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1.4. Nombre de los Establecimientes de Salud administrados por
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2.3, Cuenta con convenlo de cogestién vigente, aprobado con Fecha de actualizaclén del — 1 i Copia del Convenio de gestior
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2.4. Nimero de establecimientos de salud que cogestiona la Registro (datos generales) de
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La CLAS recibieron asitencia técnica especializada para la elaboracién del PSL, y el Gobierno Regional articula tecnica y financieramente el

Documento que sustente la

asistencia técnica brindada por

|a DIRESA / copia del P5L actual

A
P5L a otros procesos de planeamiento regional y local.
8 En la Fase de Planeamiento Estratégico Participativo, la CLAS realiza un analisis de situacidn de salud local (ASIS Local), y se encuentra
% articulado al Plan de Desarrollo Concertado,  mer J/“@'f‘a 20/5 .
¢ En la Fase de Programacidn de Salud Local, la Gerencia de la CLAS elabora e implementa actividades de acuerdo a los objetivos de salud e
;>< intervencicnes sanitarias de la localidad.
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3.2, Para

I4 aprobacion de las prioridades & intervenciones sanitarias identificadas en la

La CLAS no recibe asistencia técnica por parte de la DIRESA para elaborar el PSL, asi como tampoco cumple con la fase de planeamiento

estratégico participativo,

fase de Planeamiento Estratégico Participativo,
Generaly | v e e

Existe un alto nivel de participacién de la Asamblza General para la aprobacion de las prioridades e intervenciones sanitarias.

ide qué manera participan los integrantes da la Asambled

Existe un mediana nivel de participacidn de la Asamblea General para la aprobacién de las prioridades e intervenciones sanitarias.

Registro de participantes

X

Existe un bajo nivel de partitipacidn de la Asamblea General para la aprobacién de las prioridades e intervenciones sanitarias,

asistencites a la Asamble
General / FOTOS

La Asamble General se encuentra desarticulada, y no actualiza las prioridades e intervenciones sanitarias [pérdida de funcionalidad)

Sefalar desde cuando la Asamble General no participa en la elaboracion del PSL ',4 ):,;Q M/g M

El PSL fue monitoreado por la DIRESA durante el afio 2017,

El PSL no fue monitoreado por la DIRESA durante el afio 2017

Plan de Monitoreo / registr
del monitorec realizado por

El PSL fue monitoreado por la DIRESA en almenos unc de los tres Gltimos afios.
DIRESA
Sefalas en qué afio: marcar con una "X" dentro del paréntesis los afos que la DIRESA monitoreo el PSL
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Fue modificado a través de una adenda consensuada entre las partes,

Fue modificado por presién de la comunidad local representada por el Consejo Directivo.

20185 - 201k

Fue renovado por tres afios mds, suscriblendo para ello una adenda.

Copia del convenio de
_cogestidn vigente

No fue modificado por desinterés por parte de la comunidad [bajo nivel de participacién de la comunidad local) local represéntada por el

Consejo Directivo a pesar de existir criticas.

Sefalar cudles fueron dichas criticas:

4.2, £Con qué frecuencia es evaluado el convenidse copestion? -
El convenio de cogestién es evaluado de manera semestral, y la Asamble General evalua el informe técnico emitido por el "Comité

evaluador” para tomar decisiones de mejora.

El convenio de cogestion es evaluado de manera anual, y la Asamble General evalia el informe técnico emitido por el "Comité evaluador”

para tomar decisiones de mejara.

Documente de evaluacidn de
convenio de cogestidn / Acta
de la Asamblea General

El convenio de cogestidn no es evaluado, y por |o tanta la Asamble General no toma decisiones de mejora sobre la base de un informe

técnico.

