

Dirigir al menos 6
actividades
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Meta programatica Prioridad estratégica Elfam.ent.o Intervalo de tiempo?® Indicadores de
Objetivo 20228 prioritario N Resultados esperados
2022 2020-2025 2020-2025 Inicio Final desempeiio (KPI's)

de las variables Orden Administrativa para la firma del realizadas (por
recogidas. Todo con el Secretario con el propdsito de ordenar tiempo)
fin de prevenir la a los proveedores médicos que
transmisiéon del virus reporten las mordeduras
de la rabia en Puerto electronicamente a través del Bio
Rico. Portal.
Meta 5. 2. Gobernanza en Objetivo 5.1 4.1 Revisar, 1de marzo 30 de diciembre NUmero de Contar con los

Actualizar los
reglamentos del
Departamento de
Salud aplicables a
proteger a los
trabajadoresy al resto
de la poblacién contra
los riesgos de la
radiacion ionizante.

salud publica e
informatica de la
salud

actualizar y/o
redisefar los
procesos del DS
para lograr mayor
agilidad, eficiencia
y efectividad.

politicas en uso

reglamentos aprobados y
en efectividad para el 1
de enero de 2023

Meta 6.

Reducir la exposicion
a los factores de
riesgo en el medio
ambiente que
representen un riesgo
a la salud publica

5. Calidad y resultados
en salud publica

Objetivo 6.1
Velar, asegurar y mantener a los
sistemas de agua publicos en
cumplimiento con los requisitos
estatales y federales cubriendo a cada
residente en la isla.

1.4 Fortalecery
expandir los
servicios de salud
en términos de
cobertura, calidad
y efectividad.

1de octubre 31 de diciembre

Meta 7.

Revisar y actualizar los
procedimientos de
control de vectores
con el fin de
recolectar y analizar
datos especificos y
precisos que
contribuyan a las
proyecciones
inmediatas y futuras

5. Calidad y resultados
en salud publica

Objetivo 7.1
Para el 30 de diciembre del 2022, un
20% de las guias y protocolos de
intervencién para el control de

vectores serdn revisadas y actualizadas.

5.7.Integrary
estandarizar los
procesos de
recolecciéony
procesamiento de
datos de salud
publica

18 de abril 30 de diciembre

NUmero de
procesos
actualizados
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Meta programatica Prioridad estratégica Elemento Intervalo de tiempo?® Indicadores de
prog 9 Objetivo 20228 prioritario N , Resultados esperados
2022 2020-2025 2020-2025 Inicio Final desempeno (KPI's)

del programa de la

Division Higiene del

Ambiente Fisico

Inmediato (HAFI)

Meta 8. 5. Calidad y resultados Objetivo 8.1 1.3 Impulsar la 16 de marzo 29 de diciembre

Garantizar que se
tomen muestras de
plomo en sangrey
que se realice un
informe.

en salud publica

Desarrollar colaboracion entre otras
agenciasy el DSPR para la prevencion
de envenenamiento por plomo.

participaciéon de
grupos de interés
y la inclusién de
poblaciones
vulneradas en la
definicién de los
servicios de salud.

Objetivo 8.2
Desarrollar e implementar un plan
para el cernimiento y la deteccién
temprana de niveles de plomo en

sangre.

1.2 Ampliar los
servicios de salud
dirigidos a las
poblaciones
vulneradas.

Meta 9.

Mejorar la vigilancia
del plomo en sangre y
la deteccidon
temprana de niveles
de plomo en sangre.

1. Equidad y
determinantes
sociales de la salud

Objetivo 9.1
Recolectar datos de pruebas de niveles
de plomo en sangre.

Objetivo 9.2
Recomendar servicios especializados
para los casos con envenenamiento

1.2 Ampliar los
servicios de salud
dirigidos a las
poblaciones
vulneradas.

por plomo.
Meta 10. 5. Calidad y resultados Objetivo 10.1 59 Implantar de 26 de abril 30 de diciembre ¢ Numero 100
Lograr la integracion en salud publica Para el 30 de diciembre de 2022, lograr iniciativas de procesos

de 13 secciones del
Laboratorio de Salud
Publica a un sistema
de manejo de
informacion de
laboratorio.

la integracién de 50% de los procesos
de analisis que se llevan a cabo en el
Laboratorio de Salud Publica.

tecnologia e
informatica en
funciones clave

(sistemas
financieros,
ejecucion
presupuestaria -
estatal y federal-,
interoperabilidad,

actualizados
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Meta programatica
2022

Prioridad estratégica
2020-2025

Objetivo 20228

Elemento
prioritario
2020-2025

Intervalo de tiempo?®

Inicio

Final

Indicadores de
desempeiio (KPI's)

Resultados esperados

Health Electronic
Record, Sindromic
System, Sistemas
integrado de
datos, Dashboard,
entre otros).

Meta 11.

Recopilar datos
uniformes sobre
practicas preventivas
de salud y factores de
riesgo relacionadas a
enfermedades
croénicas, lesiones y
enfermedades
infecciosas
prevenibles en la
poblacién adulta de
Puerto Rico.

Objetivo 1.1
Desarrollar y mantener colaboraciones
con diversos Programas dentro del
Departamento de Salud de Puerto
Rico, universidades, escuelas de salud
publica, profesionales de la salud y
otras organizaciones para promover el
uso de los datos de PR-BRFSS durante
el afo 2021-2022

1de marzo

1de abril

Objetivo 11.2
Apoyar el conocimiento en Salud
Publica a través de la publicacion de
los datos, resultados e investigaciones
en Conferencias y/o publicaciones
durante el afo 2021 -2022

Objetivo 11.3
PR-BRFSS aumentard el nimero de
usuarios de los datos y/o colaboradores
en los cuales una publicacién o una
presentacidn a nivel nacional o
internacional resulte de este esfuerzo.
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F. Secretaria Auxiliar de Recursos Humanos y Relaciones Laborales

1. Descripcion: La Secretaria Auxiliar de Recursos Humanos y Relaciones Laborales es responsable de todo asunto relacionado a la administracion de los
recursos humanos en el DPRS: Clasificacion y Retribucion; Reclutamiento y Seleccién, Transacciones de Personal, Adiestramientos y Desarrollo,
Retencion y Cesantias, Relaciones Laborales y de Personal, Beneficios al Empleado, Integracion Laboral, Nomina y Tiempo y Asistencia.

2. Persona Contacto: Lcda. Rachel Pagan Gonzalez, Secretaria Auxiliar; rachel.pagan@salud.pr.gov, (787) 765-2929 ext. 4270

3. Tabla resumen del Plan de Trabajo Anual 2022

Meta programatica | Prioridad estratégica . . Elemento prioritario . n
2022 2020-2025 Objetivo 2022 2020-2025 Intervalo de tiempo
Inicio Final
Meta 1. 4, Desarrollo, Objetivo 1.1 1.4 Fortalecer y expandir los 1de agosto 15 de noviembre
Implementaciéon de fortalecimientoy Instalar equipo comprado en 2018-2019 | servicios de salud en términos
Sistema de Tiempo y sustentabilidad Objetivo 1.2 de cobertura, calidad y 1de septiembre 15 de octubre
Asistencia organizacional Configuracién de Sistema efectividad.
Objetivo 1.3 15 de septiembre 31 de diciembre
Completar Interfaz con RHUM
Meta 2. 4, Desarrollo, Objetivo 2.1 1.4 Fortalecer y expandir los 15 de junio 15 de noviembre
Implementaciéon de fortalecimientoy Clasificar conforme a Plan Uniforme servicios de salud en términos
Plan de Clasificaciéon y sustentabilidad de cobertura, calidad y
Retribucién organizacional Objetivo 2.2 efectividad. 1de mayo 31 de diciembre
Retribuir Conforme a Plan Uniforme
Objetivo 2.3 15 de mayo 30 de junio
Reclutar en areas de necesidad
conforme a nueva estructura

Meta 3. 4., Desarrollo, Objetivo 3.1 1.4 Fortalecer y expandir los 15 de septiembre 31 de diciembre
Cambio de Categoria fortalecimientoy Cambio de Transitorio a Carrera servicios de salud en términos
Empleados sustentabilidad Regular de cobertura, calidad y

organizacional Objetivo 3.2 efectividad. 1de enero 31 de diciembre

Reducir personal contratado por
Manpower

10 para efectos de la presente entrega del Plan de Trabajo Anual (PTA), las actividades programadas por las unidades operacionales no han sido incluidas. No obstante, las mismas forman parte del insumo sometido por las misma 'y

seran consideradas durante los subsiguientes procesos de evaluacién y monitoreo.
11 para efectos de este plan, el intervalo de tiempo fluctia desde el 1 de enero de 2022 hasta el 31 de diciembre de 2022.
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Meta programatica

Prioridad estratégica

Elemento prioritario

. o 1 11
2022 2020.2025 Objetivo 2022 2020-2025 Intervalo de tiempo
Inicio Final
Objetivo 3.3 1de enero 1de julio
Reducir Contrato de Servicios
Profesionales
Meta 4. 4, Desarrollo, Objetivo 4.1 1.4 Fortalecer y expandir los 15 de mayo 31 de diciembre
Implementacién fortalecimientoy Implantar un Sistema de ED en DS servicios de salud en términos
Sistema de sustentabilidad Objetivo 4.2 de cobertura, calidad y 1de junio 31 de diciembre
Evaluacion de organizacional Capacitar a los Supervisores efectividad.
Desempeiio Objetivo 4.3 1 de septiembre 31 de diciembre

Evaluar a todos los empleados del DS
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G. Secretaria Auxiliar de Administraciéon

1. Descripcion: En esta Secretaria se integran las dreas de administracion y gerencia. Dentro de sus responsabilidades se encuentran las compras y subastas
del Departamento, asesoramiento en la coordinacion y preparacion de sus funciones administrativas, servicios auxiliares y en las estrategias gerenciales
de servicios. Tiene a su vez la responsabilidad de las facilidades de Salud, servicios generales, seguridad y salud en el trabajo, seguros y riesgos, la Junta de
Subasta y la Oficina de manejo de reclamaciones por desastres y compras.

2. Persona Contacto: Lcdo. Jorge L. Sanchez Rodriguez, Secretario Auxiliar; jorge.sanchez2@salud.pr.gov; (787) 765-2929 ext. 4047

3. Tabla resumen del Plan de Trabajo Anual 2022

Meta programatica Priotidad .. Elfam.ent.o Intervalo de tiempo™ Indicadores de
2022 estratégica 2020- Objetivo 20222 prioritario - _ desempefio (KPI's)
2025 2020-2025 Inicio Final P

Meta l. 4. Desarrollo, Objetivo 1.1 4.1 Revisar, 1de enero 31de diciembre |e Cantidad de

Visitar las facilidades fortalecimientoy Lograr que la SAA sea proactiva para actualizar y/o proyectos de

del Departamento de sustentabilidad que las dependencias y facilidades del redisefar los mejoramiento de

Salud durante el afio organizacional DS estén en éptimas condiciones. procesos del DS desempefoy

para hacer inspeccion para lograr mayor calidad por unidad /

oculary de esta agilidad, eficiencia programa

manera lograr y efectividad.

identificar

reparacionesy

mantenimientos.

12 para efectos de la presente entrega del Plan de Trabajo Anual (PTA), las actividades programadas por las unidades operacionales no han sido incluidas. No obstante, las mismas forman parte del insumo sometido por las misma y
seran consideradas durante los subsiguientes procesos de evaluacién y monitoreo.

13 para efectos de este plan, el intervalo de tiempo fluctia desde el 1 de enero de 2022 hasta el 31 de diciembre de 2022.
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Meta programatica Prim:idad .. El.em.ent.o Intervalo de tiempo™ Indicadores de
2022 estratégica 2020- Objetivo 20222 prioritario - . desempefio (KPI's)
2025 2020-2025 Inicio Final

Meta 2. 4. Desarrollo, Objetivo 2.1 4.1 Revisar, 1de enero 31 de diciembre Cantidad de

Identificar las fortalecimiento y Proveer servicios de mantenimiento a actualizar y/o proyectos de

facilidades que sustentabilidad las plantas de emergenciasy redisefar los mejoramiento de

necesitan algun tipo organizacional reabastecimiento de diesel a los procesos del DS desempefioy

de mantenimiento, Centros de Diagndsticoy para lograr mayor calidad por unidad /

por orden de Tratamiento y otras Facilidades de agilidad, eficiencia programa

prioridad y Salud. y efectividad.

reprogramar las

actividades de trabajo,

para atender las

necesidades mas

urgentes, que afectan

los servicios y la salud

y seguridad del

personal y la clientela.

Meta 3. 4. Desarrollo, Objetivo 3.1 4.1 Revisar, 1de enero 31 de diciembre Cantidad de

Llevar a cabo un plan fortalecimientoy Mantener las facilidades en las mejores actualizar y/o proyectos de

de desarrollo de sustentabilidad condiciones fisicas redisefar los mejoramiento de

mejoras permanentes organizacional procesos del DS desempefioy

para mantener en para lograr mayor calidad por unidad /

6ptimas condiciones agilidad, eficiencia programa

la planta fisica de las y efectividad.

facilidades y equipos

mecanicos y eléctricos

de todas las

facilidades del

Departamento de

Salud, tales como:

aires acondicionado,

combustible,

generadores.

Meta 4. 5. Calidad y Objetivo 4.1 4.1 Revisar, 1de mayo 31 de diciembre Cantidad de

Realizar decomiso de resultados en salud Limpiar el Archivo Inactivo actualizar y/o proyectos de

papel, metalesy publica redisefar los mejoramiento de

equipo.

procesos del DS

desempenoy
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Meta programatica Prim:idad i El.em.ent‘o Intervalo de tiempo™ Indicadores de
2022 estratégica 2020- Objetivo 20222 prioritario - _ desempefio (KPI's)
2025 2020-2025 Inicio Final P
para lograr mayor calidad por unidad /
agilidad, eficiencia programa
y efectividad.
Objetivo 4.2 1de mayo 31 de diciembre Cantidad de
Cumplir con los requisitos del Instituto proyectos de
de Cultura de Puerto Rico (ICP) mejoramiento de
desempefioy
calidad por unidad /
programa
Objetivo 4.3 1de mayo 31 de diciembre Cantidad de

Crear inventario para poder decomisar

proyectos de
mejoramiento de
desempenoy
calidad por unidad /
programa
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II. Oficinas

A. Oficina de Epidemiologia e Investigacion

1. Descripcion: La Oficina de Epidemiologia e Investigacion es el organismo donde se integran los distintos Sistemas de Vigilancia Epidemioldgica y registros

del Departamento de Salud. Los Sistemas de Vigilancia van dirigidos a toda la comunidad de Puerto Rico.

2. Persona Contacto: Lcda. Sylvianette Luna Anavitate, Esq., MPH, Directora; sylvianette.luna@salud.pr.gov, (787) 765-2929 ext. 3121
3. Tabla resumen del Plan de Trabajo Anual 2022

L. Prioridad e .. Intervalo de tiempo™ .
Meta programatica L. .. Elemento prioritario Indicadores de
estratégica 2020- Objetivo 2022 . , Resultados esperados
2022 2025 2020-2025 Inicio Final desempefio (KPI's)
Meta 1. 5. Calidad y Objetivo 1.1 5.10. Fortalecer las 3 deenero | 30 de diciembre Cantidad de Completar al menos el 85% de las
Controlar la cadena resultados en salud Para el 31 de diciembre de 2022, se capacidades de personas investigaciones de casos en 24
de transmisién de publica propone disminuir y/o controlar la prevencion y vigilancia impactadas por horas de ser reportados al

enfermedades de
notificacion
obligatoria
transmisibles segun
la Orden
Administrativa #358
de octubre 2016.

cadena de transmisién de las
diferentes enfermedades trabajadas
por las Vigilancias Epidemiolégicas de
la Oficina de Epidemiologia e
Investigacion

clinica y epidemioldgica

dia/actividad

Departamento de Salud

Notificar al menos el 85% de los
contactos a las 24 horas de ser
reportados al Departamento de
Salud

Poder brindarle a la poblacién
puertorriguefa un Mayor acceso
a las pruebas de deteccion

Estandarizar procesos de las
Vigilancias de la Oficina de
Epidemiologia e Investigaciéon

Dar oportunidad de reforzar los
SOP creados o que estén por
crearse

14 para efectos de la presente entrega del Plan de Trabajo Anual (PTA), las actividades programadas por las unidades operacionales no han sido incluidas. No obstante, las mismas forman parte del insumo sometido por las misma 'y
seran consideradas durante los subsiguientes procesos de evaluacién y monitoreo.
15 para efectos de este plan, el intervalo de tiempo fluctia desde el 1 de enero de 2022 hasta el 31 de diciembre de 2022.
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Meta programatica

Prioridad

Elemento prioritario

Intervalo de tiempo™

Indicadores de

2022 estratezgolgz 2020- Objetivo 2022 2020-2025 nicio ol desempefio (KPI's) Resultados esperados
Objetivo 1.2 57.Integrary 1de marzo 30de Cantidad de Asegurar que |os procesos se
Para el 31 de diciembre de 2022, se estandarizar los procesos septiembre personas estén llevando a cabo con las
revisarany actualizaran al menos el de recoleccion y impactadas por actualizaciones mas recientes en
50% de los Standard Operation procesamiento de datos dia/actividad las érdenes administrativas y
Procedure (SOP) de los Sistemas de de salud publica ejecutivas de las Vigilancias
Vigilancia Epidemiolégicos con el Epidemiolégicas
propdsito de estandarizar las
estrategias de investigacion de casos y Asegurar cumplimiento de las
rastreo de contactos actividades propuestas en los
planes de trabajo
Nos permitird medir que
actividades estan siendo
efectivas y cuales no.
Objetivo 1.3 5.5 Institucionalizar la 3 de enero 30 diciembre Cantidad de Mostrar a los stakeholders los
Llevar a cabo una evaluacion evaluacién como una personas resultados y actividades que
trimestral de las diferentes Vigilancias oportunidad de impactadas por estan siendo efectivas y cuales
Epidemioldgicas con el fin de aprendizaje mediante dia/actividad Nno para que se puedan hacer
aumentar la posibilidad de lograr las mecanismos de Numero de SOPs | ajustes en los planes de trabajo.
metas establecidas en el plan de evaluacion formativay por unidades del
trabajo. comunicacioén de los DS Nos permitira ver tendencias
hallazgos. epidemiolégicas
Meta 2. 5. Calidad y Objetivo 2.1 57.Integrary 3 deenero | 30 de diciembre Numero de Nos permitira ver tendencias
Diseminar resultados en salud Para el 31 de diciembre del 2022, el estandarizar los procesos informes/ epidemioldgicas
informacion publica publica 80% de los Sistemas de Vigilancia de recoleccién y brochures/
de los Sistemas de Epidemioldgica realizaran informes procesamiento de datos infograficos entre | Medir el impacto de las pruebas
Vigilancia con datos epidemioldgicos de salud publica otros recursos de detecciodn realizadas por la
Epidemioldgica con virtuales Oficina de Epidemiologia e
el proposito de diseminados Investigacion a nivel isla
educar y promover entre la
la prevencién de las poblacién con
enfermedades informacion
transmisibles de sobre
mayor impacto en estadisticas de
la poblacion de salud
Puerto Rico Objetivo 2.2 511. Comunicar e 3 deenero | 30 de diciembre Numero de Permitira reflejar tendencias
informar al publico sobre informes/ epidemiolégicas
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- Prioridad AT Intervalo de tiempo™ .
Meta programatica L. . e Elemento prioritario Indicadores de
estratégica 2020- Objetivo 2022 . Resultados esperados
2022 2025 2020-2025 Inicio Final desempefiio (KPI's)
Para el 31 de diciembre de 2022, los principales aspectos brochures/
integrar los informes de al menos 80% | due inciden en la salud infograficos entre | Permitira reflejar los esfuerzos
de los Sistemas de Vigilanciaen la publica otros recursos llevados a cabo por las diferentes
pagina oficial del Departamento de virtuales Vigilancias Epidemioldgicas de la
Salud de Puerto Rico. diseminados Oficina de Epidemiologia e
entre la Investigacion
poblacién con
informacion
sobre estadisticas
de salud
Objetivo 2.3 511. Comunicar e 3deenero | 30 de diciembre NUmero de Permitira reflejar los esfuerzos
Educar a la poblacion puertorriquefia | informar al publico sobre informes/ llevados a cabo por las diferentes
sobre aspectos importantes los principales aspectos brochures/ Vigilancias Epidemioldgicas de la
relacionados a la diferentes Vigilancias | que inciden en la salud infogréficos entre | Oficina de Epidemiologia e
Epidemioldgicas trabajadas a traveés publica otros recursos Investigacion
de la Oficina de Epidemiologia e virtuales
Investigacion diseminados entre | Educar a la poblaciéon
la poblacién con puertorriguefa sobre los
informacion sobre | aspectos mas importantes de las
estadisticas de Vigilancias Epidemiolégicas
salud
Asegurar que el material
educativo cumpla con los
criterios mas importantes de la
Oficina de Epidemiologia e
Investigacién
Educar a la poblacion
puertorriguefa sobre los
aspectos mas importantes de las
Vigilancias Epidemioldgicas
Meta 3. 5. Calidad y Objetivo 3.1 59 Implantar de 1de marzo | 30 de diciembre Cantidad de Reclutar la mayor cantidad de
Aumentar la resultados en salud Para el 31 de diciembre de 2022, iniciativas de tecnologia personas centros para que trabajen con la
capacidad de publica reclutar al menos 5 centros e informatica en impactadas por documentacion de resultados

reportes
electrénicos de las
enfermedades

hospitalarios y laboratorios para la
documentacién de resultados.

funciones clave
(sistemas financieros,
ejecucion

dia/actividad

por eLR
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Meta programatica

Prioridad

Elemento prioritario

Intervalo de tiempo™

Indicadores de

2022 estratezgolgz 2020- Objetivo 2022 2020-2025 nicio ol desempefio (KPI's) Resultados esperados
notificables para presupuestaria -estatal y Asegurar que el proceso de
|levar a cabo una federal-, documentacién de resultados
respuesta rapiday interoperabilidad, Health por eLR se esté realizando de
efectiva Electronic Record, forma efectiva

Sindromic System,
Sistemas integrado de Asegurar el reclutamiento de los
datos, Dashboard, entre centros para que trabajen con la
otros) documentacién de resultados de
elLR
Objetivo 3.2 59 Implantar de 1de marzo | 30 de diciembre Cantidad de Reclutar la mayor cantidad de
Para el 31 de diciembre de 2022, iniciativas de tecnologia personas centros para que trabajen con
reclutar al menos 2 centros e informatica en impactadas por documentacion de resultados
hospitalarios para la documentaciéon funciones clave dia/actividad eCR
de resultados por eCR. (sistemas financieros,
ejecucion Asegurar que el proceso de
presupuestaria -estatal y documentacion de resultados
federal-, por eCR se esté realizando de
interoperabilidad, Health forma efectiva
Electronic Record,
Sindromic System, Asegurar el reclutamiento de los
Sistemas integrado de centros para que trabajen con la
datos, Dashboard, entre documentacion de resultados de
otros) eCR
Objetivo 3.3 59 Implantar de 1de marzo | 30 de diciembre Cantidad de Reclutar la mayor cantidad de
Para el 31 de diciembre de 2022, iniciativas de tecnologia personas centros para que trabajen con la

reclutar al menos 4 centros
hospitalarios para la produccién de
datos de Vigilancia Sindrémica.

e informatica en
funciones clave
(sistemas financieros,
ejecucion
presupuestaria -estatal y
federal-,
interoperabilidad, Health
Electronic Record,
Sindromic System,
Sistemas integrado de
datos, Dashboard, entre
otros)

impactadas por
dia/actividad

documentacion de resultados a
través de Vigilancia Sindrémica

Asegurar que el proceso de
documentacion de resultados a
través de Vigilancia Sindrémica
se esté realizando de forma
efectiva

Asegurar el reclutamiento de los
centros para que trabajen con la
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Meta programatica
2022

Prioridad
estratégica 2020-
2025

Objetivo 2022'4

Elemento prioritario
2020-2025

Intervalo de tiempo™

Inicio Final

Indicadores de
desempeio (KPI's)

Resultados esperados

documentacién de resultados a
través de Vigilancia Sindrémica

B. Oficina de Preparacion y Coordinacién de Respuesta en Salud Publica (Bioseguridad)

1. Descripcion: Esta Oficina tiene la responsabilidad de ofrecer recursos, liderazgo, soluciones estratégicas y asistencia técnica a organizaciones
gubernamentales, privadas y de base comunitaria, para disenhar e implantar los protocolos a seguir en caso de situaciones con potencial catastréficoy de
destruccidon masiva, a través de la Orden Ejecutiva del Gobernador del Puerto Rico, NuUmero OE-2005-77, del 13 de diciembre de 2005.

2. Persona Contacto: Shirley M. Esquilin Carrero, MA, Directora; sesquilin@salud.pr.gov, (787) 773-0600
3. Tabla resumen del Plan de Trabajo Anual 2022

Meta brogramatica | Prioridad estratéaica Elemento Intervalo de tiempo"”’ Indicadores de
P 2 0922 2020.2025 9 Objetivo 2022 prioritario — ' desempeiio Resultados esperados
2020-2025 Inicio Final (KPI’s)
Meta 1. 3. Preparaciéon y Objetivo 1.1 3.1 Fortalecer los 1 de abril 31 de diciembre NUmero de 1.1 Propiciar un sistema con mayor

Aumentar la
resiliencia de las
comunidades,
mediante la
colaboracién con
entidades
gubernamentalesy
entidades privadas
para desarrollar
planes de
preparacion,

respuesta ante
emergencias

Determinar el riesgo a la salud de la
poblacién ante la amenaza de

terremoto

procesos para
respuesta a
emergencias,
desastres,
[atencién de
necesidades], la
interrelacion de
los sistemas de
vigilanciay la
comunicacion.

participantes
por actividad
Numero de
politicas/
protocolos
implementa
dos de
manejo de
emergencias

acceso a la salud.

1.2 Ampliar los servicios de salud
dirigidos a las poblaciones vulneradas.
1.3 Impulsar la participaciéon de grupos
de interésy la inclusién de
poblaciones vulneradas en la
definicion de los servicios de salud.

16 para efectos de la presente entrega del Plan de Trabajo Anual (PTA), las actividades programadas por las unidades operacionales no han sido incluidas. No obstante, las mismas forman parte del insumo sometido por las misma 'y
seran consideradas durante los subsiguientes procesos de evaluacién y monitoreo.
17 para efectos de este plan, el intervalo de tiempo fluctia desde el 1 de enero de 2022 hasta el 31 de diciembre de 2022.
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Meta programatica
2022

respuestay
recuperacion ante
desastres y
emergencias de salud
publica.

Prioridad estratégica
2020-2025

Elemento Intervalo de tiempo"’ Indicadores de
Objetivo 2022 prioritario desempefio Resultados esperados
2020-2025 Inicio Final (KPI's)

Objetivo 1.2 3.1 Fortalecer los 1de enero 31 de diciembre NUmero de 1.4 Fortalecer y expandir los servicios
Asegurar la coordinacion del procesos para participantes | desalud en términos de cobertura,
programa de Preparacion de respuesta a por actividad calidad y efectividad.

Hospitales (HPP) emergencias, NUmero de 1.5 Operacionalizar e integrar los
desastres, politicas/ determinantes sociales y el enfoque
[atencion de protocolos socioeconémico de forma clara a
necesidades], la implementad | través del DS.
interrelacion de os de manejo | 1.6 Desarrollar y promover politicas de
los sistemas de de salud publica y estrategias para la
vigilanciay la emergencias | equidad en salud.
comunicacion.
Objetivo 1.3 3.2 Educar de 1de enero 31 de diciembre NUmero de 1.7 Reconocer y atender la violencia de
Fortalecer e implantar los planes de forma integral empleados género como una problematica social
emergencias mediante sobre politicas de adiestrados que afecta la salud publica.
adiestramientos y ejercicios manejo de Numero de 1.8 Fortalecer las estrategias de
emergencias para politicas/ vigilancia y prevencion de la
la atencidn protocolos problematica de opioides en Puerto
proactiva de implementad | Rico.
situaciones os de manejo
emergentes de de
salud publica. emergencias
Objetivo 1.4 3.2 Educar de 1de enero 31 de diciembre Numero de 1.7 Reconocer y atender la violencia de
Realizar planes y guias para apoyar forma integral empleados género como una problematica social
los esfuerzos de preparacion de sobre politicas de adiestrados gue afecta la salud publica.
toda la comunidad manejo de Numero de 1.8 Fortalecer las estrategias de
emergencias para politicas/ vigilancia y prevencién de la
la atencidn protocolos problematica de opioides en Puerto
proactiva de implementad | Rico.
situaciones os de manejo

emergentes de
salud publica.

de
emergencias
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Meta programatica | Prioridad estratégica . . El.em‘ent‘o Intervalo de tiempo” Indicadorei de
2022 2020-2025 Objetivo 2022'¢ prioritario ” ' desempeno Resultados esperados
2020-2025 Inicio Final (KPI's)
Meta 2. 3. Preparaciony Objetivo 2.1 6.10. Fortalecer las 1de enero 3ldediciembre |e¢ NuUmerode 2.2.1 Incorporar mecanismos para
Desempenfar respuesta ante Apoyar a la Oficina de capacidaqles de empleados integrar la participaciéon de la
biovigilancia de emergencias Epidemiologia en realizar las _ prevenciony adiestrados poblacién en el desarrollo de politicas
agentes biolégicos, vigilancias epidemiolégicas de V|g|I'anC|av Cl',m.ca y e Numerode de salud publica.

o e . . epidemiolbgica ' ) ! )
quimicosy notificacion obligatoria. politicas/ 2.2.2 Ampliar alianzas colaborativas
radioldgicos, protocolos con mayor diversidad y participacion
mediante el implementad | de actores (stakeholders) del sistema
procesamiento rapido os de manejo | de salud.

Y preciso de pruebas de
de laboratorioy la emergencias
vigilancia pasiva de e NuUmerode
amenazas, incidentes, politicas/
brotes y eventos protocolos
adversos que provean implementad
informacién relevante os de manejo
y oportuna para ser de
presentadas al emergencias
publicoy los Objetivo 2.2 6.10. Fortalecer las | 1deenero | 31dediciembre |e Numerode 31 Fortalecer los procesos para
stakeholders. Desempefiar las pruebas para capacidades de empleados respuesta a emergencias, desastres,
sostener las competencias _prevenciony adiestrados [atencion de necesidades], la
requeridas por el CDC para alcanzar Vfélizgﬁgllég;aay e Numerode interrelacion de los sistemas de
y sostener la certificacion del politicas/ vigilancia y la comunicacion.
laboratorio de emergencias en protocolos
agentes biolégicos y quimicos implementad | 3.2 Educar de forma integral sobre
os de manejo | politicas de manejo de emergencias
de para la atencidn proactiva de
emergencias | situaciones emergentes de salud
e NuUmerode publica.
politicas/
protocolos 3.3 Institucionalizar la definicidn,
implementad | funcionesy el enfoque de las oficinas
os de manejo | regionalesy el nivel central.
de
emergencias
Objetivo 2.3 6.10. Fortalecer las 1de enero 31 dediciembre | e Numerode 4.3 Diversificar fuentes de

Sostener las acreditaciones
correspondientes mediante el

capacidades de
prevenciony

empleados
adiestrados

financiamiento y recursos necesarios
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Meta programatica
2022

Prioridad estratégica
2020-2025

Elemento Intervalo de tiempo"’ Indicadores de
Objetivo 2022 prioritario desempefio Resultados esperados
2020-2025 Inicio Final (KPI's)
desarrolloy la implantacién del vigilancia clinica y NUmero de para cumplir con las
programa de Control de Calidad, epidemioldgica politicas/ responsabilidades del DS.
conforme a los parametros protocolos 4.4 Desarrollar mecanismos para el

establecidos por CLIA

implementad
os de manejo
de
emergencias
Numero de
politicas/
protocolos
implementad
os de manejo
de
emergencias

reconocimiento y retencién de
personal.

4.5 Fortalecer las capacidades
administrativas y operativas de las
oficinas regionales.

5.1 Analizar de forma constante las
necesidades y retos contextuales de la
salud en PR (Ej., envejecimiento
acelerado, fecundidad por debajo del
nivel de remplazo, crecimiento
vegetativo negativo y migracién neta
negativa, entre otros)

5.2 Monitorear y fiscalizar de forma
efectiva a las aseguradoras en
aspectos que tengan impacto en la
salud publica.

5.3 Institucionalizar la practica de
proyectos piloto para sustentar el
desarrollo de programas.

5.4 Institucionalizar el desarrollo y
mantenimiento de un sistema
integrado de monitoreo para la toma
de decisiones informadas por la
evidencia.

5.5 Institucionalizar la evaluacién
como una oportunidad de
aprendizaje mediante mecanismos de
evaluacién formativa y comunicacion
de los hallazgos.

5.6 Generar y utilizar datos sobre el
cambio demografico para enfocar las
estrategias de salud.

5.8. Adaptar o desarrollar
instrumentos para recopilar una
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Meta programatica
2022

Prioridad estratégica
2020-2025

Objetivo 2022'¢

Elemento
prioritario
2020-2025

Intervalo de tiempo"’

Inicio

Final

Indicadores de
desempeiio
(KPI’s)

Resultados esperados

mayor diversidad de datos (pobreza,
género, edad, acceso a servicios de
salud, etc.).

5.9 Implantar de iniciativas de
tecnologia e informatica en funciones
clave (sistemas financieros, ejecucion
presupuestaria -estatal y federal-,
interoperabilidad, Health Electronic
Record, Sindromic System, Sistemas
integrado de datos, Dashboard, entre
otros).

6.10. Fortalecer las capacidades de
prevencién y vigilancia clinica y
epidemioldgica

6.11. Comunicar e Informar al publico
sobre los principales aspectos que
inciden en la salud publica
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C. Oficina para Reglamentacion y Certificacion de Profesionales de la Salud (ORCPS) y Junta de Licenciamiento y Disciplina Médica de Puerto Rico

1. Descripcion: La poblacion aproximada que atiende nuestra Oficina es de unos 204,106 profesionales de la salud. Este grupo se identifica como todo
aspirante a una licencia profesional en el campo de la salud cuya profesion esta reglamentada por una de nuestras Juntas Examinadoras. En adicion
atendemos aproximadamente 297 proveedores de cursos de educacidon continua y aqguellas organizaciones profesionales que se nutren de servicios

informativos y estadisticos recopilados a través de las Juntas Examinadoras.

2. Persona Contacto: Lcdo. Angel Sostre Cintrén, Director Ejecutivo; angel.sostre@salud.pr.gov(787) 765-2929 ext. 6579
3. Tabla resumen del Plan de Trabajo Anual 2022

. L. . Elemento Intervalo de tiempo™ Indicadores de
Meta pr;g: matica Prlorltzj;;ioe-:;r:;eglca Objetivo 2022 prioritario - ' desempefio Resultados esperados
2020-2025 Inicio Final (KPI's)
Meta 1. 2. Gobernanza en Objetivo 1.1 2.1.2 Gestionar la 3 de enero 30 de diciembre Numero de Mantener actualizados
Creacion portal salud publica e Para el 31 de diciembre de 2022 poder infraestructura participantes
electrénico para que informatica de la agilizar el proceso de registro, necesaria (Ej., por actividad
los profesionales salud renovacion solicitud y good standing tecnoldgica,
puedan someter sus administrativa,
solicitudes, programatica)
documentos y realizar para la
los pagos implantacion del
correspondientes sistema de
para admisiéon a gobernanza.
examenes de revalida
y otorgacién de Objetivo 1.2 1.6 Desarrollary 3 de enero 3 de enero Porciento de Mantener actualizados

licencias.

Reglamentar los servicios de salud que
corresponden a las Juntas
Examinadoras.

promover
politicas de salud
publicay
estrategias para la
equidad en salud.

cumplimiento
de protocolos

18 para efectos de la presente entrega del Plan de Trabajo Anual (PTA), las actividades programadas por las unidades operacionales no han sido incluidas. No obstante, las mismas forman parte del insumo sometido por las misma y
seran consideradas durante los subsiguientes procesos de evaluacién y monitoreo.

19 para efectos de este plan, el intervalo de tiempo fluctiia desde el 1 de enero de 2022 hasta el 31 de diciembre de 2022.
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. L. . Elemento Intervalo de tiempo™ Indicadores de
Meta pl:(?;:matlca Prlorlgg;:l O?:g:;eglca Objetivo 2022 prioritario o ' desempefio Resultados esperados
2020-2025 nicio Final (KPI's)
Meta 2. 2. Gobernanza en Objetivo 2.1 2.1.2 Gestionar la 3 deenero 30 de diciembre Cantidad de Mecanizacion de expedientes
Continuar con el salud publica e Para el 31 de diciembre de 2022 poder infraestructura proyectos de
proceso de informatica de la agilizar los procesos de busqueda de necesaria (Ej., mejoramiento
mecanizacién e salud informacidén y custodio de la tecnoldgica, de desempefo
indexacion de los informacion de los profesionales de la administrativa, y calidad por
expedientes de la salud. programatica) unidad /
JLDM y ORCPS, esto para la programa
comprende implantacion del
expedientes fisicos de sistema de
los profesionales de la gobernanza.
salud.
Meta 3. 2. Gobernanza en Objetivo 3.1 2.1.2 Gestionar la 3 de enero 30 de diciembre Porciento de Mantener actualizados los requisitos
Crear pagina salud publica e Para el 30 de mayo de 2021 para infraestructura implementacié | de los diferentes profesionales.
interactiva de internet informatica de la ahorrar tiempo, agilizar procesos y necesaria (Ej., nen el
donde el profesional salud lograr satisfaccion del profesional de la tecnoldgica, desarrollo del
pueda obtener la salud administrativa, plan de accién
informacioén programatica) para atender
necesaria, pueda para la las necesidades
aclarar sus dudas, ser implantacion del de la poblacion
orientado sobre todos sistema de
los procesos que se gobernanza.
realizan en nuestra
Oficina y puedan
descargar los
documentos
necesarios para
completar los
procesos.
Meta 4. 2. Gobernanza en Objetivo 4.1 2.1.2 Gestionar la 3 deenero 30 de diciembre Porciento de Atender el volumen de Ilamadas para

Establecimiento de
sistema de cuadro
telefénico
automatizado

salud publica e
informatica de la
salud

Para el 31 de diciembre de 2022 para
ahorrar tiempo, agilizar procesos y
lograr satisfaccion del profesional de la
salud

infraestructura
necesaria (Ej.,
tecnolégica,
administrativa,
programatica)

implementacié
nenel
desarrollo del
plan de accién
para atender

asegurar en ser atendidas.
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. L. . Elemento Intervalo de tiempo™ Indicadores de
Meta pl;(?;: matica Prlorlgg;:l::g:;eglca Objetivo 2022 prioritario o ' desempefio Resultados esperados
2020-2025 nicio Final (KPI's)
para la las necesidades
implantacion del de la poblacién
sistema de
gobernanza.
Objetivo 4.2 2.1.2 Gestionar la 3 de enero 30 de diciembre Porciento de Atender el volumen de llamadas para
Esto representaria una atencion infraestructura implementacid | asegurar en ser atendidas.

efectiva y eficaz y poder incrementar la
captacién de un 90 a 95 por ciento de
las llamadas entrantes. Actualmente se
reciben unas 20,000 llamadas
mensuales de las cuales se logran
captar un aproximado de 3,600 a 6,000
representando un 18 a un 20 por ciento
de captacion.

necesaria (Ej.,
tecnoldgica,

administrativa,

programatica)

para la
implantacién del

sistema de
gobernanza.

nenel
desarrollo del
plan de accién
para atender
las necesidades
de la poblacién
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D. Oficina de Asesores Legales

1. Descripcion: Esta Oficina ofrece asesoria legal al Secretario, Subsecretario, Secretarios Auxiliares, Directores y Funcionarios del Departamento y sus
componentes en asuntos de salud, derecho civil, criminal y administrativo de la agencia. Incluyendo la redaccioén, preparacion y presentacion de toda clase
de documentos legales ante foros administrativos y judiciales en el foro estatal y federal, incluyendo contratacion.

2. Persona Contacto: Lcda. lvelisse Maldonado Munoz, Directora; ivelisse.maldonado@salud.pr.gov, (787) 765-2929 ext. 3478
3. Tabla resumen del Plan de Trabajo Anual 2022

Intervalo de tiempo? Indicadores
Meta programatica | Prioridad estratégica .. El?m.ent.o de
2022 2020-2025 Objetivo 202220 prioritario o . desempefio Resultados esperados
2020-2025 Inicio Final P
(KPI's)
Meta 1. 4, Desarrollo, Objetivo 1.1 4.1 Revisar, 1de marzo 30 de junio e Cantidad | 1.1 Propiciar un sistema con
Revision de los fortalecimientoy Evaluaciéon de Necesidad actualizar y/o de mayor acceso a la salud.
procesos para sustentabilidad redisefar los evaluacio | 1.2 Ampliar los servicios de salud
desarrollar un sistema organizacional procesos del DS nes dirigidos a las poblaciones
de recibo, registroy para lograr mayor realizada | vulneradas.
manejo de consultas agilidad, s (por 1.3 Impulsar la participacién de
de las Secretarias, eficienciay tiempo) grupos de interés y la inclusion
Oficinasy efectividad. de poblaciones vulneradas en la
Dependencias Objetivo 1.2 2.1.2 Gestionar la 1de julio 1de diciembre e Cantidad | definicién de los servicios de
Desarrollo de estructura tecnolégica infraestructura de salud.
necesaria (Ej., evaluacio | 1.4 Fortalecer y expandir los
tecnoldgica, nes servicios de salud en términos
administrativa, realizada | de cobertura, calidady
programatica) s (por efectividad.
para la tiempo)
implantacion del
sistema de
gobernanza.