El convenio de cogestién no es evaluado, y por lo tanto la Asamble General no toma decisiones de mejora sobre la base de un informe

técnico.
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" 5.1. iLa CLAS ha recibido supervisién por partede laDIRESA?Y" - < ' "y Lo

La CLAS ha recibido supervisidn del cumplimiento del PSL y/o de los convenios de gestién por parte de |2 DIRESA en el afio 2017

La CLAS no ha recibido supervisian por parte de la DIRESA en el afio 2017

Acta de supervision realizada

Ha habido visitas, pero éstas han sido principalmente para solucionar problemas que surgieron con el CLAS

por la DIRESA / resultados de i

La CLAS ha recibido supervisién del cumplimiento del PSL y/o del convenio de cogestion en almenos uno de los tres Ultimos afios por parte evaluacidn
de la DIRESA.
Sefialar en qué afio: marcar con una "X" dentro del paréntesis,
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La CLAS rinde cuentas a la DIRESA de manera mensual sobre los resultados del monitorea del PSL.

La CLAS rinde cuentas a la DIRESA de manera semestral y/o anual sobre los resultados del monitoreo del PSL

La CLAS no rinde cuentas a la DIRESA sobre los resultados del monitoreo del PSL

Copia de la Gitima rendicién de
cuentas

La CLAS rindid cuentas ante la DIRESA en almenos uno de los cuztro Gltimo afios.

Sefialar el nimero de rendiciones de cuenta realizadas en cada afio:
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Escrito en forma narrativa

socializacién de los resultados

JCon tablas

63, éla CLAS publica los resultados de fa rendicion de cuentas en medios de comunicacion masivos 4 nivel regional ¢ foealp * +# 4 -

Con graficos




Se publican los resultados de la rendicion de cuentas en medios regionales y/o locales

Sefialar la fecha de la dltima

! publicacién realizada sobre rendicién
|de cuentas de la CLAS
><_ B No se publican los resultados de la rendicién de cuentas en medios regionales y/a locales
Se pUblican los resultados en uno de los cuatro Gltimos afos: marcar cona "X" dentro del paréntesis los afios en que se publicaron las
c rendiciones de cuentas.
2014 e 2015 - 2016 [ (s | 2017 B )
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’ C Cada seis meses
D Cada afio
E Las reunicnes del CLAS no tienen por objeto evaluar el cumplimiente del PSL

7.2. $Dé qué fanera paiticipa e CLAS en fa administracisn del establecimienta? .«
Realizando los trémites de recepcién de cheques y rendicidn de cuentas ante el Gobierno Regional y/o DIRESA

Aprobando y evaluando las propuestas del Presidente de la CdLAS

Registro sobre publicacién d

rendicién de cuentas en

medios y/o en un espacic

ablerto y visible / pigina we
mural / etc

Acta de las tres dltimas
reuniones

B
[q C Decidlendo sobre el gasto del dinero y/o participando en las compras
7< D Firmando los contratos de Personal Programacién de actividade:
>< E Sometiendo a evaluacién permanente la ejecucion del Programa de Salud Loca
_>£ F Asumiendo las relaciones con otras organizaciones comunales o instituciones
,( G Dando cuentas a lapoblacidn sobre |a gestion de los recursos
plantadas para captar mds re os para el estable ento 50 de verificacié
A Modificar Ia tarifa
B Establecer tarifas diferenciadas (dependiendo del horario, de la procedencia, de la disponibilidad econdmica o de cualquier otra 3
caracteristica)
C Ofrecer servicios auxiliares (laboratorio, rayos X, ecografia, etc.)
b Ofrecer servicios especializados o de otros profesionales {consultas médicas con especialistas, atenciones dentales especializadas, consultas
patcoldpleas, Clrigl mayor) Documente que evidencie la
E Establecer sistemas de pre-pago o pagos fraccionados (seguros de salud o crédites para salud) realizacién de la estrategia de
F Mejorar la calidad de los servicios recaudacclv‘j; z;‘z::js que la
G Vender otros servicios (teléfonos, fax, fotocopiadoras, procesamiento de informacidn, venta de productos diversos, etc)
H Realizar actividades de recaudacion de fondos (verbenas, fiestas, polladas, rifas, etc)
7"'\ I Solicitar mas fondos al Ministerio de 5alud o al Gobierno Regional.
>< ] Gestionar la disponibilidad de profesionales SERUMS
~>(. K Gestionar la disponibilidad de practicantes
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