20 para efectos de la presente entrega del Plan de Trabajo Anual (PTA), las actividades programadas por las unidades operacionales no han sido incluidas. No obstante, las mismas forman parte del insumo sometido por las mismay
seran consideradas durante los subsiguientes procesos de evaluacién y monitoreo.
21 para efectos de este plan, el intervalo de tiempo fluctia desde el 1 de enero de 2022 hasta el 31 de diciembre de 2022.
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Intervalo de tiempo? Indicadores
Meta programatica | Prioridad estratégica . L. Elgm.ent.o de
Objetivo 20222° prioritario . Resultados esperados
2022 2020-2025 2020-2025 Inicio Final desempeio
(KPI's)
Meta 2. 1. Equidad y Objetivo 2.1 1.4 Fortalecery 1de marzo 30 junio e Cantidad | 2.2.Incorporar mecanismos
Comité de Arbitraje determinantes Crear comité de arbitraje entre expandir los de para integrar la participacion de
entre el DSy ASSMCA sociales de la salud agencias para minimizar la cantidad servicios de salud evaluacio | la poblacion en el desarrollo de
(DSPDI) de casos judiciales en términos de nes politicas de salud publica.
cobertura, calidad realizada
y efectividad. s (por 2.2.3 Incorporar mecanismos
tiempo) que faciliten el acceso a
informacién de salud (Ej.,
dashboard) para propiciar la
rendicion de cuentas.
Meta 3. 4. Desarrollo, Objetivo 3.1 4.1 Revisar, 1de marzo 30 de junio e Presenta
Revision de los fortalecimientoy Evaluacion de Necesidad actualizar y/o cién de
procesos para sustentabilidad redisefar los informes
desarrollar un sistema organizacional procesos del DS y
de recibo, registroy para lograr mayor reunione
manejo de consultas agilidad, sde
de casos eficienciay progreso
administrativos y efectividad.
judiciales Objetivo 3.2 2.1.2 Gestionar la 1de julio 1de diciembre e Presenta
Desarrollo de estructura tecnoldgica infraestructura cion de
necesaria (Ej., informes
tecnoldgica, y
administrativa, reunione
programatica) sde
para la progreso
implantacién del
sistema de
gobernanza.
Meta 4. 4. Desarrollo, Objetivo 4.1 4.1 Revisar, 1de marzo 30 de junio ¢ NuUmero
Digitalizacion de fortalecimientoy Evaluacién de Necesidad actualizar y/o de
expedientes, de la sustentabilidad redisefar los actividad
Oficina de Asesores organizacional procesos del DS es
Legales y Divisién de para lograr mayor realizada
Contratos agilidad, s (por
eficienciay tiempo)
efectividad.
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Intervalo de tiempo?

Indicadores

Meta programatica | Prioridad estratégica Elgm.ent.o de
Objetivo 20222° prioritario . Resultados esperados
2022 2020-2025 2020-2025 Inicio Final desempeio
(KPI's)
Objetivo 4.2 2.1.2 Gestionar la 1de julio 1de diciembre | ¢ NuUmero
Desarrollo de estructura tecnolégica infraestructura de
necesaria (Ej., actividad
tecnoldgica, es
administrativa, realizada
programatica) s (por
para la tiempo)
implantacién del
sistema de
gobernanza.
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E. Oficina de Informatica y Avances Tecnolégicos

1. Descripcion: Esta oficina es responsable del disefio, implementacion e integracion de los sistemas mecanizados de informacion del DS, establece el
procesamiento electrénico y es custodio de toda la informacion que se genera en el DS a través de sus diferentes secretarias, oficinas y programas
proveyendo apoyo y la base para la toma de decisiones en materia de salud publica.

2. Persona Contacto: Rafael Graulau Reyes, Director; rafael.graulau@salud.pr.gov, (787) 765-2929 ext. 9000

3. Tabla resumen del Plan de Trabajo Anual 2022

Meta programatica Prioridad Elemento prioritario Intervalo de tiempo®
prog estratégica Objetivo 202222 Indicadores de desempeiio (KPI's)
2022 2020.2025 2020-2025 Inicio Final
Meta 1. 4, Desarrollo, Objetivo 1.1 59 Implantar de 1de enero 31 de diciembre | ¢ NuUmero de actividades

Lograr implementar
servicios en
tecnologia que
contribuyan a mejorar
la capacidad de
respuesta del
personal del DS de
Puerto Rico

fortalecimiento
Yy

sustentabilidad

organizacional

Ofrecer la Recomendacién de
alternativas de soluciéon

iniciativas de tecnologia
e informatica en
funciones clave (sistemas
financieros, ejecucion
presupuestaria -estatal y
federal-,
interoperabilidad, Health
Electronic Record,
Sindromic System,
Sistemas integrado de
datos, Dashboard, entre
otros).

realizadas (por tiempo)

22 para efectos de la presente entrega del Plan de Trabajo Anual (PTA), las actividades programadas por las unidades operacionales no han sido incluidas. No obstante, las mismas forman parte del insumo sometido por las mismay
seran consideradas durante los subsiguientes procesos de evaluacién y monitoreo.

23 Para efectos de este plan, el intervalo de tiempo fluctia desde el 1 de enero de 2022 hasta el 31 de diciembre de 2022.
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Meta programatica
2022

Prioridad
estratégica
2020-2025

Objetivo 202222

Elemento prioritario
2020-2025

Intervalo de tiempo?

Inicio Final

Indicadores de desempefio (KPI's)

Objetivo 1.2
Apoyar la implementacién de
las soluciones

5.9 Implantar de
iniciativas de tecnologia
e informatica en
funciones clave (sistemas
financieros, ejecucion
presupuestaria -estatal y
federal-,
interoperabilidad, Health
Electronic Record,
Sindromic System,
Sistemas integrado de
datos, Dashboard, entre
otros).

1de enero

31 de diciembre

NuUmero de actividades
realizadas (por tiempo)

Meta 2.

Apoyar la adquisiciéon
de recursos
tecnoldgicos
necesarios para
asegurar la
disponibilidad de los
datos

4. Desarrollo,
fortalecimiento
Yy
sustentabilidad
organizacional

Objetivo 2.1
Ofrecer la Recomendacién de
alternativas de solucion

2.1.1 Disefar el sistema de
gobernanza de datosy
de tecnologias de
informatica de la salud
desde una perspectiva
sistémica y de redes (Ej.,
integracion de software
para la consolidaciéon de
procesos financieros;
interconexién con el
Puerto Rico Health
Information
Network/PRHIN).

1de enero

31 de diciembre

NuUmero de actividades
realizadas (por tiempo)
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Meta programatica
2022

Prioridad
estratégica
2020-2025

Elemento prioritario

Intervalo de tiempo?

Meta 3.

Robustecer los
sistemas para mejorar
la seguridad durante
el Manejo,
Transmisién y Acceso
a Datos

2. Gobernanza
en salud
publica e

informatica de

la salud

Meta 4.

Aumentar el Servicio
Directo y la Calidad
del mismo ante las
diversas demandas de
apoyo de los clientes

5. Calidad y
resultados en
salud publica

Objetivo 202222 Indicadores de desempefio (KPI's)
2020-2025 Inicio Final
Objetivo 2.2 59 Implantar de 1de enero 31 dediciembre | ¢ NuUmero de actividades
Apoyar la implementacién de iniciativas de tecnologia realizadas (por tiempo)
las soluciones seleccionadas e informatica en
funciones clave (sistemas
financieros, ejecucion
presupuestaria -estatal y
federal-,
interoperabilidad, Health
Electronic Record,
Sindromic System,
Sistemas integrado de
datos, Dashboard, entre
otros).

Objetivo 3.1 3.2 Educar de forma 3 deenero 14 de febrero ¢ Numero de actividades
Aprobacion del Manual de integral sobre politicas realizadas (por tiempo
Politicas y Procedimientos de manejo de

Revisado emergencias para la
atencidn proactiva de
situaciones emergentes
de salud publica.

Objetivo 3.2 3.2 Educar de forma 14 de febrero 16 de mayo e NuUmero de actividades

"Ampliar el conocimiento... integral sobre politicas realizadas (por tiempo
sobre las politicas y de manejo de
procedimientos sobre emergencias para la
seguridad en el manejo de atencidon proactiva de
datos" situaciones emergentes
de salud publica.

Objetivo 3.3 5.12. Atender de forma 14 de febrero | 31dediciembre | ¢ NuUmero de actividades
Mejorar la Continuidad de acertada las necesidades realizadas (por tiempo
Negocio ante emergencias de salud publica durante

y luego de emergencias.
Objetivo 4.1 4.2 Incrementar el 3 de enero 15 de agosto e Numero de actividades

"Manejar Incidencias a

requerimiento de los clientes"

acceso a fuentes de
financiamiento mediante
mecanismos efectivos
para la paridad de
fondos.

realizadas (por tiempo
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Meta programatica Prioridad Elemento prioritario Intervalo de tiempo®
estratégica Objetivo 202222 Indicadores de desempefio (KPI's)
2022 2020-2025 2020-2025 Inicio Final
participantes de la red Objetivo 4.2 4.2 Incrementar el 3 de enero 31 dediciembre | ¢ NuUmero de actividades
de OIAT Atender solicitudes de Apoyo acceso a fuentes de realizadas (por tiempo
financiamiento mediante
mecanismos efectivos
para la paridad de
fondos.
Objetivo 4.3 4.2 Incrementar el 3 de enero 31 de diciembre | ¢ NuUmero de actividades
"Enlazar areas de acceso a fuentes de realizadas (por tiempo
Tecnologia y atencién financiamiento mediante
directa Incidencias" mecanismos efectivos
para la paridad de
fondos.
Meta 5. 4, Desarrollo, Objetivo 5.1 2.1.2 Gestionar la 1de agosto 31 de diciembre | ¢ NuUmero de actividades
Implantacion de fortalecimiento Integrar recursos infraestructura necesaria realizadas (por tiempo)
iniciativas para \Y% administrativos externos a los (Ej., tecnolégica,
maximizar las sustentabilidad procesos de OIAT administrativa,
sinergias y economias organizacional programatica) para la
de escala en implantacion del sistema
tecnologias, procesos de gobernanza.
y recursos de Objetivo 5.2 2.1.2 Gestionar la 1de agosto 31 dediciembre | ¢ NuUmero de actividades
Informatica Aumentar fuentes de ingresos | infraestructura necesaria realizadas (por tiempo)
recurrentes para el (Ej., tecnoldgica,
sostenimiento de iniciativas de admlrjlg,trat|va,
. . ) programatica) para la
mejoramiento de la calidad implantacion del sistema
de gobernanza.
Objetivo 5.3 2.2.2 Ampliar alianzas 1de agosto 31 de diciembre | ¢ NuUmero de actividades

Integrar la administracion de
las iniciativas corrientes en el
DS

colaborativas con mayor
diversidad y
participacion de actores
(stakeholders) del
sistema de salud.

realizadas (por tiempo)
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F. Oficina de Gerencia de Proyectos

1. Descripcion: Esta oficina implementara estrategias para asegurar el reclutamiento, retencion y capacitacion de trabajadores de salud para permitir y
optimizar la prestacion de servicios apropiados y de alta calidad. Para mejorar un sistema de atencion médica y la capacidad de la comunidad deben
continuar para la prevencion, preparacion, respuesta y recuperacion de COVID-19.

2. Persona Contacto: Lourdes Romero Reyes, Cooridnadora Manejo de Proyectos; lourdes.romero@salud.pr.gov, (787) 765-2929 ext. 3702

3. Tabla resumen del Plan de Trabajo Anual 2022

Meta programatica Prioridad estratégica . L. Elfam.ent.o Intervalo de tiempo™ Indicadoref de
2022 2020-2025 Objetivo 202224 prioritario ” _ desempeio Resultados esperados
2020-2025 Inicio Final (KPI's)
Meta 1. 3. Preparaciony Objetivo 1.1 3.1 Fortalecer los 1de enero 31 de diciembre Personal Reclutar 50 empleados; apoyo al
Expandir la respuesta ante Al 30 de junio de 2023, lograr reclutar y procesos para disponible personal de enfermeria escolar en
preparaciony emergencias mantener al menos 50 enfermeros/as respuesta a por nivel de | actividades de prueba de COVID-19;
respuesta a la escolares para apoyar en las emergencias, respuesta apoyo al personal de enfermeria en
pandemia de COVID- actividades de pruebas de COVID-19, desastres, actividades de vacunacion contra el
19 en las escuelas medidas de prevencién y educacion, [atencion de COVID-19; visibilidad de escuelas con
publicas de Puerto cernimiento a estudiantes y esfuerzos necesidades], la estudiantes que tiene perdida de
Rico (K-12). de vacunacién en las escuelas, segun interrelacion de auditiva para atender las necesidades
sea necesario. los sistemas de de intérpretes de lenguaje de sefias;

vigilanciay la

comunicacion.
Meta 2. 3. Preparaciéon y Objetivo 2.1 5.10. Fortalecer las 1de enero 31 de diciembre Personal Mantener cubierta la necesidad de
Sostener la capacidad respuesta ante Retener 2 enfermeros/as en la sala de capacidades de disponible contar con servicios de enfermeria en
clinica del Centro de emergencias emergencias del CDT de Vieques para prevenciony por nivel de | el CDT para la respuesta de COVID-19
Diagnostico y proveer apoyo clinico en la prevencién | vigilancia clinicay respuesta
Tratamiento de y respuesta de COVID-19 en turnos epidemioldgica
Vieques para ofrecer rotativos de 12 horas hasta el 30 de
un cuidado de la junio de 2023.
salud que permita Objetivo 2.2 5.10. Fortalecer las 1de enero 31 de diciembre Personal Mantener cubierta la necesidad de
una respuesta Retener 2 pediatras en la sala de capacidades de disponible contar con servicios de pediatria en el
efectiva a COVID-19y emergencias del CDT de Vieques para prevenciony por nivel de | CDT para la respuesta de COVID-19
brindar apoyo a la proveer apoyo clinico en la prevencién | vigilancia clinicay respuesta
comunidad. y respuesta de COVID-19 en turnos epidemioldgica

24 para efectos de la presente entrega del Plan de Trabajo Anual (PTA), las actividades programadas por las unidades operacionales no han sido incluidas. No obstante, las mismas forman parte del insumo sometido por las misma 'y
seran consideradas durante los subsiguientes procesos de evaluacién y monitoreo.
25 Para efectos de este plan, el intervalo de tiempo fluctia desde el 1 de enero de 2022 hasta el 31 de diciembre de 2022.
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Meta programatica Prioridad estratégica . L. El.em‘ent‘o Intervalo de tiempo*® Indicadores: de
2022 2020-2025 Objetivo 202224 prioritario ” _ desempeio Resultados esperados
2020-2025 Inicio Final (KPI's)
rotativos de 12 horas hasta el 30 de
junio de 2023.
Meta 3. 3. Preparaciony Objetivo 3.1 5.10. Fortalecer las 1de enero 3ldediciembre | ¢ NuUmerode | Aumentar el conocimiento del
Adiestrar al personal respuesta ante Al 30 de junio de 2023, aumentar el capacidades de participante | personal de enfermeriay personal de
de enfermeria escolar emergencias nivel de conocimiento sobre la prevenciony S por salud publica sobre los temas
y trabajadores de la preparacion, prevencion y respuesta de | vigilancia clinicay actividad relacionados a COVID-19.
salud en la respuesta COVID-19 y sobre la resiliencia en al epidemioldgica e Cantidad de
y resiliencia a COVID- menos 1,000 profesionales de personas
19. enfermeria y otros profesionales de la 5.10. Fortalecer las impactadas
salud (1,500). capacidades de por
prevenciony dia/activida
vigilancia clinica y d
epidemioldgica
Meta 4. 4., Desarrollo, Objetivo 4.1 Otro 1de enero 31de diciembre | ¢ Porciento Reclutar 19 profesionales para PMO;
Establecer una Oficina fortalecimientoy Contratar 19 profesionales para apoyo de recursos | Politicas desarrolladas para
de Manejo de sustentabilidad administrativo y programatico para disponibles | estandarizar procesos en el DS; Lograr
Proyectos en el organizacional respaldar una implementacion exitosa dirigidos a que los profesionales del DS estén
Departamento de de los proyectos de con fondos la informados sobre las mejores
Salud (DS) para federales y para la evaluacion del sustentabili | practicas para manejar proyectos;
promover la adopcion desempefo de dichos proyectos hasta Otro dad lograr viabilizar y facilitar los procesos
de las mejores el 30 de junio de 2023. durante las auditorias Unicas y se
practicas y estrategias allanan mas fondos para la
de alta calidad en implementacién de programas en el
apoyo al buen usoy DS.
optimizacion de los
fondos federales.
Meta 5. 3. Preparacion y Objetivo 5.1 3.1 Fortalecer los 1de enero 31de diciembre | ¢ Personal Mantener la capacidad de respuesta a
Sostener la fuerza de respuesta ante Objetivo 5.1 Retener 40 profesionales procesos para disponible COVID-19 en la oficina de Salud
trabajo de la Oficina emergencias de la salud de la Oficina de Salud respuesta a por nivel de | Ambienta y fomentar la operacién de
de Salud Ambiental Ambiental para continuar los esfuerzos emergencias, respuesta lugares siguiendo las medidas de
para continuar las de inspecciones por COVID-19 y otras desastres, prevencién de COVID-19 en los lugares
inspecciones por infecciones arbovirales hasta el 30 de [atencion de de alto riesgo de propagacion.
COVID-19 en los junio de 2023. necesidades], la
lugares de alto riesgo, interrelacion de
asi como continuar los los sistemas de
esfuerzos de alcance

87



Meta programatica Prioridad estratégica . L. El.em‘ent‘o Intervalo de tiempo*® Indicadores: de
2022 2020-2025 Objetivo 202224 prioritario ” _ desempeio Resultados esperados
2020-2025 Inicio Final (KPI's)

de infecciones vigilanciay la
arbovirales. comunicacion.
Meta 6. 3. Preparaciony Objetivo 6.1 3.1 Fortalecer los 1de enero 31 dediciembre | ¢ Personal Mantener la capacidad de respuesta a
Sostener la fuerza de respuesta ante Retener a 6 miembros del equipo de procesos para disponible COVID-19 en la Oficina del Principal
trabajo que coordina emergencias trabajo de coordinacion de la terapia respuesta a por nivel de | Oficial Médicoy Se aumenta la
los servicios de terapia monoclonal para la identificacion, emergencias, respuesta oportunidad de recibir tratamientoy
de anticuerpos referido a tratamiento y seguimiento desastres, recuperacion de paciente positivo a
monoclonales (mAb) de pacientes positivos a COVID-19 [atenciéon de COVID-19.
en los pacientes hasta el 30 de junio de 2023. necesidades], la
positivos a COVID-19. interrelacion de

los sistemas de

vigilanciay la

comunicacion.
Meta 7. 3. Preparaciony Objetivo 7.1 3.1 Fortalecer los 1de enero 31de diciembre | ¢  Personal Mantener la capacidad de respuesta a
Sostener la capacidad respuesta ante Retener 6 profesionales de salud procesos para disponible COVID-19 en el equipo de trabajo de
del DS en el manejoy emergencias pulblica para continuar los esfuerzos de respuesta a por nivel de | manejo de incidente de COVID-19; se
despliegue de preparacion y respuesta a COVID-19 a ergergenuas, respuesta logra mantener acceso a pruebas de
recursos para la través de los centros de rastreo de los [atgf\ac?gnezie COVID-19 para la poblacién en PRy se
preparaciony municipios y llegando a comunidades necesidades], la logra dar acceso a la vacuna contra
respuesta de COVID- con individuos vulnerables y interrelacién de COVID-19 a la poblacién vulnerable y
19 entre las desatendidos hasta el 30 de junio de los sistemas de médicamente desatendida.
poblaciones 2023. vigilanciay la
vulnerables y comunicacion.
comunidades
desatendidas.
Meta 8. 3. Preparaciony Objetivo 8.1 5.10. Fortalecer las 1de enero 31dediciembre | ¢ Personal Mantener la capacidad de respuesta y
Expandir la capacidad respuesta ante Reclutar 18 profesionales de salud capacidades de disponible vigilancia de COVID-19 y otras
del DS para continuar emergencias publica para continuar los esfuerzos de prevenciony por nivel de | infecciones zoondticas; los
los esfuerzos de vigilancia a COVID-19 y otras vigilancia clinica y respuesta profesionales logran estar al dia en
vigilancia de COVID-19 infecciones zoondticas (ej., rabiasy epidemioldgica toda la informacién actualizada sobre
y otras infecciones leptospirosis, asi como otras COVID-19 y demas infecciones
zoondticas y de otras enfermedades emergentes zoondticas y se logra tener visibilidad
enfermedades potenciales y amenazas de salud sobre el comportamiento de casos de
potencialmente publica hasta el 30 de junio de 2023. las infecciones zoondticas.
emergentesy
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Meta programatica Prioridad estratégica . L. El.em‘ent‘o Intervalo de tiempo*® Indicadores: de
2022 2020-2025 Objetivo 202224 prioritario ” _ desempeio Resultados esperados
2020-2025 Inicio Final (KPI's)
amenazas de salud
publica.
Meta 9. 3. Preparaciéon y Objetivo 9.1 3.1 Fortalecer los 1de enero 31de diciembre | ¢ Personal Mantener la capacidad de respuesta a
Expandir los esfuerzos respuesta ante Objetivo 9.1 Reclutar 5 Coordinadores procesos para disponible COVID-19; se logra dar acceso a la
de coordinacion de emergencias de Equidad de Salud de la comunidad respuesta a por nivel de | poblacidn a las pruebas de COVID-19.
servicios sociales y de para estimar las necesidades de los emergencias, respuesta
salud para asegurar pacientes, proveer educacién sobre desastres,
que los pacientes COVID-19 y enlazar los pacientes con [atencidon de
positivos a COVID-19 los servicios disponibles en la necesidades], la
reciban los servicios comunidad hasta el 30 de junio de interrelacion de
de respuestay de 2023, los sistemas de
recuperacion que Objetivo 9.2 vigilanciay la
necesitan. Respaldar en la coordinacion de las comunicacion.
actividades de pruebas de COVID-19 en
apoyo al equipo de trabajo de los
centros fijos de pruebas de COVID-19
hasta el 30 de junio de 2023.
Meta 10. 3. Preparaciony Objetivo 10.1 5.10. Fortalecer las 1de enero 31de diciembre | ¢  Personal Mantener la capacidad de respuesta y
Expandir la capacidad respuesta ante Reclutar 32 Investigadores de Casos capacidades de disponible vigilancia de COVID-19; se refuerza la
de respuesta a emergencias paras las escuelas y comunidad para prevenciony por nivel de | capacidad de respuesta y vigilancia de
COVID-19 en las apoyar los esfuerzos de prevencion y vigilancia clinica y respuesta COVID-19 en las escuelas; se logran
escuelasyen la control de COVID-19, facilitar la epidemioldgica mantener esfuerzos para la
comunidad a través realizacién de pruebasy para realizar identificacion y control de casos
de la vigilancia a referidos a evaluaciones medicas hasta COVID-19 en la comunidad; se logran
COVID-19 con la el 30 de junio de 2023. mantener esfuerzos para la
identificacion de identificaciéon y control de casos de
casos confirmados, COVID-19 en las escuelas.
sospechosos y
probables en ambos
escenarios.
Meta 11. 3. Preparaciony Objetivo 11.1 5.10. Fortalecer las 1de enero 31de diciembre | ¢ Personal Mantener la capacidad del laboratorio
Sostener la capacidad respuesta ante Retener recursos del laboratorio de capacidades de disponible de salud publica para la pronta
del laboratorio de emergencias salud publica que trabajan con el prevencion y por nivel de | identificacién de casos de COVID-19.
salud publica del analisis de pruebas de COVID-19 hasta | \jigilancia clinica y respuesta
Departamento de el 30 de junio de 2023. epidemiolégica
Salud para promover
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Elemento Intervalo de tiempo? Indicadores de
Objetivo 202224 prioritario — _ desempefio Resultados esperados
2020-2025 Inicio Final (KPI's)

Meta programatica Prioridad estratégica
2022 2020-2025

el diagndstico
oportuno de COVID-
19.

G. Oficina de Registro Demografico

1. Descripcion: El Registro Demografico tiene como funcién principal la inscripcion, coleccion, custodia, preservacion, enmiendas y certificaciéon de los
eventos vitales, entiéndase nacimiento, matrimonio y defuncidn ocurridos en Puerto Rico; la tabulacién de estadisticas vitales.

2. Persona Contacto: Wanda del C. Llovet Diaz, Directora Ejecutiva; wllovet@salud.pr.gov, (787) 765-2929 ext. 6129

3. Tabla resumen del Plan de Trabajo Anual 2022

Meta programatica Prlor.ldad .. Elemento prioritario .
estratégica 2020- Objetivo 20222 Intervalo de tiempo?
2022 2025 2020-2025 — .
Inicio Final
Meta 1. 4., Desarrollo, Objetivo 1.1 5.7. Integrar y estandarizar 4 de enero 31 de diciembre
Continuacién en la fortalecimientoy Lograr un 85% de registros electrénicos | los procesos de recoleccidon
implementacion del sustentabilidad en el evento vital defuncién para el 31 Yy procesamiento de datos
registro electrénico organizacional de diciembre de 2022. de salud publica
del evento vital Objetivo 1.2 5.7. Integrar y estandarizar 4 de enero 3 dejunio
defuncién (Fases 3y Fase 3 - Integracion de Hospitales al los procesos de recoleccion
4). sistema electrénico de defunciones. Yy procesamiento de datos
Continuacioén en el ofrecimiento de de salud publica
adiestramientos a médicos y facultad
médica de los hospitales para el acceso
y creacion de cuentas en el registro
electrénico de defuncion para el 3de
junio de 2022.

26 para efectos de la presente entrega del Plan de Trabajo Anual (PTA), las actividades programadas por las unidades operacionales no han sido incluidas. No obstante, las mismas forman parte del insumo sometido por las mismay
seran consideradas durante los subsiguientes procesos de evaluacién y monitoreo.

27 Para efectos de este plan, el intervalo de tiempo fluctia desde el 1 de enero de 2022 hasta el 31 de diciembre de 2022.
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Meta programatica
2022

Prioridad
estratégica 2020-
2025

Elemento prioritario

Meta 2.
Implementacion del
maodulo Point of Sale
el cual incluye la
expedicién de
certificaciones,
servicios, reporte
financiero, manejoy
conteo de formularios
de seguridad en el
sistema electrénico
de eventos vitales.

4, Desarrollo,
fortalecimientoy
sustentabilidad
organizacional

Objetivo 202226 Intervalo de tiempo?’
2020-2025
Inicio Final
Objetivo 1.3 5.7. Integrar y estandarizar 9 de mayo 31 de agosto
Fase 4 - Integracién de médicos con los procesos de recolecciéon
practica privada, hogares de cuido Yy procesamiento de datos
prolongado y asilos al sistema de salud publica
electrénico de defunciones. Ofrecer
adiestramientos a las partes antes
mencionadas para el acceso y creacion
de cuentas en el registro electrénico de
defuncién para el 31 de agosto de 2022.
Objetivo 2.1 5.7.Integrar y estandarizar 4 de enero 30 de junio
Actividad UAT (User Acceptance los procesos de recoleccion
Testing) - Comenzar las pruebas de y procesamiento de datos
aceptacion de los usuarios para el de salud publica
modulo POS del sistema electrénico de
eventos vitales para las expediciones,
servicios, reportes financieros, manejo
y conteo de formularios de seguridad
para el 31 de mayo de 2022.
Objetivo 2.2 5.7.Integrar y estandarizar 16 de mayo 30 de junio
Actividad Piloto - Comenzar a realizar los procesos de recoleccion
pruebas en el mdédulo POS del sistema y procesamiento de datos
electrénico de eventos vitales para las de salud publica
expediciones, servicios, reportes
financieros, manejo y conteo de
formularios de seguridad para el 30 de
junio de 2022.
Objetivo 2.3 5.7. Integrar y estandarizar 6 de junio 31 de diciembre

Actividad Lanzamiento (Go Live) -
Activar o prender el médulo POS del
sistema electronico de eventos vitales
para las expediciones, servicios,
reportes financieros, manejo y conteo
de formularios de seguridad a ser
utilizado por todas las oficinas del
Registro Demografico para el 1de julio
de 2022.

los procesos de recolecciéon
Yy procesamiento de datos
de salud publica
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Meta programatica

Prioridad

Elemento prioritario

estratégica 2020- Objetivo 202226 Intervalo de tiempo?
2022 2025 2020-2025
Inicio Final
Meta 3. 4. Desarrollo, Objetivo 3.1 3.3 Institucionalizar la 1 de febrero 31 de diciembre

Mejorar la estructura
organizacional del
Registro Demografico
mientras se encuentra
en la implementacién
del sistema
electrénico de
eventos vitales.

fortalecimientoy
sustentabilidad
organizacional

4. Desarrollo, fortalecimiento y
sustentabilidad organizacional

definicion, funcionesy el
enfoque de las oficinas

regionalesy el nivel central.

Meta 4.

Modificar un plan de
emergencia para el
registro de eventos
vitales en caso de un
desastre natural o
emergencia que
afecte la utilizacion
parcial o completa del
sistema electrdnico.

3. Preparaciéon y
respuesta ante
emergencias

Objetivo 4.1 3.1 Fortalecer los procesos Mayo 2022 Mayo 2022
Actualizar un plan de emergencia para para respuesta a
el registro de defunciones para el 31de emergencias, desastres,
mayo de 2022. [atencidon de necesidades],
la interrelacion de los
sistemas de vigilanciay la
comunicacion.
Objetivo 4.2 3.1 Fortalecer los procesos Mayo 2022 Mayo 2022
Actualizar un plan de emergencia para para respuesta a
el registro de nacimientos para el 31 de emergencias, desastres,
mayo de 2022. [atencidon de necesidades],
la interrelacion de los
sistemas de vigilanciay la
comunicacion.
Objetivo 4.3 3.1 Fortalecer los procesos Mayo 2022 Mayo 2022

Actualizar un plan de emergencia el
cual incluye funciones y servicios de
oficinas locales y Nivel Central.

para respuesta a
emergencias, desastres,
[atencidon de necesidades],
la interrelacién de los
sistemas de vigilanciay la
comunicacion.
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lll. Comisiones

A. Comisién de Alimentacién y Nutricion de Puerto Rico

1. Descripcion: La Comision de Alimentacion y Nutricion de Puerto Rico es el cuerpo asesor del Gobernador para el desarrollo, implantacion y posterior
evaluacion de la politica publica en las areas de alimentos y nutricion. Fue creada por la Ley NUm. 10 del 8 de enero de 1999 y esta adscrita al Departamento

de Salud de Puerto Rico.
2. Persona Contacto: Lcda. Luz G. Rodriguez Otero, Directora Ejecutiva; rodriguez.luz@salud.pr.gov; (787) 765-2929 ext. 4621

3. Tabla resumen del Plan de Trabajo Anual 2022

Meta broaramatica Prioridad estratégica Elemento Intervalo de tiempo?® Indicadores de
P N (?22 2020.2025 9 Objetivo 20222¢ prioritario — . desempeiio Resultados esperados
2020-2025 Inicio Final (KPI’s)
Metal 2. Gobernanza en Objetivo 1.1 1.6 Desarrollar y 3 de enero 30de e NuUmerode | Desarrollar un plan de actividades
Revisar y mantener salud publica e Para la promocién de la Guia de Sana promover diciembre actividades | educativas durante el periodo de afio
actualizada la Guia informaética de la Alimentacién y Actividad Fisica para politicas de salud realizadas natural del 2022
Alimentaria para salud Puerto Rico 2021-2026 y MiPlato para publicay (pf)r tiempo) ) ) ) .
) . . ¢ Numerode 11 agencias- Diseminar la guia de Sana

Puerto Rico tomando un Puerto Rico Saludable para apoyar | estrategias parala L . ., . .

i o | N de biti | o ud actividades | Alimentacion y Actividad Fisica al
en consideracion los e ogr'o eloso Je/~t.|vos genera e.s que | equidad en salud. realizadas menos a 11 agencias colaboradoras
hallazgos y las orientan la politica alimentaria, (por tiempo) | durante el periodo del afio natural
recomendaciones nutricional y de actividad fisica para 2022
emitidas por el Puerto Rico.
Departamento de Objetivo 1.2 1.6 Desarrollary 02 de mayo 30 de junio e Numerode | Desarrollar al menos 1actualizacion

Agricultura de los
Estados Unidos
(USDA). (Ley 10-1999,
Articulo 5, inciso |)

Para la Actualizacién Plan de
Alimentacién Saludable para
Emergencias en Puerto Rico para
apoyar el logro de los objetivos
generales que orientan la politica
alimentaria, nutricional y de actividad
fisica para Puerto Rico.

promover
politicas de salud
publicay
estrategias para la
equidad en salud.

actividades
realizadas
(por tiempo)

e NUmerode

actividades
realizadas
(por tiempo)

e NuUmerode

actividades
realizadas
(por tiempo)

del Plan de Emergencias durante el
aflo natural 2022

Actualizar la Guia de Alimentaciéon y
Actividad Fisica al menos 1vez
durante el periodo del ano natural
2022

Completar las secciones graficas de
un plan de educacién durante el afio
natural 2022

28 para efectos de la presente entrega del Plan de Trabajo Anual (PTA), las actividades programadas por las unidades operacionales no han sido incluidas. No obstante, las mismas forman parte del insumo sometido por las misma y
seran consideradas durante los subsiguientes procesos de evaluacion y monitoreo.
29 Para efectos de este plan, el intervalo de tiempo fluctia desde el 1 de enero de 2022 hasta el 31 de diciembre de 2022.
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Meta programatica Prioridad estratégica - El.em.ent.o Intervalo de tiempo™ Indicadores: de
2022 2020-2025 Objetivo 202228 prioritario __ ' desempeio Resultados esperados
2020-2025 Inicio Final (KPI's)
Meta 2. 2. Gobernanza en Objetivo 2.1 51. Comunicar e 22 de febrero 31 de agosto e Numerode | Completar1informe de progreso
Establecer y fortalecer salud publica e Objetivo 2.1 Actualizar el Plan de Informar al actividades | durante el afio natural 2022
enlaces con las informatica de la Accion para la Prevencion de la publico sobre los realizadas
agencias salud Obesidad en Puerto Rico mediante la principales (por Actualizar el Plan de Accién de
articulacion interagencial y tiempo)

gubernamentales y
organizaciones
publicas y privadas
para el desarrollo e
implantacién de
politica publica
concerniente a la
alimentaciény
nutricion de la
poblacién en Puerto
Rico. (Ley 10-1999,
Articulo 5, incisos b, e,

multisectorial de politicas, programasy
acciones con énfasis en detener el
aumento acelerado y prevenir la
obesidad en nifos, adolescentes y
adultos en Puerto Rico.

aspectos que
inciden en la
salud publica

e NUmerode
actividades
realizadas

(por
tiempo)

e Numerode
actividades
realizadas
(por
tiempo)

Obesidad al menos 1vez durante el
periodo del aflo natural 2022

Implementar al menos 1 actividad
para el lanzamiento y divulgacion del
plan de accién durante el afio natural
2022.

f,h,j, k)

Meta 3. 2. Gobernanza en Objetivo 3.1 2.2.1 Incorporar 3 de enero 30 de e NuUmerode | Implementaral menos1actividad
Desarrollar salud publica e Someter propuestas, ponenciasy mecanismos para diciembre actividades para el gobernador o la asamblea
investigaciones, informatica de la memoriales explicativos para aquellas integrar la realizadas legislativa sobre el cumplimiento de la
memoriales, salud legislaciones pertinente en participaciéon de la (por tiempo) | politica publica sobre alimentacion
ponencias, cumplimiento de la politica publica poblacién en el durante el aflo natural 2022.
publicaciones, alimentaria y nutricional. desarrollo de

congresos, politicas de salud

conferencias, talleres publica.

y campanas Objetivo 3.2 Otro 3 de enero 30 de e NuUmerode | Promoverla Comisién como centro de
educativas sobre Establecer convenios y alianzas de diciembre actividades practica a estudiantes de nutricion
asuntos criticos y de colaboracién con instituciones de realizadas durante el periodo de afio natural
interésen lalslay educacioén superior e institutos de (por tiempo) | 2022

ante la opinidn investigaciones en y fuera de Puerto Mantener al menos 11 colaboraciones
publica relacionados Rico para el desarrollo de estudios para desarrollar investigaciones sobre
con el estado sobre el estado alimentarioy el tema de nutricion durante el afno
alimentarioy nutricional en Puerto Rico. natural del 2022

nutricional de Puerto

Rico. (Ley 10-1999, Objetivo 3.3 511. Comunicar e 3 de enero 30 de e NuUmerode | Actualizacién de1inventario de
Articulo 5, incisos e, h, Campana educativa en redes sociales Informar al diciembre actividades | programas e intervenciones sobre

J, k; Articulo 7 -

Muévete al Son de MiPlato para

publico sobre los
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Meta programatica Prioridad estratégica - El.em.ent.o Intervalo de tiempo™ Indicadores: de
2022 2020-2025 Objetivo 202228 prioritario __ ' desempeio Resultados esperados
2020-2025 Inicio Final (KPI's)
Estudios e concienciar a la poblaciéon sobre los principales realizadas alimentacién durante el afo natural
Investigaciones) beneficios de una sana alimentaciény aspectos que (por tiempo) | 2022
la actividad fisica, con énfasis en la inciden en la Implementar al menos 1 campana
prevencién de la obesidad y el salud publica educativa sobre alimentacién que
sobrepeso en la poblacién. incorpore nuevos graficos durante el
aflo natural 2022
Meta 4. 2. Gobernanza en Objetivo 4.1 1.6 Desarrollary 3 de enero 30 de e Numerode Someter al menos un proyecto de ley
Recomendar al salud publica e Objetivo 4.1 Presentacion al promover diciembre actividades durante el periodo de afo natural del
Gobernadoryala informatica de la Gobernador y la Asamblea Legislativa politicas de salud realizadas 2022
Asamblea Legislativa salud del Plan de Accidn para la Prevencion publicay (por tiempo) | Implementar al menos 1 actividad de
de Puerto Rico de la Obesidad en Puerto Rico como la | estrategias para la diseminacioén de la Guia de
aquella legislaciéon politica publica para detener el equidad en salud. Alimentacién durante el periodo del
pertinente para el aumento acelerado y prevenir el aflo natural 2022
logro de la politica sobrepeso y la obesidad en nifios, Desarrollar al menos 1informe sobre la
publica. (Ley 10-1999, adolescentes y adultos en Puerto Rico. situacion de alimentacién al
Articulo 5, inciso m) gobernador o asamblea legislativa
durante el afo natural 2022
Objetivo 4.2 1.6 Desarrollar y 3 deenero 31de enero e Numerode Establecer un acuerdo de

Objetivo 4.2 Establecer un Sistema
Alimentario, Nutricional y de Actividad
Fisica para Puerto Rico (SISVANAF-PR)

mediante la utilizacién de medios

electrénicos

promover
politicas de salud
publicay
estrategias para la
equidad en salud.

actividades
realizadas
(por tiempo)

colaboracién para apoyo técnico con
el fin de desarrollar la infraestructura
del sistema durante el afio natural del
2022
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B. Comision para la Implementacion de Politica Publica para la Prevencion del Suicidios

1. Descripcion: La Comisidn para la Implantacion en Politica PuUblica en Prevenciéon del Suicidio (CPS) es una oficina adscrita al Departamento de Salud y se
creo6 bajo el articulo 3 de la Ley 227 del 12 de agosto de 1999, segun enmendada, conocida como "Ley para la Implantacion de la Politica Publica en
Prevencion de Suicidio" con la meta de prevenir el comportamiento suicida en Puerto Rico. La CPS reconoce el suicidio como un problema social y de salud
puUblica. Desarrolla y establece estrategias de prevencion de suicidio en colaboraciéon con multiples sectores de la sociedad, con el fin de concientizar,
sensibilizar y capacitar a la poblacién respecto al tema del suicidio y como prevenirlo. La CPS ofrece los siguientes servicios: asesoria en politica publica en
prevencion de suicidio, charlas y capacitaciones sobre prevencion de suicidio y temas relacionados, desarrollo y distribucién de material educativo, asesoria
técnica en el desarrollo e implementacion del Protocolo Uniforme para la Prevenciéon del Suicidio (Ley 76 de 2010) y el desarrollo y publicacion del Informe
Mensual de Suicidios en Puerto Rico. Todos estos servicios son dirigidos a entidades gubernamentales, organizaciones sin fines de lucro, municipios,
profesionales de la salud, primeros respondedores, medios de comunicacion, instituciones educativas publicas y privadas, centros que ofrecen servicios a
personas de edad avanzada, lideres comunitarios, cuidadores y el publico general.

2. Persona Contacto: Nayda I. Roman Vazquez, PhD, Directora Ejecutiva; nayda.roman@salud.pr.gov, (787) 765-2929 ext. 3666

3. Tabla resumen del Plan de Trabajo Anual 2022

Priorida Intervalo de tiempo3
d Elemento Indicadores de
Meta programatica 2022 estratégi Objetivo 20223° prioritario desempeiio Resultados esperados
ca 2020- 2020-2025 Inicio Final (KPI's)
2025

Metal. 1. Objetivo 1.1 1.2 Ampliar los 1de enero 31 de mayo e NUmerode Contratos vigentes del personal
Fomentar la integraciéon de estrategias parala | Equidad | Durante el afio natural 2022, | servicios de salud contratos reclutado al 1 de julio de 2022.
prevenciéon del suicidio en multiples sectores Yy se asegurara la sana dirigidos a las nuevos
del Pais (agencias y entidades determin operacionalidad de la poblaciones e NUmerode
gubernamentales estatales y municipales; antes Comision al conformarla vulneradas. contratos
escuelas publicas y privadas; universidades; sociales con los recursos humanosy renovados
proveedores de servicios de salud; de la fiscales necesarios para el e NuUmerode
organizaciones de base comunitaria; salud. debido cumplimiento de las contratos
organizaciones de fe; centros de servicios a metas y objetivos. vigentes

personas de edad avanzada; entre otras), de
acuerdo con la Ley NUm. 227 de 1999, segun
enmendada.

30 para efectos de la presente entrega del Plan de Trabajo Anual (PTA), las actividades programadas por las unidades operacionales no han sido incluidas. No obstante, las mismas forman parte del insumo sometido por las misma 'y

seran consideradas durante los subsiguientes procesos de evaluacién y monitoreo.
31 para efectos de este plan, el intervalo de tiempo fluctia desde el 1 de enero de 2022 hasta el 31 de diciembre de 2022.
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Objetivo 1.2
Ocupar las vacantes en la Junta
Directiva de la Comisidn, en o antes del
30 de septiembre de 2022, para
continuar el trabajo de elaboracién e
implementacion de las estrategias de
prevencién de suicidio en Puerto Rico.

1.3 Impulsar la
participacién de
grupos de interés
y la inclusién de

poblaciones
vulneradas en la
definicién de los

servicios de salud.

1de junio

30 de junio

NuUmero de
vacantes
ocupadas en
la Junta
Directiva

Contar con la participacion
multisectorial en la Junta Directiva
de la Comisién para lograr mayor
representatividad y efectividad en la
implantaciéon de la politica publica de
prevencién de suicidio, segun
establecido por la Ley 227 del 1999,
segun enmendada.

Objetivo 1.3
En la primera reunién de la Junta
Directiva del nuevo afo fiscal 2022-
2023, el 13 de julio de 2022, se solicitara
las aportaciones anuales de las

1.3 Impulsar la
participaciéon de
grupos de interés
y la inclusion de
poblaciones

20 de junio

15 de agosto

NUmero de
cartas de
cobro
entregadas a
Junta

Recibo de aportaciones anuales de
las agencias que componen la Junta
Directiva, a tenor con la Ley 227 del
1999, segun enmendada, para
operacionalidad de la Comision.

agencias que componen la Junta vulneradas en la Directiva

Directiva, segun estipulado por la Ley definicién de los
227 del 1999, segun enmendada, para servicios de salud.

constituir el presupuesto de la

Comision.
Objetivo 1.4 1.3 Impulsar la 12 de enero 14 de Cantidad de Contar con la participacion
Durante el afo natural 2022, participacion de diciembre personas multisectorial en la junta Directiva de

mensualmente se convocara al grupos de interés impactadas la Comision para lograr mayor

personal de las agencias y municipios y lainclusion de por representatividad y efectividad en la

que integran la Junta Directiva de la
Comisién para lograr participacién
multisectorial en las actividades
educativas y campanas de educaciény
sensibilizacion referente a la
prevenciéon del suicidio.

poblaciones
vulneradas en la
definicion de los
servicios de salud.

dia/actividad

implantacion de la politica publica de
prevencién de suicidio, segun
establecido por la Ley 227 del 1999,
segun enmendada.
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Meta 2.

Meta 2. Promover
campanas de
educaciony
sensibilizacién sobre la
prevencion del suicidio
(con un mayor énfasis
durante el Mes de la
Prevencién del
Suicidio, del 10 agosto
al 10 septiembre) en las
redes sociales del
Departamento de
Salud y otros medios
de comunicacidn. Para
estos fines, la CPS
implementara
estrategias de
educaciény
comunicacion
disefadas para la
prevencién del suicidio,
en conformidad con la
Ley NUm. 227 de 1999,
segun enmendada.

1. Equidad y
determinantes
sociales de la salud

Objetivo 2.1 1.3 Impulsar la 1de enero 1 de enero NuUmero de Aumento en la concientizacion y
Durante el aflo natural 2022 (con un participacién de materiales sensibilizaciéon sobre la prevenciéon
mayor énfasis en el Mes de la grupos de interés educativos del suicidio en Puerto Rico.
Prevencién del Suicidio, del 10 agosto y lainclusion de distribuidos
al 10 septiembre) en colaboracién con poblaciones fisicamente Aumento en la concientizacidn y
las entidades que componen la Junta vulneradas en la NuUmero de sensibilizacion sobre la prevencion
Directiva, se promovera mediante definicién de los participantes | del suicidio en Puerto Rico.
publicaciones digitales y escritas, asi servicios de salud. global en
como con la participacién en actividades Aumento en la concientizacidén y
entrevistas en diversos medios de educativas sensibilizacion sobre la prevencion
comunicacion, un mensaje de NUmero de del suicidio en Puerto Rico.
prevenciéon de suicidio mediante actividades
campanfas de educaciény educativas
sensibilizacion referente a la realizadas
prevenciéon del suicidio contextualizada
a la realidad actual de Puerto Rico.
Objetivo 2.2 511. Comunicar e 7 de junio 9de NuUmero de Articular los esfuerzos de prevenciéon
Durante el Mes de Prevencion de Informar al septiembre 'shares' a del suicidio con el trabajo realizado
Suicidio, se publicard un "post" publico sobre los 'posts y por el Departamento de Salud
semanal sobre la campafa o actividad principales copies' en las insertando la tematica en los foros

educativa a través de las redes sociales
del Departamento de Salud para lograr

aspectos que
inciden en la

redes sociales
del

oficiales del Departamento, como su
pagina de Facebook y cuentas de

una participaciéon de al menos 50 salud publica Departament | Twitter e Instagram.
personas en cada actividad educativa o de Salud
virtual de la Comision a través de la (Facebook,
plataforma Microsoft Teams. Instagram y
Twitter)
Objetivo 2.3 511. Comunicar e 12 de enero 30 diciembre NUmero de Aumentar disponibilidad de los
Objetivo 2.3 Informar al materiales recursos educativos de la Comision,
Durante el periodo de enero a publico sobre los educativos asi como a los datos sobre muertes
diciembre 2022 se trabajara en principales nuevos en el por suicidio en Puerto Rico para la
mantener accesible todo nuevo aspectos que portal del poblacién general.
contenido desarrollado en la Comision incidenen la Departament
para que esté disponible en la secciéon salud publica o de Salud Aumentar disponibilidad y acceso a

de la Comisién en el portal electrénico
del Departamento de Salud.

informacidn sobre la estructura, el
alcancey los servicios disponibles en
la Comision.
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Aumentar conocimientoy
participacién en actividades
educativas de la Comision.

Meta 3.

Implantar el Protocolo
Uniforme para la
Prevencién del Suicidio
a tenor con la Ley
NUm. 76 de 2010, en
toda agencia,
corporaciéon publica,
municipios,
instrumentalidades del
Estado Libre Asociado
de Puerto Rico,
escuelas publicas y
privadas, centros que
brindan servicios a
personas de edad
avanzaday cualquier
entidad u organizaciéon
que reciba fondos del
Gobierno de Puerto
Rico.

1. Equidad y
determinantes
sociales de la salud

Objetivo 3.1 1.6 Desarrollary 1de enero 31 de NuUmero de Aumentar el cumplimiento con la
Durante el afo 2022, la Comisiéon promover diciembre entidades con | implantacién del Protocolo Uniforme
fiscalizara el cumplimiento con laLey | politicas de salud el Protocolo para la Prevencién del Suicidio en
76 del 2010, segun enmendada, la cual publicay vigente todas las entidades identificadas en
establecg el requerimiento del ., estrategias para la recopilados en | la Ley 76 del 2010.
Protocolo Uniforme para la Prevencion )
del Suicidio. equidad en salud. el Informe de
Cumplimiento | Sistematizar y facilitar el ofrecimiento
de asesoria técnica sobre el Protocolo
para la Prevenciéon del Suicidio.
Sistematizar y facilitar el ofrecimiento
de asesoria técnica sobre el Protocolo
para la Prevencion del Suicidio.
Objetivo 3.2 1.6 Desarrollar y 3 de enero 13 de NUmero de Facilitar el proceso de desarrollo del
Durante todo el afilo natural 2022, la promover diciembre talleres sobre Protocolo Uniforme para la
Comisién ofrecerd asesoria técnica a politicas de salud el Protocolo Prevencioén del Suicidio.
las entidades citadas en la Ley NUm. 76 publicay ofrecidos
de 2010, con el objetivo de promovery | estrategias para la Ampliar acceso a actividades
facilitar la debida y efectiva equidad en salud. educativas sobre el Protocolo.
implantacién del Protocolo Uniforme
de Prevencion del Suicidio en todos los Facilitar la comprension de los
sectores incluidos en la mencionada requisitos minimos para implantar el
Ley. Protocolo para la Prevenciéon del
Suicidio.
Garantizar la disponibilidad de
espacios educativos sobre el
desarrollo del Protocolo.
Objetivo 3.3 1.2 Ampliar los 1de febrero 22 de NuUmero de Garantizar la disponibilidad de
Durante el periodo de febrero a servicios de salud diciembre Informes espacios educativos sobre el
noviembre 2022, la Comisidn dirigido; alas Semestrales desarrollo del Protocolo.
calendarizara y ofrecerd un taller poblaciones recibidos

recurrente mensual sobre el desarrollo

e implantaciéon del Protocolo y enviara

una comunicacion oficial a los sectores
incluidos en la Ley 76 del 2010

vulneradas.

Garantizar el accesoy la
disponibilidad de espacios
educativos sobre el desarrollo del
Protocolo.
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Generar Informe de Cumplimiento
del Protocolo.

Generar Informe de Cumplimiento
del Protocolo para identificar
entidades a las cuales dar
seguimiento y ofrecer asesoria
técnica.

Meta 4.
Informar, educary
sensibilizar a la

poblacién a través de
actividades educativas
sobre la prevencion del

suicidio.

1. Equidad y
determinantes
sociales de la salud

Meta 5.

Fungir como fuente

oficial de datos

2. Gobernanza en
salud publica e

Objetivo 4.1 1.2 Ampliar los 11 de enero 10 de NuUmero de Aumentar accesibilidad a espacios
Ofrecera talleres sobre prevencion de servicios de salud diciembre talleres sobre educativos sobre la prevencion del
suicidio de manera continuay dirigidos a las prevenciéon suicidio en la poblacion general.
recurrente todos los meses del 2022, a poblaciones del suicidio
través de la plataforma virtual vulneradas. ofrecidos Obtener datos sobre los talleres
Microsoft Teams ofrecidos para orientar los planes de
trabajo educativos.
Objetivo 4.2 1.1 Propiciar un 1de enero 3lde NuUmero de Aumentar accesibilidad a recursos
Diseminara a través de hospitales, sistema con diciembre material educativos sobre la prevencion del
escuelas y agencias gubernamentales | mayor acceso a la educativo suicidio desde la perspectiva de
el material educativo disefiado por la salud. distribuido, salud publica.
Comisién enfocado en poblaciones dirigidos a
vulnerables (nifios/as, jévenes, adultos, profesionales
hombres) y compartira dicho material de salud
con todos los participantes de las
actividades educativas de la Comision
a través de correo electrénico posterior
a cada taller o charla ofrecida en el afio
natural 2022.
Objetivo 4.3 1.3 Impulsar la 1de enero 3lde NUmero de Aumentar accesibilidad a recursos
Durante el aflo natural 2022, se hara participacién de diciembre participantes educativos sobre la prevencién del
disponible libre de costo a los grupos de interés en los cursos suicidio desde la perspectiva de
profesionales de la salud y medios de y lainclusién de en-linea salud publica.
comunicacion (incluyendo oficiales de poblaciones
prensa de agencias gubernamentales) vulneradas en la Incentivar la participacién de
Y publico general los cursos en linea de definicion de los profesionales de la salud en los
la Comision titulados Prevencion de servicios de salud. talleres de la Comision.
suicidio en situaciones de desastre y el
Rol de los medios de comunicacion en
la prevencién del suicidio.
Objetivo 5.1 2.1.3 Facilitar el 1de enero 3lde NuUmero de Aumentar confiabilidad, validez y
En o antes del 30 de junio de 2022, la acceso de diciembre informes accesibilidad de los datos sobre

Comisién formalizard y sistematizard el

servicios de salud

mensuales de
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estadisticos sobre

informatica de la

proceso de recopilacion de datos

a través del

muertes por

mortalidad por suicidio en Puerto

mortalidad por suicidio salud mensuales de mortalidad por suicidio aumento de suicidio Rico.
en Puerto Ricoy con el Instituto de Ciencias Forenses y diseminacion de publicados
garantizar el facil el Registro Demografico. informacioén
acceso a dichos datos estadistica de
para toda la poblaciéon datos (accesibley
a través del portal confiable) de
electrénico del salud.
Departamento de Objetivo 5.2 5.7.Integrary 1de enero 3lde Numero de # de acuerdos colaborativos sobre el
Salud. Cada mes, a mas tardar tres semanas estandarizar los diciembre acuerdos intercambio de datos sobre
del recibo de datos de mortalidad por procesos de colaborativos mortalidad por suicidio
suicidio del Instituto de Ciencias recolecciéon y sobre el
Forenses, la Comisidn desarrollaray procesamiento de intercambio
publicara en el portal electrénico del datos de salud de datos
Departamento de Salud el Informe publica sobre
Mensual de Suicidios en Puerto Rico, mortalidad
consistentemente durante todo el por suicidio
2022.
Objetivo 5.3 5.8 Generary 3 de enero 3lde NUmero de La estandarizacion (o ajuste) de tasas
En o antes del 30 de junio de 2022, la utilizar datos diciembre publicacion de mortalidad por suicidio para la
Comisioén identificara un recurso sobre el cambio de Informe posterior comparacion y analisis de
experto en demografia para ajustar las | demografico para con tasas de datos a través de diversas variables.
tasas de suicidio en Puerto Rico enfocar las mortalidad
durante el periodo de 2000 al 2020. estrategias de por suicidio Contar un recurso experto (perito
salud. estandarizada | demadgrafo) para realizar el ajuste de
s tasa de mortalidad por suicidio.
Meta 6. 1. Equidad y Objetivo 6.1 3 de enero 22 de Numero de Aumentar el conocimiento y
Colaborar con diversas determinantes Durante los semestres académicos de 2.2.2 Ampliar diciembre actividades promover el interés, estudio e
instituciones sociales de la salud enero a mayo 2022y agosto a alianzas educativas investigacion sobre el suicidio en
universitarias y otras diciembre de 2022, la Comision colaborativas con con profesionales en formacion.
entidades, para colfaborfara.con |nst}tUC|ones mayor @ve@dad instituciones
. universitarias para impulsar, y participacion de ) T
impulsar, desarrollary desarrollar, asesorar y coordinar el actores universitarias
coordinar el estudio estudio y la investigacién cientifica stakeholders del
cientifico, la como parte fundamental en la sistema de salud.
investigaciony la formacion de profesionales en el area
formacidn de los de prevencion de suicidio.
profesionales en el area Objetivo 6.2 1.3 Impulsar la 12 de marzo 22 de NuUmero de Aumentar el conocimiento y
de prevencién de Durante los semestres académicos de participacién de diciembre participantes promover el interés, estudio e
enero a mayo 2022 y agosto a grupos de interés del sector investigacion sobre el suicidio en

suicidio.

diciembre de 2022, se coordinaran
charlas y talleres sobre prevencion de

y lainclusién de
poblaciones

universitario

profesionales en formacién.
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suicidio y temas relacionados (como
estrategias de autocuidado, manejo de
crisis en llamadas telefénicas) con
instituciones universitarias para
promover la capacitaciony
sensibilizacion de los profesionales de
la salud en formacioén, asi como el
personal universitario sobre la
prevenciéon del suicidio en Puerto Rico.

vulneradas en la
definicién de los
servicios de salud.

en nuestros
talleres

Obtener datos sobre los talleres

ofrecidos para orientar los planes de

trabajo educativos con esta
poblacién.
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IV. Juntas

A. Junta Reglamentadora del Cannabis Medicinal

1. Descripcion: Esta Oficina administra, regula y fiscaliza la Ley y el Reglamento vigente relacionados al Cannabis Medicinal (Ley 42 de 2017 y Reglamento 9038).
Garantiza la seguridad del paciente, recursos, comunidad médica y establecimientos debidamente licenciados que participan del Programa de Cannabis
Medicinal. Hoy en dia cuenta con 389 establecimientos licenciados los cuales se dividen en: 272 dispensarios, 47 cultivos, 35 Manufacturas, 30 transportes, 4
laboratorios y 1 investigacion. Ademas, cuenta con 223 licencias de Médicos y 121,796 licencias de pacientes, 1,490 licencia de acompanantes y 3,347 licencia
ocupacionales. recibidos.

2. Persona Contacto: Lcda. Arlene Questell Aguirre, Directora Ejecutiva; arlene.questell@salud.pr.gov , 787-765-2929 ext. 6874

3. Tabla resumen del Plan de Trabajo Anual 2022:

Meta brogramatica Prioridad estratégica Elemento Intervalo de tiempo* Indicadores de
pzc;':’zz 2020-2025 9 Objetivo 202232 prioritario — . desempefio Resultados esperados
2020-2025 Inicio Final (KPI's)
Meta 1. 4. Desarrollo, Objetivo 1.1 59 Implantar de 30 de marzo 29 dejulio Cantidad de Cumplir con el termino de

Lograr que los
Inspectores de la
Oficina cuenten con
equipo tecnoldgico,
uniformesy
capacitacion.

fortalecimientoy
sustentabilidad
organizacional

Continuaciéon de la Primera entrega de
equipo y uniformes completada al 3 de
noviembre de 2021. Completar al 30 de
junio de 2022 en un 100% la 2da
entrega de IPads con servicio de
Internet, impresoras y uniformes para
los Inspectores de nuevo
reclutamiento en un 100%

iniciativas de
tecnologia e
informatica en
funciones clave
(sistema
financiero,
ejecucion
presupuestaria -
estatal y federal-,
interoperabilidad,
Health Electronic
Record, Sindromic
System, Sistemas
integrado de
datos, Dashboard,
entre otros).

proyectos de
mejoramiento
de desempefio
y calidad por
unidad /
programa

entrega establecido.
Completar las entregas del
equipo y uniforme a los
inspectores de la Junta
Reglamentadora del Cannabis
Medicinal.

Cumplir con todos los requisitos
para la compra del equipoy los
uniformes para los inspectores
de la Oficina de la Junta
Reglamentadora del Cannabis
Medicinal.

32 para efectos de la presente entrega del Plan de Trabajo Anual (PTA), las actividades programadas por las unidades operacionales no han sido incluidas. No obstante, las mismas forman parte del insumo sometido por las mismay
seran consideradas durante los subsiguientes procesos de evaluacién y monitoreo.

33 para efectos de este plan, el intervalo de tiempo fluctia desde el 1 de enero de 2022 hasta el 31 de diciembre de 2022.
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Meta programatica Prioridad estratégica .. El.em.ent‘o Intervalo de tiempo™ Indicadoref de
2022 2020-2025 Objetivo 202232 prioritario __ ' desempeno Resultados esperados
2020-2025 Inicio Final (KPI's)
Objetivo 1.2 4.4 Desarrollar 3 deenero 30 de junio Cantidad de Completar la coordinacién de los
Continuacion de calendarizaciéon de mecanismos para proyectos de adiestramientos hasta el 30 de
Adiestramientos para que los el reconocimiento mejoramiento | junio de 2022.
Inspectores completen todos los y retencién de de desempefio | Establecer colaboracionesy
adiestramientos de capacitacion personal. y calidad por acuerdos para adiestramiento a
calendarizados del 3 de enero al 30 de unidad / los inspectores de la Junta
junio de 2022 en un 100%. programa Reglamentadora del Cannabis
Numero de Medicinal.
empleados Inspectores Capacitados y
adiestrados / Certificados en distintas areas
Cantidad de relacionadas al Cannabis
proyectos de Medicinal.
mejoramiento
de desempefio
y calidad por
unidad/
programa
Meta 2. 4. Desarrollo, Objetivo 2.1 4.5 Fortalecer las 3 de enero 30 de agosto Cantidad de Contrato de Arrendamiento

Meta 2. Mudar la
Oficina de la Junta
Reglamentadora del
Cannabis Medicinal
de su localidad en
Santurce a una nueva
localidad en Metro
Office Park en
Guaynabo.

fortalecimientoy
sustentabilidad
organizacional

Que al 30 de junio de 2022 se firme el
contrato de arrendamiento de las
nuevas oficinas de la Junta

capacidades
administrativas y
operativas de las

Proyectos de
Mejoramiento
de desempefio

Firmado.
Completar las peticiones de los
Documentos en la plataforma de

Reglamentadora del Cannabis oficinas y calidad por Tramite del Depto. De Salud.
Medicinal. regionales. unidad/progra | Remodelacion completada.
ma
Objetivo 2.2 4.5 Fortalecer las 15 de marzo 29 dejulio Cantidad de Haber completado todos los

Que al 29 de julio de 2022 se entregue
el 100% del equipo de comunicacién,
cableado y mobiliario de las nuevas
facilidades de la Junta
Reglamentadora del Cannabis
Medicinal.

capacidades
administrativas y
operativas de las
oficinas
regionales.

Proyectos de
Mejoramiento
de desempefio
y calidad por
unidad/progra
ma

requisitos y aprobaciones
requeridas para la compra de
Cableado y equipo de
comunicacion.

Haber completado todos los
requisitos y aprobaciones
requeridas para la compra de
mobiliario

Entrega de Equipo de
Comunicacioén, Cableadoy
mobiliario de nuevas facilidades.
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Meta programatica Prioridad estratégica . L. El.em.ent‘o Intervalo de tiempo™ Indicadoref de
2022 2020-2025 Objetivo 202232 prioritario __ ' desempeno Resultados esperados
2020-2025 Inicio Final (KPI's)
Objetivo 2.3 4.5 Fortalecer las 1de abril 15 de septiembre Cantidad de Oficinas equipadas en su
Que al 15 de septiembre de 2022 se capacidades Proyectos de totalidad.
complete el 100% movimiento de la administrativas y Mejoramiento Plan de trabajo Mudanza de las
propiedad y del personal a la nueva operativas de las de desempefio | Oficinas.
localidad de la Junta Reglamentadora oficinas y calidad por Nueva localizacion en operacion.
de Cannabis en Metro Office Park. regionales. unidad/progra
ma
Meta 3. 5. Calidad y resultados Objetivo 3.1 4.1 Revisar, 3 de enero 30 dejunio Cantidad de Recomendaciones proceso de
Agilizar el proceso de en salud publica Que la Directora Ejecutiva continue la actualizar y/o Evaluaciones evaluacion de solicitudes a los
aprobacion de evaluacioén de solicitudes para que se redisefar los realizadas por miembros de la Junta.
licencias del puedan evaluar un total de 40 procesos del DS tiempo. Resolucion de la Junta 2021-002 a
Programa de solicitudes mensuales para un total de | paralograr mayor los efectos de delegar en la
Cannabis Medicinal 480 solicitudes al 30 de junio de 2022. | agilidad, eficiencia Directora Ejecutiva la evaluacion
y efectividad. y analisis de todas las solicitudes
de licencia de establecimientos
nuevas que se presenten a
consideracion de la JRCM. Con el
propdsito de que se emita un
informe de recomendacién o
denegacién de cada solicitud y
crear procedimiento expedito en
la determinacion final de la
JRCM.
Evaluacion de 40 solicitudes de
licencia mensual.
Objetivo 3.2 2.1.3 Facilitar el 3 deenero 30 de junio Cantidad de Evaluacion de 10,000 casos

Que los inspectores continden el
proceso de evaluacién de solicitudes
de tal forma que puedan evaluar
10,000 solicitudes de licencias
pacientes, médicos, acompanantes,
menores y ocupacionales mensuales
de enero a junio 2022.

acceso de
servicios de salud
a través del
aumento de
diseminacion de
informacién
estadistica de
datos (accesibley
confiable) de
salud.

Evaluaciones
realizadas por
tiempo.

mensuales (aproximadamente).
Aproximadamente 500
orientaciones diarias via llamada
telefdnica.

Publicacion de estadisticas
bimensual en la pagina de
internet del Departamento de
Salud.
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Meta programatica Prioridad estratégica . L. El.em‘ent‘o Intervalo de tiempo™ Indicadoref de
2022 2020-2025 Objetivo 202232 prioritario __ ' desempeno Resultados esperados
2020-2025 Inicio Final (KPI's)
Objetivo 3.3 511. Comunicar e 3 deenero 30 de junio NUmero Resolucion de la Junta 2021-005A
Que al 30 de junio se completen todas Informar al evaluaciones/ Para llevar a cabo estudio de
las fases que componen la realizacion publico sobre los estudios Saturacion de Mercado de la
del Estudio de Saturacién de Mercado principales enfocados en Industria de Cannabis Medicinal.
de la Junta Reglamentadora del aspectos que las Completar solicitudes de la
Cannabis Medicinal. inciden en la necesidades de | Universidad de Puerto Rico
salud publica la poblaciény necesarias para el comienzo de
los retos las 3 fases del Estudio de
contextuales. Saturacién de Mercado.
Publicacion de Estudio de
Saturaciéon de Mercado de la
Junta Reglamentadora del
Cannabis Medicinal.
Meta 4. 1. Equidad y Objetivo 4.1 511. Comunicar e 3 de enero 30 de diciembre Numero de Participar de 6 actividades al afio.
Educary Orientar a la determinantes Continuacion de Participaciéon de la Informar al actividades Al momento se ha participado de
poblaciéon sociales de la salud Directora Ejecutiva del 100% de los publico sobre los realizadas por 4 Foros durante el afo fiscal 2021-
puertorriquefa sobre distintos foros calendarizados durante principales tiempo. 2022 tales como: Centro Unido
el Cannabis Medicinal. el afo que se llevan a cabo en el pais. aspectos que de Detallistas, Colegio de
inciden en la Quimicos de Puerto Ricoy
salud publica Universidad de Puerto Rico
Recinto de Rio Piedras y Facultad
de Derecho.
Completar la Preparacion de la
Directora Ejecutiva sobre politica
puUbica y temas relacionados a la
presentacion.
Atender todas las solicitudes y
orientaciones como resultado de
la Participacién en los foros de
orientacion
Objetivo 4.2 511. Comunicar e 3 de enero 30 de diciembre Cantidad de Realizar 6 seminarios al afo. Al
Continuacion del ofrecimiento de los Informar al personas momento se han ofrecido 2
seminarios por parte de la directora publico sobre los impactadas seminarios en la Camara de
ejecutiva. Que se ofrezcan el 100% de principales por dia Comercio de Puerto Rico.
los seminarios calendarizados durante aspectos que /NUmero de Completar la Preparacion de la
el afo a distintas entidades inciden en la actividades Directora Ejecutiva sobre politica

gubernamentales y privadas.

salud publica

realizadas por
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Meta programatica
2022

Prioridad estratégica
2020-2025

Elemento Intervalo de tiempo3: Indicadores de
Objetivo 202232 prioritario desempefio Resultados esperados
2020-2025 Inicio Final (KPI's)
tiempo./ pubica y temas relacionados a la
NUmero de presentacion.
acuerdos de Recopilaciéon métricas cantidad
colaboraciéon de personas orientadas.
por
unidades/entre
agencias/ DS
con entidades
externas
Objetivo 4.3 511. Comunicar e 1de julio 31 de diciembre Costo de Contratacion de Agencia de

Que al 31 de Diciembre de 2022 se
complete el 100% de la Campana de
Orientacién.

Informar al
publico sobre los
principales
aspectos que
inciden en la
salud publica

producciény
diseminacién
de informacioén
por beneficio
adquirido /
Cantidad de
personas
impactadas
por dia /
NUmero de
actividades
realizadas por
tiempo. /
Numero de
informes,
brochures,
infograficos
entre otros
recursos
virtuales
diseminados
entre la
poblacién con
informacién
entre las
estadisticas de
salud.

Publicidad y Mercadeo para
llevar a cabo campafa de
orientacion.

Completar Campafa de
Orientaciéon en todo el pais.
Informar resultados de la
Campanfa.
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V. Oficinas Regionales

A. Region de Aguadilla

1. Descripcion: La Region de Aguadilla ofrece servicio de salud a los ciudadanos en los cinco pueblos que componen la misma (Aguada, Aguadilla, Isabela,
Mocay San Sebastian). Para la Region de Aguadilla, el censo poblacional aproximado es de 207,970 ciudadanos. La region impacta a residentes en diversos
niveles de desarrollo con condiciones cronicas de salud.

2. Persona Contacto: Dra. Ana de L. Arocho Sanchez, Directora Regional; ana.arocho@salud.pr.gov, 787-882-1160

3. Tabla resumen del Plan de Trabajo Anual 2022

. .. . Elemento Intervalo de tiempo3> .
Meta p';?; za matica Prlorlgggo?::)r:;eglca Objetivo 202234 prioritario o . d;::r:::r:;e(sKiT's) Resultados esperados
2020-2025 nicio Final
Meta 1. 5.Calidad y resultados Objetivo 1.1 5.6 Generary 1de enero 30 de junio e Cantidad de Disminuir el contagio, aumentar
Lograr disminuciéon en salud publica Para el 30 de junio de 2022, recopilar utilizar datos personas el % de la poblacion vacunada
en las estadisticas de informacion del 100% de los diferentes sobre el cambio impactadas por
contagioy Sistemas de Rastreo en los municipios | demografico para dia/actividad
propagacion de para obtener una medida basica del enfocar las
COVID-19." nivel de contagio en la region. estrategias de
salud.
Objetivo 1.2 3.2 Educar de 1de enero 3lde e Porciento de
Aumentar en un 80% el nivel forma integral diciembre actores clave,

conocimiento de estrategias de
prevencion.

sobre politicas de
manejo de
emergencias para
la atencion
proactiva de
situaciones
emergentes de
salud publica.

participantes
del proceso de
recopilacion,
andlisis y uso de
los datos

34 para efectos de la presente entrega del Plan de Trabajo Anual (PTA), las actividades programadas por las unidades operacionales no han sido incluidas. No obstante, las mismas forman parte del insumo sometido por las mismay
seran consideradas durante los subsiguientes procesos de evaluacién y monitoreo.
35 para efectos de este plan, el intervalo de tiempo fluctia desde el 1 de enero de 2022 hasta el 31 de diciembre de 2022.
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. .. . Elemento Intervalo de tiempo3> .
Meta pl;(?;: matica Prlorlgg:;:g:;eglca Objetivo 202234 prioritario o . d;:::::;;e(s'(?;s) Resultados esperados
2020-2025 nicio Final
Objetivo 1.3 4.1 Revisar, 1de enero 3lde e Porcientode Lograr disminucion en las
Potenciar en un 80% los servicios de actualizar y/o diciembre implementacié | estadisticas de contagioy
seguimiento posterior al contagio. redisenar los nen el propagacion de COVID-20
procesos del DS desarrollo del
para lograr mayor plan de accién
agilidad, eficiencia para atender las
y efectividad. necesidades de
la poblacién
Meta 2. 2. Gobernanza en Objetivo 2.1 1.4 Fortalecery 1de enero 30de e Porcientode Alcanzar que el 100% de los
Implementar el salud publica e Mejorar el cumplimiento sobre los expandir los diciembre cumplimiento empleados cumplen con la
cumplimiento de la informatica de la deberes y responsabilidades en el 100% | servicios de salud de protocolos politica publica del Departamento
politica publica del salud de los empleados. en términos de de Salud
Departamento de cobertura, calidad
Salud en y efectividad.
la Regién de
Aguadilla.
Meta 3. 4. Desarrollo, Objetivo 3.1 4.1 Revisar, 1de enero 30 de junio e Cantidad de Alcanzar que el 100% de
Reorganizacion de fortalecimientoy Revisar el 100% de expedientes al 31 de actualizar y/o evaluaciones expedientes estaran actualizados
expedientes del sustentabilidad diciembre de 2022. redisefar los realizadas (por Los expedientes de personal
personal organizacional procesos del DS tiempo) contienen informacion
para lograr mayor actualizada y completa
agilidad, eficiencia
y efectividad.
Objetivo 3.2 4.1 Revisar, 1de enero 30 de junio e Cantidad de Alcanzar que el 100% de
Reorganizacién de archivos en el 100% actualizar y/o evaluaciones expedientes estaran actualizados
al 31 de diciembre de 2022. redisefar los realizadas (por Los expedientes de personal
procesos del DS tiempo) contienen informacion
para lograr mayor )
agilidad, eficiencia actualizada y completa
y efectividad.
Objetivo 3.3 4.5 Fortalecer las 1de enero 30 de junio e Cantidad de Alcanzar que el 100% de

Actualizacién de cifras de cuentas de
personal en el 100% de los expedientes

capacidades
administrativas y
operativas de las
oficinas
regionales.

evaluaciones
realizadas (por
tiempo)

expedientes estaran actualizados
Los expedientes de personal
contienen informacion
actualizada y completa
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. .. . Elemento Intervalo de tiempo3> .
Meta programatica Prioridad estratégica Objetivo 2022% prioritario Indlcad?res de Resultados esperados
2022 2020-2025 2020-2025 Inicio Final desempeno (KPI's)
Meta 4. 4., Desarrollo, Objetivo 4.1 1.4 Fortalecery 25 de abril 30 de junio e Numero Subasta completada
Mejoras a la planta fortalecimientoy Inspeccionar un 100% de las expandir los procesos
fisica del edificio del sustentabilidad instalaciones e identificar mejoras que | servicios de salud actualizados
Departamento de organizacional no hayan sido contempladas en la en términos de
Salud Regién de subasta al 28 de febrero de 2022. cobertura, calidad
Aguadilla. y efectividad.
Objetivo 4.2 1.4 Fortalecery 25 de abril 30 de junio e Numero Subasta completada
Completar en un 100% las mejoras expandir los procesos
solicitadas en la subasta 21-1271-R1, al servicios de salud actualizados
30 de junio de 2022. en términos de
cobertura, calidad
y efectividad.
Meta 5. 4. Desarrollo, Objetivo 5.1 4.5 Fortalecer las 18 de enero 30 de junio e Porciento de Personal cumplira con el 100% de
Organizar Comité de fortalecimientoy Para el 30 de junio de 2022 estructura capacidades cumplimiento sus horas para capacitacion de
Etica de la Regién de sustentabilidad en un 100% el Comité de Etica administrativas y de protocolos Etica Gubernamental
Aguadilla organizacional operativas de las La Regidon de Aguadilla habra
oficinas regionales completado la estructuracion de
su Comité de Etica
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B. Region de Bayamoén

1. Descripcion: La Region de Bayamdn del Departamento de Salud ofrece servicios a la poblacién general, poblacién con discapacidades variadas,
poblacién infantil, poblacion geriatrica, poblacidén con condiciones/enfermedades y enfermedades crénicas de salud, de los (11) pueblos que componen la
misma (Barranquitas, Bayamon, Catano, Comerio, Corozal, Dorado, Naranjito, Orocovis, Toa Alta, Toa Baja, Vega Alta.

2. Persona Contacto: Amarilis Gonzalez Diaz, Directora Regional; gonzalez.amarilis@salud.pr.gov, 787-787-5151 ext. 8520

3. Tabla resumen del Plan de Trabajo Anual 2022

. .. . Elemento Intervalo de tiempo®’
Meta programatica Prioridad estratégica Objetivo 20227 prioritario
2022 2020-2025 2020-2025 Inicio Final
Meta 1. 3. Preparaciony Objetivo 1.1 3.1 Fortalecer los 1de abril 31 de diciembre
Continuar con la respuesta ante Continuar con los esfuerzos procesos para
disminucién y/o emergencias interagenciales en la identificacion de respuesta a
erradicacién del virus las necesidades de cada municipio emergencias,
de COVID-19 en la mediante comunicacidn directa con desastres,
Regidon de Bayamodn centros de rastreo municipales, [atencidn de
promoviendo hospitales, epidemidlogos y alcaldes. necesidades], la
informaciény Realizar visitas presenciales, interrelacion de
orientacién correctay comunicaciones telefénicas/virtuales; |los sistemas de
directa sobre la compartir la informacioén de vigilanciay la
prevencioén, cuidado vacunaciones masivas, pruebas de comunicacion.
médico, vigilancia, COVID-19, rastreo y vigilancia; toda
muestreo, rastreo, informacion relacionada para que
tratamientoy llegue a la ciudadania de la Regidén de
seguimiento a la Bayamon.
poblacién. Objetivo 1.2 1 de abril 31 de diciembre
Realizar visitas presenciales,
comunicaciones telefénicas/virtuales;
compartir la informacién de

vacunaciones masivas, pruebas de

COVID-19, rastreo y vigilancia; toda

informacion relacionada para que

36 para efectos de la presente entrega del Plan de Trabajo Anual (PTA), las actividades programadas por las unidades operacionales no han sido incluidas. No obstante, las mismas forman parte del insumo sometido por las misma y

seran consideradas durante los subsiguientes procesos de evaluacién y monitoreo.
37 para efectos de este plan, el intervalo de tiempo fluctia desde el 1 de enero de 2022 hasta el 31 de diciembre de 2022.
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|legue a la ciudadania de la Regidén de

Bayamoan.
Meta 2. 4. Desarrollo, Objetivo 2.1 33 1de abril 31 de diciembre
Fortalecer los fortalecimientoy Redefinir las funciones y enfoque de la | Institucionalizar la
mecanismos para sustentabilidad Oficina de Director Regional y la definicion,
promovery proveer organizacional relacién con nivel central funcionesy el
apoyo constante y enfoque de las
facilitar la oficinas regionales
comunicacioén y flujo y el nivel central.
de los esfuerzos con Objetivo 2.2 3.1 Fortalecer los 1de abril 31 de diciembre
los programas y nivel Reevaluar los procedimientos dirigidos procesos para
central del a la atencién de necesidades en respuesta a
Departamento de respuesta de emergencias, desastres; y emergencias,
Salud. la interrelacidon de los sistemas de desastres,
vigilanciay la comunicacion. [atencién de
necesidades], la
interrelacion de
los sistemas de
vigilanciay la
comunicacion.
Objetivo 2.3 1de abril 31 de diciembre
Fortalecer, aumentar, readiestrar el
recurso humano para llevar los
esfuerzos a una mejor calidad de
ejecucion de funciones y por ende de
servicios ofrecidos a la poblacién de la
Regién de Bayamon de Salud.
Meta 3. 5. Calidad y resultados Objetivo 3.1 1.1 Propiciar un 1de abril 31 de diciembre
Lograr cambios en salud publica Fomentar la importancia de que se sistema con
significativos en los amplien los servicios de salud fisica y mayor acceso a la
sistemas y estructuras mental dirigidos a la poblacién de la salud.
dirigidas a la Regién de Bayamdn. Promoviendo los
prevenciony diferentes programas que ofrece el
ampliacién de Departamento de Salud.
servicios de salud Objetivo 3.2 1.2 Ampliar los 1de abril 31 de diciembre

especializados para
nuestras poblaciones
vulnerables de la
Regién de Bayamaén,
propiciando un

Impulsar la participacion y
colaboracién interagencial de los
componentes del Departamento de
Salud, Agencias Gubernamentales,
Organizaciones, Municipios de la

servicios de salud
dirigidos a las
poblaciones
vulneradas.
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sistema con mayor
acceso, mayores
servicios, mejor

Regién de Bayamon con el propésito
de compartir la informacién de las
necesidades de salud, condiciones de

calidad. mayor prevalencia en la Regién de
Bayamon.
Meta 4. 2. Gobernanza en Objetivo 4.1 2.12 Gestionar la 1de abril 31 de diciembre
Comenzary salud publica e Reparar, mejorar y/o reconstruir la infraestructura
completar las mejoras informatica de la infraestructura de los edificios del necesaria (Ej.,
permanentes salud Departamento de Salud Regién de tecnoldgica,
necesarias a la Bayamon creando lugares seguros administrativa,
infraestructura de los para empleados, pacientes/clientes del programatica)
edificios del Departamento de Salud Regién de para la
Departamento de Bayamon. implantacién del
Salud Regidn de sistema de
Bayamon. gobernanza.
Objetivo 4.2 1de abril 31 de diciembre
Lograr la mejor utilizacién de los
edificios del Departamento de Salud lo
que redundara en economias por pago
de rentas u otros.
Objetivo 4.3 4.3 Diversificar 1de abril 31 de diciembre

Conseguir los recursos humanos
necesarios y suficientes para mantener
y ofrecer lugares de trabajo seguros.

fuentes de
financiamientoy
recursos
necesarios para
cumplir con las
responsabilidades
del DS.
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Regién de Ponce

Descripcion: Garantizar a nuestros ciudadanos el derecho de obtener un servicio de salud adecuado y recibir un trato digno independientemente de la
capacidad econémica. El Censo poblacional aproximado es de 564,134 ciudadanos en nuestra region. La misma trabaja y comprende 15 municipios de

Puerto Rico.

Persona Contacto: Dr. Giordano San Antonio Tort, Director Regional; giordano.sanantonio@salud.pr.gov, 787-765-2929 ext. 5701

Tabla resumen del Plan de Trabajo Anual 2022

Meta programatica Prioridad estratégica El.em.ent.o Intervalo de tiempo®
2022 2020-2025 Objetivo 202238 prioritario nici .
2020-2025 nicio Final
OFICINA REGIONAL
Meta 1. 4., Desarrollo, Objetivo 1.1 3.3 Institucionalizar 1de enero 31de mayo
Velar y observar el fiel fortalecimientoy Para el 30 de junio de 2022, haber la definicion,
cumplimiento de la sustentabilidad visitado, por lo menos unavez a funcionesy el
politica publica del organizacional todas las facilidades del enfoque de las
departamento de departamento, los programas y oficinas regionales y
salud y la regién sur. locales municipales. el nivel central.
Meta 2. 4. Desarrollo, Objetivo 2.1 1.2 Ampliar los 1de enero 31 de mayo

Establecer prioridades
dentro de la regién.

fortalecimientoy
sustentabilidad
organizacional

En o antes de finalizar el afio fiscal,
para el 30 de junio de 2022,
reconocer las necesidades

de los programas, locales
y facilidades de salud

servicios de salud
dirigidos a las
poblaciones
vulneradas.

1.1 Propiciar un
sistema con mayor
acceso a la salud.
1.4 Fortalecery
expandir los
servicios de salud en
términos de
cobertura, calidad y
efectividad.

38 para efectos de la presente entrega del Plan de Trabajo Anual (PTA), las actividades programadas por las unidades operacionales no han sido incluidas. No obstante, las mismas forman parte del insumo sometido por las misma'y
seran consideradas durante los subsiguientes procesos de evaluacién y monitoreo.

39 para efectos de este plan, el intervalo de tiempo fluctia desde el 1 de enero de 2022 hasta el 31 de diciembre de 2022.
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. .. . Elemento Intervalo de tiempo*
Meta programatica Prioridad estratégica Objetivo 20225 prioritario
2022 2020-2025 2020-2025 Inicio Final
Meta 3. 5. Calidad y resultados Objetivo 3.1 1.4 Fortalecery 1de enero 31de mayo
Control, fiscalizaciéon y en salud publica En o antes de finalizar el afio fiscal, expandir los
auditoria de los para el 30 de junio de 2022, servicios de salud en
servicios disponibles. realizar auditorias y evaluaciones a términos de
todos los empelados cobertura, calidad y
efectividad.
4.5 Fortalecer las
capacidades
administrativas y
operativas de las
oficinas regionales.
Meta 4. 4., Desarrollo, Objetivo 4.1 4.5 Fortalecer las 1de enero 31de mayo
Mejoras permanentes fortalecimientoy En o antes de finalizar el afio fiscal, capacidades
a las facilidades fisicas. sustentabilidad para el 30 de junio de 2022, administrativas y
organizacional finalizar los procesos de operativas de las
reconstrucciéon de edificios de salud oficinas regionales.
Meta 1. 4., Desarrollo, Objetivo 1.1 4.5 Fortalecer las 1de enero 31de mayo
Reorganizaciéon de fortalecimientoy En o antes de finalizar el afio fiscal, capacidades
archivos de sustentabilidad para el 30 de junio de 2022, administrativas y
expedientes organizacional reorganizar todos los archivos operativas de las
personales, retiroy pertenecientes a la Oficina de oficinas regionales
licencia por Recursos Humanos
enfermedad.
Meta 2. 4. Desarrollo, Objetivo 2.1 4. Revisar, 1de enero 31 de mayo
Actualizacion de fortalecimientoy Para el 30 de junio de actualizar y/o
cambio de cifras de sustentabilidad 2022, todos los redisefar los
cuenta en los organizacional empelados deberan procesos del DS
expedientes de tener actualizado para lograr mayor
empelados regién sur. su cifra de cuenta agilidad, eficiencia y
efectividad.
Meta 3. 4. Desarrollo, Objetivo 3.1 3.1 Fortalecer los 1de enero 31de mayo
Coordinar fortalecimiento y Para el 30 de junio de 2022, procesos para
adiestramientos, sustentabilidad reorganizar todos los archivos respuesta a
talleresy organizacional pertenecientes a la Oficina de emergencias,

orientaciones sobre
protocolos vigentes.

Recursos Humanos.

desastres, [atencién
de necesidades], la
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. .. . Elemento Intervalo de tiempo*
Meta programitica | Prioridad estratégica Objetivo 20227 prioritario — |
2020-2025 nicio Final
interrelacion de los
sistemas de
vigilanciay la
comunicacion.
Meta 1. 4. Desarrollo, Objetivo 1.1 4.3 Diversificar 1de enero 1 de abril
Promover el desarrollo fortalecimientoy Para el 1de junio de 2022, auditar y fuentes de
de mecanismos que sustentabilidad verificar la correcta financiamientoy
viabilicen la organizacional fiscalizacion de los asuntos fiscales recursos necesarios
fiscalizacién de los para cumplir con las
servicios de salud para responsabilidades
garantizar el uso del DS.
eficiente de los
recursos fiscales.
Meta 2. 4. Desarrollo, Objetivo 2.1 4.5 Fortalecer las 1de enero 1 de abril
Proyectar fortalecimientoy En o antes de finalizar el afio fiscal, capacidades

necesidades
econdmicas de la
region.

sustentabilidad
organizacional

para el 30 de junio de 2022,
reorganizar todos los archivos
pertenecientes a la Oficina de

Recursos Humano

administrativas y
operativas de las
oficinas regionales.
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D. Regién de Caguas-Humacao

1. Descripcion: Oficina de Administracion Region de Caguas-Humacao servimos a la poblacidén en general donde se brindan servicios de Ley 51y 107 ademas
de subsidio para el servicio de energia eléctrica. Nuestra poblacién incluye adultos mayores, como personas con alguna incapacidad. Servimos a una
poblacion aproximada de 1200 ciudadanos al ano.

2. Persona Contacto: Dr. Emilio Encarnacion Meléndez, Director Regional; emilio.encarnacion@salud.pr.gov, (787) 704-2350

3. Tabla resumen del Plan de Trabajo Anual 2022

. L. . Elemento Intervalo de tiempo*
Meta programitica | Prioridad estratégica Objetivo 2022¢ prioritario — .
2020-2025 nicio Final
Meta 1. 5. Calidad y resultados Objetivo 1.1 1.1 Propiciar un 15 de junio 31 de diciembre
Lograr establecer un en salud publica Para Lograr que los participantes de sistema con
sistema automatizado los beneficios de la ley 54 y 107 mayor acceso a la
para la expedicion de procesen las mismas en una sola visita salud.
tarjetas para la ley 54 Objetivo 1.2 1.2 Ampliar los 15 de junio 31 de diciembre
y 107 para los Para Procesar digitalmente las tarjetas | servicios de salud
ciudadanos de descuentos. dirigidos a las
participantes. poblaciones
vulneradas.
Objetivo 1.3 1.4 Fortalecer y 15 de junio 31 de diciembre
Procesar subsidios de energia eléctrica expandir los
el mismo dia servicios de salud
en términos de
cobertura, calidad
y efectividad.
Meta 2. 4. Desarrollo, Objetivo 2.1 1.4 Fortalecer y 15 de junio 31 de diciembre
Lograr establecer fortalecimiento y Lograr que los participantes de los expandir los
oficinas satélites para sustentabilidad diferentes programas del servicios de salud
servicios basicos a los organizacional Departamento tengan oficinas locales en términos de
ciudadanos como para completar sus solicitudes de cobertura, calidad
servicios basicos y efectividad.

40 para efectos de la presente entrega del Plan de Trabajo Anual (PTA), las actividades programadas por las unidades operacionales no han sido incluidas. No obstante, las mismas forman parte del insumo sometido por las mismay
seran consideradas durante los subsiguientes procesos de evaluacidén y monitoreo.

41 para efectos de este plan, el intervalo de tiempo fluctia desde el 1 de enero de 2022 hasta el 31 de diciembre de 2022.
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. .. . Elemento Intervalo de tiempo#
Meta programitica | Prioridad estratégica Objetivo 2022 prioritario — |
2020-2025 nicio Final
registro demografico Objetivo 2.2 1.2 Ampliar los 15 de junio 31 de diciembre
y Medicaid. servicios de salud
dirigidos a las
poblaciones
vulneradas.
Objetivo 2.3 1.6 Desarrollar y 15 de junio 31 de diciembre
Integracion de los ciudadanos en promover
procesos del DS politicas de salud
publicay
estrategias para la
equidad en salud.
Meta 3. 5. Calidad y resultados Objetivo 3.1 1.2 Ampliar los 1de agosto 31 de diciembre
Lograr establecer en salud publica Identificar poblacién con necesidades servicios de salud
clinicas periddicas de especiales que requieran de dirigidos a las
vacunacion a seguimiento periédico poblaciones
pacientes encamados vulneradas.
y con condiciones Objetivo 3.2 1.4 Fortalecer y 1de agosto 31 de diciembre
croénicas de salud en expandir los
los diferentes servicios de salud
municipios que en términos de
componen la region cobertura, calidad
de salud. y efectividad.
Meta 4. 4., Desarrollo, Objetivo 4.1 1.2 Ampliar los 1de agosto 31 de diciembre
Remodelacion de fortalecimientoy Mejorar facilidades para brindar servicios de salud
oficina de sustentabilidad servicio de calidad dirigidos a las
administraciony organizacional poblaciones
Recursos Humanos vulneradas.
Regional. Objetivo 4.2 1.1 Propiciar un 1de agosto 31 de diciembre

sistema con
mayor acceso a la
salud.
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E. Region de Mayaglez

1. Descripcion: La Region Oeste de Salud MayagUez ofrece servicios a la poblacién general, poblaciéon con discapacidades variadas, poblacion infantil,
poblacién geriatrica, poblacién con condiciones/enfermedades y enfermedades cronicas de salud, de los (10) pueblos que componen la misma: Mayaguez,

Anasco, Rincdn, Las Marias, Maricao, Hormigueros, Cabo Rojo, San German, Lajas y Sabana Grande.

2. Persona Contacto: Teresa Soto Gonzalez, Directora Regional; tsoto@salud.pr.gov, (787) 765-2929 ext. 6302
3. Tabla resumen del Plan de Trabajo Anual 2022
Meta programatica Priotidad o El.em.ent'o Intervalo de tiempo*3 Indicadores de
2022 estratégica 2020- Objetivo 202242 prioritario - _ desempeiio
2025 2020-2025 Inicio Final (KPI's)

Meta 1. 5. Calidad y Objetivo 1.1 1.1 Propiciar un 19 de enero 28 de diciembre o 4feriasde
Lograr que se resultados en salud Coordinar ferias de salud con énfasis sistema con salud al afo.
amplien los servicios publica en la poblacién vulnerable mayor acceso a e Reunién
de salud dirigidos a la trimestralmente. la salud mensual
poblacion de la Objetivo 1.2 1.2 Ampliar los 19 de enero 28 de diciembre e Reunién
Region Oeste con Agendar reuniones mensuales con servicios de mensual
énfasis en la componentes del Departamento de | salud dirigidos a
poblacién mas Salud y/o Agencias Gubernamentales | las poblaciones
vulnerable. de la Regién Oeste MayagUez. vulneradas
Meta 2. 5. Calidad y Objetivo 2.1 1.3 Impulsar la
Lograr que continue resultados en salud Semanalmente visitar los Centros de | participacion de
la publica Rastreo de los pueblos que grupos de
disminucién/erradica componen la Regién Oeste de Salud interésy la
cién del Virus del Mayaguez. inclusiéon de
COVID-19 en la poblaciones
Regién Oeste vulneradas en la
Mayaguez. definicién de los

servicios de

salud

42 para efectos de la presente entrega del Plan de Trabajo Anual (PTA), las actividades programadas por las unidades operacionales no han sido incluidas. No obstante, las mismas forman parte del insumo sometido por las mismay
seran consideradas durante los subsiguientes procesos de evaluacion y monitoreo.

43 Para efectos de este plan, el intervalo de tiempo fluctia desde el 1 de enero de 2022 hasta el 31 de diciembre de 2022.
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Meta programatica
2022

Prioridad
estratégica 2020-
2025

Meta 3.

Completar las
mejoras a la
infraestructura de la
Regidn Oeste
Mayaguez
incluyendo
mecanismos de
mantenimiento a las
mismas.

2. Gobernanza en
salud publica e
informatica de la
salud

Elemento Intervalo de tiempo4? Indicadores de
Objetivo 202242 prioritario desempefio
2020-2025 Inicio Final (KPI's)
Objetivo 2.2 3.1 Fortalecer los 19 de enero 28 de diciembre e Visitasy
Seguimiento semanal a vigilancia, procesos para participacio
muestreo, rastreo, control y respuesta a n semanal
vacunacion COVID-19. emergencias, en Centros
desastres, de Rastreo.
[atenciéon de
necesidades], la
interrelacion de
los sistemas de
vigilanciay la
comunicacion.
Objetivo 3.1 2.1.2 Gestionar la 19 de enero 28 de diciembre e Visitas,
Lograr el inicio y conclusién de infraestructura vistas
reparaciones, mejoras y/o necesaria (Ej., oculares.
reconstruccion de la infraestructura tecnoldgica, e Visitasy
de los edificios del Departamento de administrativa, cotizacione
Salud Regién Oeste Mayaguez, programatica) sde
creando lugares seguros para para la contratista
empleados, pacientes/clientes del implantaciéon del S.
Departamento de Salud Regidén sistema de
Oeste. gobernanza.
Objetivo 3.2 4.3 Diversificar 19 de enero 28 de diciembre
Lograr la mejor utilizacion de los fuentes de
edificios del Departamento de Salud | financiamientoy
lo que redundard en economias por recursos

pago de rentas u otros.

necesarios para

cumplir con las

responsabilidad
es del DS.

Meta 4.

Continuar el
desarrollo de un
sistema
organizacional
uniforme que provea
apoyo constante y

4. Desarrollo,
fortalecimiento y
sustentabilidad
organizacional

Objetivo 4.1
Fortalecer, aumentar, readiestrar el
recurso humano para llevar los
esfuerzos a una mejor calidad de
ejecucioéon de funciones y por ende de
servicios ofrecidos a la poblacién de la
Regién Oeste de Salud.

4.4 Desarrollar
mecanismos
para el
reconocimiento
y retencién de
personal.

19 de enero

28 de diciembre

Adiestramie
ntos,
capacitacio
nes de
recurso
humano.
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Meta programatica
2022

facilite el flujo de
informaciény
colaboracién en pro
de mejorary ampliar
los esfuerzos
dirigidos a la
prestacion de los
servicios de salud a la
poblacién general de
la Regién Oeste
Mayaguez.

Prioridad
estratégica 2020-
2025

Elemento Intervalo de tiempo4? Indicadores de
Objetivo 202242 prioritario — _ desempefio
2020-2025 Inicio Final (KPI's)
Objetivo 4.2 4.5 Fortalecer las 19 de enero 28 de diciembre

Conseguir los recursos humanos
necesarios y suficientes para
mantener y ofrecer lugares de trabajo
seguros.

capacidades
administrativas y
operativas de las
oficinas
regionales.
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F. Region Metro-Fajardo

1. Descripcion: Sirve a la Region Metro-Fajardo en todos los programas categoéricos, CDT Loiza, CDT Vieques y CDT Culebra.

2. Persona Contacto: Dra. Joed Laboy Descartes, Directora Regional; joed.laboy@salud.pr.gov, 787- 809-8593
3. Tabla resumen del Plan de Trabajo Anual 2022

Intervalo de tiempo4>

Meta programatica | Prioridad estratégica . . El.em.ent.o Indicadores de
Objetivo 202244 prioritario N Resultados esperados
2022 2020-2025 2020-2025 — . desempeno (KPI's)
Inicio Final
VACUNACION
Metal. 5. Calidady Objetivo 1.1 1.4 Fortalecery 3 de enero 31 de mayo e NuUmerode 80%
Culminar las resultados en salud Para mayo 2022, haber vacunado expandir los personas
vacunaciones publica el 80% de la poblacion. servicios de salud vacunadas
masivas con éxito en términos de
para minimizar el cobertura, calidad
riesgo de contagio. y efectividad.
MADRES Y NINOS
Metal. 1. Equidady Objetivo 2.1 1.3 Impulsar la 1de enero 31 de diciembre
Que todas las madres, determinantes Para diciembre 2022, lograr participacion de
los niflos y sus sociales de la salud mayor accesibilidad y respaldo de | grupos de interés
familias gocen de un parte de los proveedores de y la inclusién de
estado 6ptimo de salud, personal de clinicas, poblaciones
salud. hospitales y oficinas privadas para | vulneradas en la
aumentar las referidos al definicion de los
Programa de Visitas al Hogar. servicios de salud.
Objetivo 2.2 1de enero 31 de diciembre

Para diciembre 2022,
promocionar el programa en
comunidades, escuelasy otros e
identificar servicios para

4 para efectos de la presente entrega del Plan de Trabajo Anual (PTA), las actividades programadas por las unidades operacionales no han sido incluidas. No obstante, las mismas forman parte del insumo sometido por las mismay

seran consideradas durante los subsiguientes procesos de evaluacién y monitoreo.
45 Para efectos de este plan, el intervalo de tiempo fluctia desde el 1 de enero de 2022 hasta el 31 de diciembre de 2022.
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Intervalo de tiempo4°

Meta programatica | Prioridad estratégica .. El'em.ent'o Indicadores de
Objetivo 202244 prioritario ~ , Resultados esperados
2022 2020-2025 2020-2025 — - desempeno (KPI's)
Inicio Final
participantes en el programa de
visitas al hogar
Objetivo 2.3 1de enero 31 de diciembre
Para diciembre 2022, lograr la
mayor participaciéon de mujeres
embarazadas y madres
participantes en cursillos
prenatales y de crianza.
OFICINA DE EPIDEMIOLOGIA E INVESTIGACION
Metal. 3. Preparaciony Objetivo 3.1 3.1 Fortalecer los
Llevar a cabo respuesta ante procesos para
vigilancia e emergencias respuesta a

investigacion
epidemioldgica a
condiciones
reportables por la
Orden Administrativa
#358

emergencias,
desastres,

[atencion de
necesidades], la
interrelacion de
los sistemas de

vigilanciay la
comunicacion.

Meta 2.

Proveer apoyo en la
investigacién de
brotes notificados a
las zonas de manejo
de emergencia
durante emergencias

3. Preparaciéony
respuesta ante
emergencias

3.2 Educar de
forma integral
sobre politicas de
manejo de
emergencias para
la atencién
proactiva de
situaciones
emergentes de
salud publica.

Meta 3.

Participar de la
respuesta a COVID-19,
manteniendo un
equipo para el
manejo de varias
vigilancias

3. Preparaciény
respuesta ante
emergencias

3.1 Fortalecer los
procesos para
respuesta a
emergencias,
desastres,
[atencién de
necesidades], la
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Meta programatica
2022

Prioridad estratégica
2020-2025

Objetivo 202244

Elemento
prioritario
2020-2025

Intervalo de tiempo4°

Inicio

Final

Indicadores de
desempeiio (KPI's)

Resultados esperados

interrelacion de
los sistemas de
vigilanciay la
comunicacion.
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VI. Programas
A. Programa WIC

1. Descripcion: WIC es un programa médico nutricional que ofrece servicios a mujeres embarazadas, posparto, lactantes, infantes y nifos hasta los 5 aflos de
familias con ingresos insuficientes que corren un riesgo especial con respecto a su salud fisica y mental debido a una nutricién inadecuada y/o o atencidn
medicada inadecuada.

2. Persona Contacto: Nilmarie Albarran Fernandez, Directora Ejecutiva; nilmarie.albarran@salud.pr.gov; (787) 766-2805 ext. 5068
3. Tabla resumen del Plan de Trabajo Anual 2022

. Prioridad e .. Intervalo de tiempo*” Indicadores de
Meta programatica L . .. Elemento prioritario ~
estratégica 2020- Objetivo 202246 desempeio Resultados esperados
2022 2025 2020-2025 Inicio Final (KPI's)
Meta 1. 1. Equidad y Objetivo 1.1 1.1 Propiciar un 1de enero 30 de septiembre Cantidad de Seran verificados con los

Fortalecer los servicios
de nutricion y

determinantes

sociales de la salud.

Para el 30 de septiembre de
2022, mejorar la funcionalidad

sistema con mayor
acceso a la salud.

participantes
qgue toman los

instrumentos de medicion
desarrollados para cada una de las

lactancia del del portal de educacién en cursos de actividades.

Programa WIC para nutricion a distancia conocido educacién en

gue contribuyan a como NERI en un 25% nutricion a

mejorar la calidad de permitiendo el acceso a nuevos distancia

vida de la poblacién temas de nutricién y otros

de mujeres servicios al Programa que

embarazadas/ redunden en una retenciény

posparto/lactantes, aumento en la matricula.

infantes y nifos. Objetivo 1.2 1.1 Propiciar un 1de enero 30 de septiembre NUmero de Seran verificados con los

Para el 30 de septiembre de
2022, ampliar en un 25% la
aplicacion electrénica
MIWICpr.com para ofrecer a los
participantes informacién mas
precisa de clinicas, comercios y
servicios provistos por el
Programa para asegurar una
transicién efectiva hacia la tarjeta
electrénica de beneficios.

sistema con mayor
acceso a la salud.

participantes
que utilizan la
aplicacién para
acceder a la
informacién
gue ofrece el
programa

instrumentos de medicidn
desarrollados para cada una de las
actividades.

46 para efectos de la presente entrega del Plan de Trabajo Anual (PTA), las actividades programadas por las unidades operacionales no han sido incluidas. No obstante, las mismas forman parte del insumo sometido por las mismay
seran consideradas durante los subsiguientes procesos de evaluacién y monitoreo.

47 Para efectos de este plan, el intervalo de tiempo fluctia desde el 1 de enero de 2022 hasta el 31 de diciembre de 2022.
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. Prioridad T Intervalo de tiempo*’ Indicadores de
Meta programatica L. . .. Elemento prioritario "~
estratégica 2020- Objetivo 202246 desempeio Resultados esperados
2022 2025 2020-2025 Inicio Final (KPI's)
Meta 2. 2. Gobernanza en Objetivo 2.1 1.4 Fortalecery 1de enero 30 de septiembre Cantidad de Seran verificados con los
Mejorar y ampliar los salud publica e Para el 30 de septiembre de expandir los servicios personas instrumentos de medicidn
canales de informatica de la 2022, haber completado el 75% de salud en términos impactadas desarrollados para cada una de las
comunicaciony salud. del desarrollo de una campafa de cobertura, calidad por la actividades.
alcance (outreach) de publicidad masiva conocida y efectividad. Campana
con el propdsito de como "WIC en cada etapa" para
beneficiar a los dar a conocer los servicios del
participantes del Programa, retener e incrementar
Programa WiCyala la participaciéon en el mismo. La
comunidad en misma enfatizara la lactancia
general. como método esencial de
alimentacién y dar a conocer los
servicios ofrecidos por las
consejeras pares de lactancia.
Objetivo 2.2 1.4 Fortalecery 1de enero 30 de septiembre Cantidad de Seran verificados con los
Para el 30 de septiembre de expandir los servicios "likes" instrumentos de medicién
2022, Ampliar y fortalecer en un de salud en términos recibidos por desarrollados para cada una de las
25% el intercambio de diversa de cobertura, calidad los actividades.
informacion del Programa a y efectividad. participantes
través de las redes sociales
Facebook e Instagram para
mantener informaciéon
actualizada del Programa a los
participantes.
Objetivo 2.3 1.4 Fortalecery 1de enero 30 de septiembre Porciento de la | Seran verificados con los
Para el 30 de septiembre de expandir los servicios poblacién que | instrumentos de medicién
2022, cumplir con el 25% de la de salud en términos recibe los desarrollados para cada una de las
movilizacién de las dos (2) de cobertura, calidad servicios de actividades.
unidades moviles que sirven y efectividad. WIC en las
como clinicas a lugares/ areas de unidades
dificil acceso y con limitaciones moviles por
de transportacion. Estas limitaciones de
unidades proveen servicios en transportacion,
horarios extendidos necesarios lugares de
para las poblaciones con las dificil acceso o
limitaciones anteriormente necesidad de
mencionadas.

126



. Prioridad T Intervalo de tiempo*’ Indicadores de
Meta programatica L. . .. Elemento prioritario "~
estratégica 2020- Objetivo 202246 desempeio Resultados esperados
2022 2025 2020-2025 Inicio Final (KPI’s)

horarios
extendidos.

Meta 3. 2. Gobernanza en Objetivo 3.1 2.1.1 Disefar el 1de enero 31 de diciembre Porciento de Seran verificados con los

Mantener salud publica e Para el 30 de septiembre de sistema de implementaci instrumentos de medicidn

actualizados la
infraestructura de
telecomunicacionesy
redes del Programa
WIC para que
responda a las
necesidades
programaticasy
administrativas del
mismo.

informatica de la
salud

2022, se espera llegar al 90% de
cumplimiento de la
implementacién, por mandato
federal, el nuevo Information
Management System"(MIS) para
mejorar la comunicacidn entre
las clinicas y nivel central,
unificando en una sola base de
datos toda la informacion
requerida y generada por el
Programa para su
funcionamiento.
Simultaneamente, e igualmente
por mandato Federal, ir
integrando al nuevo MIS el
sistema conocido como
"Electronic Benefits Transfer"
(EBT), el cual permitira emitir
beneficios a participantes a
través de una tarjeta de pago
codificada magnéticamente,
modernizando asi la otorgacién
de los beneficios del Programa.

gobernanza de datos
y de tecnologias de
informatica de la
salud desde una
perspectiva
sistémica y de redes
(Ej., integracioén de
software para la
consolidacion de
procesos financieros;
interconexién con el
Puerto Rico Health
Information
Network/PRHIN).

6nen el
desarrollo del
proyecto para
cumplir con el
mandato
federal

desarrollados para cada una de las
actividades.

127



. Prioridad T Intervalo de tiempo*’ Indicadores de
Meta programatica L. . .. Elemento prioritario "~
estratégica 2020- Objetivo 202246 desempeio Resultados esperados
2022 2025 2020-2025 Inicio Final (KPI's)
Meta 4. 5.Calidad y Objetivo 4.1 2.1.2 Gestionar la 1de enero 30 de septiembre Porciento para | Seran verificados con los
Asegurar resultados en salud Para el 30 de septiembre de infraestructura el instrumentos de medicion
cumplimiento con las publica 2022, concluir con el 25% de la necesaria (Ej., cumplimiento | desarrollados para cada una de las
politicas y Implantacion del sistema de tecnoldgica, de las actividades.
procedimientos monitorias a clinicas con el administrativa, monitorias a
aplicables a clinicas y propdsito de uniformar el programatica) para clinicas
comercios de proceso de monitorio de la implantacion del conforme a la
Programa WIC, a operaciones y centralizado el sistema de Regulacién
través de un sistema resguardo de informacion. gobernanza. Federal
mecanizado de
monitoreo/inspeccion
efectivo y continuo.
Objetivo 4.2 2.1.2 Gestionar la 1de enero 30 de septiembre Porciento para | Seran verificados con los

Para el 30 de septiembre de
2022, concluir con el 25% de las
inspecciones a los comercios de

forma automatizada agilizando y
manteniendo un récord
electrénico de los resultados y
hallazgos encontrados en las
visitas a los mismos para
garantizar el cumplimiento con
la regulacion federal establecida.

infraestructura
necesaria (Ej.,
tecnoldgica,
administrativa,
programatica) para
la implantaciéon del
sistema de
gobernanza.

el
cumplimiento
de las
monitorias a
comercios
autorizados
WIC conforme
a la Regulacion
Federal

instrumentos de medicion
desarrollados para cada una de las
actividades.
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VIl. Hospitales

A. Hospital Universitario de Adultos (UDH)

1. Descripcion: El Hospital Universitario de Adultos sirve principalmente a una poblacién adulta. Atiende una poblacién de pacientes muy variada con
condiciones de salud agudas y crénicas. Se manejan casos complicados y complejos ofreciendo cuidados especializados y supra terciarios. En el hospital hay
13 unidades clinicas; Medicina Hombres, Medicina Mujeres, Cirugia General, Cirugia Ortopedia, Neurocirugia Intensivo, Neurocirugia Intermedio, Oncologia 'y
Trasplante de Médula Osea, Sala de Partos, Obstetricia y Ginecologia, Nursery, Intensivo Médico quirurgico, Intensivo Medicina Y Sala de Evaluacion de
Obstetricia y Ginecologia. Por lo que se ofrece una variedad de servicios hospitalizados y se atiende una poblacion muy diversa en condiciones de salud. En el
ano natural 2021 hubo 7,637 admisiones (representativo de 56,652 dias pacientes).

2. Persona Contacto: Lcdo. Jorge E. Matta Gonzalez, Director Ejecutivo; .matta@udh.pr.gov; (787) 754-0101 ext. 5220

3. Tabla resumen del Plan de Trabajo Anual 2022

Meta programatica Prioridad estratégica . L. El.em.ent.o Intervalo de tiempo*® Indicadores~ de
2022 2020-2025 Objetivo 202248 prioritario ” . desempeio Resultados esperados
2020-2025 Inicio Final (KPI's)
Meta 1. 4. Desarrollo, Objetivo 1.1 4. Revisar, 1de enero 30 de junio e Cantidad 70-85%
Fortalecer los servicios fortalecimientoy Nombrar los 224 puestos aprobados al actualizar y/o de puestos
del Departamento de sustentabilidad 30 de junio de 2022. redisefar los nombrado
Recursos Humanos. organizacional procesos del DS S
para lograr mayor
agilidad, eficiencia
y efectividad.
Objetivo 1.2 4.4 Desarrollar 1de enero 31 de diciembre e Salario 100%
Establecer plan de retencién y mejorar | mecanismos para ajustado
condiciones salariales (15% aumento) el reconocimiento (aumentado
y retencién de )
personal.

48 para efectos de la presente entrega del Plan de Trabajo Anual (PTA), las actividades programadas por las unidades operacionales no han sido incluidas. No obstante, las mismas forman parte del insumo sometido por las misma y

seran consideradas durante los subsiguientes procesos de evaluacién y monitoreo.
49 para efectos de este plan, el intervalo de tiempo fluctia desde el 1 de enero de 2022 hasta el 31 de diciembre de 2022.
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Meta programatica Prioridad estratégica . L. El.em‘ent‘o Intervalo de tiempo® Indicadores: de
2022 2020-2025 Objetivo 202248 prioritario __ _ desempeio Resultados esperados
2020-2025 Inicio Final (KPI's)
Objetivo 1.3 55 1de enero 31 de diciembre e Cantidad 85%
Mantener en un 85% la participacion Institucionalizar la de
de empleados en adiestramientos evaluacion como adiestrami
una oportunidad entos
de aprendizaje ofrecidos
mediante
mecanismos de
evaluacion
formativa y
comunicaciéon de
los hallazgos.
Meta 2. 4., Desarrollo, Objetivo 2.1 1.4 Fortalecery 1de enero 31 de diciembre e Validar 7%
Aumentar el recobro fortalecimientoy Mejorar en 7% la conversion de pago expandir los informe de
por los servicios sustentabilidad directo servicios de salud pago
ofrecidos a pacientes organizacional en términos de directo
del Hospital. cobertura, calidad
y efectividad.
Objetivo 2.2 1.4 Fortalecer y 1de enero 31 de diciembre e Validar 20%
Mantener las estadias prolongadas no expandir los tabla de
justificadas de pacientes en no mas de | servicios de salud indicadore
un 20% en términos de sde
cobertura, calidad estadias
y efectividad. prolongada
sno
justificadas
Objetivo 2.3 1.4 Fortalecery 1de enero 31 de diciembre e Validar
Aumentar la capacidad de camas. expandir los informe de
Apertura de 15 camas en las unidades servicios de salud recobro a 15 camas
de cuidado de Intensivo en los en términos de base de
proximos 12 meses. cobertura, calidad apertura
y efectividad. de camas
(proyeccio
n de
ingresos)
Meta 3. 4. Desarrollo, Objetivo 3.1 1.4 Fortalecery 1de enero 31 de diciembre e Fondos 100%
Cumplir con el plan fortalecimiento y expandir los CAPEX
de mejoras servicios de salud
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Meta programatica Prioridad estratégica . L. El.em‘ent‘o Intervalo de tiempo® Indicadores: de
2022 2020-2025 Objetivo 202248 prioritario __ _ desempeio Resultados esperados
2020-2025 Inicio Final (KPI's)
permanentes a la sustentabilidad Asegurar el 100% de la asignacién de en términos de
planta fisica del organizacional los fondos para cumplir con los cobertura, calidad
Hospital. (Proyectos proyectos CAPEX y efectividad.
CAPEX) Objetivo 3.2 1.4 Fortalecer y 1de enero 31de diciembre e Fechasde |100%
Vigilar cumplimiento de asignacion de expandir los Subasta
subastas de los proyectos CAPEX antes | servicios de salud
del 30 de junio 2022 en términos de
cobertura, calidad
y efectividad.
Meta 4. 4, Desarrollo, Objetivo 4.1 1.4 Fortalecery 1de enero 31 de diciembre e Contrato N/A
Desarrollar un sistema fortalecimientoy Actualizacién a Meditech Expanse expandir los firmado
de informacion sustentabilidad (EHR). Lograr la firma del contrato servicios de salud
computarizado que se organizacional antes del junio 30 2022. en términos de
integre con los cobertura, calidad
sistemas de ASEM. y efectividad.
Objetivo 4.2 1.4 Fortalecery 1de enero 31 de diciembre e Capacidad | Reducirtiempo de esperaen la
Aumentar la velocidad de conminacion expandir los de los comunicacion de todas las
de la data del hospital con la ASEM servicios de salud nuevos aplicaciones del hospital
(ancho de banda) minimo un 50% en términos de equipos de
adicional a lo que estd actualmente. cobertura, calidad comunicac
y efectividad. iones
Objetivo 4.3 1.4 Fortalecery 1de enero 31 de diciembre e Se medird Lograr un minimo de un 10% de
Cambiar todos los carros de expandir los la cantidad | llamadas de servicio semanales
documentacion (60 carros) del hospital | servicios de salud de
(COWSs) antes del 31 de agosto del 2022. en términos de llamadas
cobertura, calidad de servicio
y efectividad. (efectivida
d del
sistema) a
la oficina
de
informatica

Meta 5.
Cumplir con el
proceso de
Acreditacion de

4. Desarrollo,
fortalecimientoy
sustentabilidad
organizacional

Objetivo 5.1
Realizar un auto avalto anual con los
estandares establecidos para enero
2023. 85% de cumplimiento

1.4 Fortalecery
expandir los
servicios de salud
en términos de

1de febrero 31 de diciembre

e Cumplimie
nto de
estandares

85%
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Meta programatica Prioridad estratégica . L. El‘em‘ent‘o Intervalo de tiempo® Indicadores: de
2022 2020-2025 Objetivo 202248 prioritario __ _ desempeio Resultados esperados
2020-2025 Inicio Final (KPI's)
Hospitales de la cobertura, calidad
Comisién Conjunta y y efectividad.
Residencias (CLER). Objetivo 5.2 1.4 Fortalecery 1de febrero 31 de diciembre e Cumplimien | 85%
Mantener el cumplimiento en un 85% expandir los tode
0 Mas segun los estandares de la servicios de salud estandares
Comisién Conjunta. en términos de
cobertura, calidad
y efectividad.
Objetivo 5.3 1.4 Fortalecer y 1de febrero 31 de diciembre e Cumplimien | 100%

Mantener el cumplimiento de las
Residencias con los requisitos de
ACGME / CLER.

expandir los
servicios de salud
en términos de
cobertura, calidad
y efectividad.

tocon la
documenta
cion de los
proyectos
de
mejoramien
to
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B. Hospital Pediatrico Universitario Dr. Antonio Ortiz (HOPU)

1. Descripcion: Esta unidad sirve a la poblacién pediatrica de Puerto Rico e Islas Virgenes. El hospital es uno supra terciario que atiende todas las

necesidades de la poblacion pediatrica desde intensivos neonatales hasta unidad de oncologia pediatrica.

2. Persona Contacto: Lcdo. Victor L. Diaz Guzman, JD, MHSA, Director Ejecutivo; vdiaz@hopu.pr.gov; (787) 474-0333 ext. 7107

3. Tabla resumen del Plan de Trabajo Anual 2022

. . L. Elemento Intervalo de tiempo® .
Meta programatica Prioridad estratégica . . . e . Indicadores de
Objetivo 20225° prioritario ©
2022 2020-2025 2020-2025 Inicio Final desempeiio (KPI's)
Meta 1. 3. Preparaciony Objetivo 1.1 1.4 Fortalecery 1de enero 31 de diciembre e Numerode
Mejoras respuesta ante Remodelar areas clinicas expandir los actividades
Infraestructura emergencias servicios de salud realizadas (por
en términos de tiempo)
cobertura, calidad
y efectividad.
Objetivo 1.2 3.1 Fortalecer los 1de enero 31 de diciembre e Numerode
Fortalecer estructura procesos para actividades
respuesta a realizadas (por
emergencias, tiempo)
desastres,
[atencion de
necesidades], la
interrelacion de
los sistemas de
vigilanciay la
comunicacion.
1.4 Fortalecery 1de enero 31 de diciembre e NUmerode

Objetivo 1.3

Redundancia Sistema Critico

expandir los
servicios de salud
en términos de
cobertura, calidad
y efectividad.

politicas/
protocolos

implementados

de manejo de
emergencias

50 para efectos de la presente entrega del Plan de Trabajo Anual (PTA), las actividades programadas por las unidades operacionales no han sido incluidas. No obstante, las mismas forman parte del insumo sometido por las misma y

seran consideradas durante los subsiguientes procesos de evaluacién y monitoreo.

51 para efectos de este plan, el intervalo de tiempo fluctia desde el 1 de enero de 2022 hasta el 31 de diciembre de 2022.
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Meta programatica Prioridad estratégica Elgm.ent.o Intervalo de tiempo® Indicadores de
Objetivo 20225° prioritario . ,
2022 2020-2025 2020-2025 Inicio Final desempenio (KPI's)
Meta 2. 4. Desarrollo, Objetivo 2.1 4.3 Diversificar 30 dejunio 31 de diciembre e Costode
Autosuficiencia fortalecimientoy Realizar estudio de Analisis de costos fuentes de servicios
Financiera sustentabilidad financiamientoy
organizacional recursos
necesarios para
cumplir con las
responsabilidades
del DS.
Objetivo 2.2 1.4 Fortalecery 1de enero 31 de diciembre e Costode
Mejorar tarifas con Aseguradoras expandir los servicios
servicios de salud
en términos de
cobertura, calidad
y efectividad.
Objetivo 2.3 1.1 Propiciar un 1de enero 31 de diciembre e Impacto
Facturar todos los Servicios Clinicos sistema con econémico
ofrecidos mayor acceso a la positivo
salud.
Meta 3. 4. Desarrollo, Objetivo 3.1 4.4 Desarrollar 1de enero 31 de diciembre ¢ Cantidad de
Recursos Humanos fortalecimientoy Aumentar el Reclutamiento de mecanismos para personas
sustentabilidad Personal Cualificado el reconocimiento impactadas por
organizacional y retencion de dia/actividad
personal.
Objetivo 3.2 4.4 Desarrollar 1de enero 31 de diciembre e Cantidad de
Desarrollo de personal competente mecanismos para personas
el reconocimiento impactadas por
y retencion de dia/actividad
personal.
Meta 4. 5.Calidad y resultados Objetivo 4.1 1.4 Fortalecery 1de enero 31 de diciembre e Porcientode
Mejoramiento de la en salud publica Mejorar los servicios ofrecidos en expandir los resultados de
Calidad términos de calidad servicios de salud evaluaciones
en términos de compartidos con
cobertura, calidad actores claves.
y efectividad.
Objetivo 4.2 Otro 1de enero 31 de diciembre e Cantidad de
continuar con las acreditaciones evaluaciones
hospitalarias
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Meta programatica
2022

Prioridad estratégica
2020-2025

Objetivo 20225°

Elemento
prioritario
2020-2025

Intervalo de tiempo®'

Inicio

Final

Indicadores de
desempeiio (KPI’s)

realizadas (por
tiempo)
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C. Hospital Universitario Dr. Ramoén Ruiz Arnau (HURRA)

1. Descripcioén: El Hospital Universitario Dr. Ramon Ruiz Arnau, abrié sus puertas al publico de Bayamon y areas del norte y central de Puerto Rico en julio
de 1975, la Avenida Laurel #100, Santa Juanita en Bayamon. Como parte del Departamento de Salud de Puerto Rico es un hospital de nivel secundario.
Cuenta con la acreditacion de The Joint Commission y Medicare. El Hospital tiene |la capacidad para la hospitalizacion de pacientes en los departamentos
de: Medicina Interna, Cirugia, Ginecologia, Ortopedia y Pediatria.

2. Persona Contacto: Dr. Victor L. Medina Cruz, MD, MHSA, Director Ejecutivo; vimedina@salud.pr.gov ; (787) 765-2929 ext. 8026

3. Tabla resumen del Plan de Trabajo Anual 2022

L. .. L. Elemento Intervalo de tiempo>3 Indicadores de
Meta programatica Prioridad estratégica 2020- . . - -
2022 2025 Objetivo 202252 prioritario . _ desempeio
2020-2025 Inicio Final (KPI's)
Meta 1. 4.Desarrollo, fortalecimiento y Objetivo 1.1 1.1 Propiciar un 1de enero 31 de diciembre e |Impacto
Autosuficiencia sustentabilidad organizacional Aumentar visitas ER sistema con econdémico
Financiera mayor acceso a la positivo
salud.
Objetivo 1.2 1.1 Propiciar un 1de enero 31 de diciembre e Impacto
Aumentar censo piso sistema con econémico
mayor acceso a la positivo
salud.
Objetivo 1.2 1.1 Propiciar un 1de enero 31 de diciembre e Impacto
Aumentar visitas a clinicas sistema con econdémico
externas mayor acceso a la positivo
salud.
Meta 2. 3.Preparacién y respuesta ante Objetivo 2.1 1.1 Propiciar un 1de enero 31 de diciembre e Cantidad de
Infraestructura emergencias Continuar con las sistema con proyectos
remodelaciones del hospital mayor acceso a la piloto
segun los proyectos CAPEX salud. implementad
os por tipo de
unidad
(programatic
oy
administrativ
o)
Meta 3. 4.Desarrollo, fortalecimiento y Objetivo 3.1 Otro 1de enero 31 de diciembre e Cantidad de

sustentabilidad organizacional

proyectos de

52 para efectos de la presente entrega del Plan de Trabajo Anual (PTA), las actividades programadas por las unidades operacionales no han sido incluidas. No obstante, las mismas forman parte del insumo sometido por las mismay
seran consideradas durante los subsiguientes procesos de evaluacién y monitoreo.

53 Para efectos de este plan, el intervalo de tiempo fluctia desde el 1 de enero de 2022 hasta el 31 de diciembre de 2022.
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Meta programatica Prioridad estratégica 2020- . . El.em.ent.o Intervalo de tiempo™ Indicadores: de
2022 2025 Objetivo 202252 prioritario . _ desempeio
2020-2025 Inicio Final (KPI's)
Calidad y Completar todas las licencias mejoramient
Cumplimiento y certificaciones o de
desempenoy
calidad por
unidad /
programa
Meta 4. 4.Desarrollo, fortalecimiento y Objetivo 4.1 1.1 Propiciar un 1de enero 31 de diciembre e Costode
Aumentar el recurso sustentabilidad organizacional Descongelar plazas vacantes sistema con servicios
humano en el hospital mayor acceso a la
salud.
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