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FECHA: 01/11/2024 N° ACTA: 010
HORA: 10:00am MODALIDAD:X Presencial X Virtual

TEMA: Reunion ordinaria del Comité de ética
MUNICIPIO: San José del Guaviare

LUGAR: Sala de juntas. Sede complementaria 3er piso. ZOOM (Q10)

AGENDA:

N

®NOU AW

Verificacion de quorum

Indicadores - Informe de Monitoreo y analisis Indicadores en atencién al

usuario.

Analisis pre test correcta identificacion de usuarios.

Informe de PQRSF
Encuestas de satisfaccion

Actividades para promover programas de promocién y prevencién en salud

Asociacién de usuarios
Proposiciones y varios

DESARROLLO:

1. VERIFICACION DE QUORUM

Se cuenta con la asistencia de:

N NOMBRES Y APELLIDOS CARGO SOPORTE

1 NERA LILIANA AYERBE | GERENTE VIRTUAL
SABOGAL

2 BLANCA  LINA  GIRALDO | DIRECTORA ASISTENCIAL VIRTUAL
RODRIGUEZ

3 JACQUELINE SANCHEZ | COORDINADORA DE CALIDAD | PRESENTE
COMBA

4 EUNICE HOYOS REPRESENTANTE AUSENTE

ASOCIACION DE USUARIOS

5 NAREN DARIANA ESTRADA | COORDINADORA VIRTUAL

OCAMPO ADMINISTRATIVA
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2. INDICADORES
COD. INDICADOR INDICADOR FORMULA PERIODICIDAD | META | AGO SEP ocT
- - - - - - -
RESULTADO 50 87% 95,1% 96%
Wamero de usuarios que respondieron *muy buena® o *buena” a la
P34 Proporcion de satisfaccion global pregunta: ;jcome calificaria su experiencia global respecto a los SEMESTRAL 61 406 506
o de usuarios de IPS servicios de salud que ha recibido a través de su IPS?
Wimero de usuarios gue respondieron la pregunta 70 427 526
RESULTADO 90 S4% 98,8% 98%
- . Nimero de usuarios gue respendieron “defintivamente s o
Proporcion de usuarios gue . o N -
P35 recomendaria su IPS & un probablemente s a la pregu nta:” irecomendaria a sus familiares v SEMESTRAL 66 422 518
familiar o amigo — amigos esta PS7”,
MNumero de usuarios gue respondiercn la pregunta 7o 427 528
RESULTADO 15 1] 4 5
Sumatoria de la diferencia de dias habiles (LUN-VIE) entre la fecha de 185 137 140
Tiempo de respuesta a PORSF radicacion de la PORSF v la fecha definitiva de respuesta MEMSUAL
Nimero total de PQRSF durante el mes 31 37 31
RESULTADO 50 67% 62% 85%
:{:ﬁdni::lc:lrnsnednee?::?\::Ec’;qdftsrnnna Nimero total de usuarinsl mes atendidnsl en el ser\rigin de toma de 2587 2840 1722
de muestras de laboratorio clinico nuestras en un tiempo menor o igual a 30 minutos MEMSUAL
en un tiempo menur o igual a 30 Mumero total de usuario mes atendidos en el servicio de toma de 3854 3935 2633
minutos muesiras
FUENTE: Reporte del mes de Octubre/2024. Resolucidon 256 de 2016 del Ministerio de Salud y Proteccion
Social.
4. INFORME DE PQRSF OCTUBRE DE 2024
FECHA DE" - |[MES.7|CANAL T - [MUNICIPIO '~ |copiG¢ - [ENTIDAD _~|DOCUMENTO - |FECHA DE RES - [CANAL DE RESPUEST! - [ESTADO v
01/10/2024 |OCT |Buzdn SAN JOSE DEL GUAVIARE  |285-2024 |[NUEVA EPS 51818500 8/10/2024 CORREO ELECTRONICO|RESUELTA
02/10/2024 |OCT _[Buzén SAN JOSE DEL GUAVIARE  |286-2024 |NUEVA EPS 40370166 8/10/2024 WHATSAPP RESUELTA
02/10/2024  |OCT IBuzon SAN JOSE DEL GUAVIARE  |287-2024 |[NUEVA EPS 1057464209  [22/10/2024 CORREOQ ELECTRONICO [RESUELTA
03/10/2024 _|[OCT _|Buzén SAN JOSE DEL GUAVIARE  |288-2024 |NUEVA EPS 35898759 8/10/2024 VIA TELEFONICA RESUELTA
08/10/2024 |OCT lBuz on SAN JOSE DEL GUAVIARE  |288-2024 |MAGISTERIO 35603688 20/10/2024 VIA TELEFONICA RESUELTA
08/10/2024 |OCT [Buz()n SAN JOSE DEL GUAVIARE  |290-2024 |[NUEVA EPS 1007294470  [20/10/2024 CORREO ELECTRONICO|RESUELTA
08/10/2024 [OCT _[Buzén SAN JOSE DEL GUAVIARE  |291-2024 [MAGISTERIO 1053773727 |20/10/2024 CORREO ELECTRONICO|RESUELTA
11/10/2024 |OCT IBuzén SAN JOSE DEL GUAVIARE  |292-2024 |[NUEVA EPS 1121879210  [20/10/2024 CORREO ELECTRONICO[NO APLICA
12/10/2024 _|OCT _|Buzon SAN JOSE DEL GUAVIARE _ |293-2024 |NUEVA EPS 40327354 26/10/2024 CORREOQ ELECTRONICO|RESUELTA
17/10/2024 _|OCT _[Buzén SAN JOSE DEL GUAVIARE  |294-2024 |NUEVA EPS 39784032 FELICITACION  [FELICITACION FELICITACION
15/10/2024 |OCT lBuznn SAN JOSE DEL GUAVIARE  |295-2024 |NUEVA EPS 1124242636  |26/10/2024 RESPUESTA PERSONAL (RESUELTA
15/10/2024 |OCT _[Buzén SAN JOSE DEL GUAVIARE  |296-2024 |NUEVA EPS 1088350602  |26/10/2024 RESPUESTA PERSONAL |RESUELTA
19/10/2024 |OCT |Buzdn SAN JOSE DEL GUAVIARE  |287-2024 |PRIMER NIVEL 1029640835  |26/10/2024 VIA TELEFONIA RESUELTA
20/10/2024  |OCT _|Buzdn SAN JOSE DEL GUAVIARE  |298-2024 |[NUEVA EPS 1121870121, |26/10/2024 VIA TELEFONIA RESUELTA
16/10/2024 |OCT _|Buzén SAN JOSE DEL GUAVIARE  |298-2024 |NUEVA EPS 1121892389.  |28/10/2024 VIA TELEFONICA RESUELTA
16/10/2024 |OCT _[Buzén SAN JOSE DEL GUAVIARE  |300-2024 |NUEVA EPS 17342949 FELICITACION  [FELICITACION FELICITACION
16/10/2024 |OCT |Buzon SAN JOSE DEL GUAVIARE  |301-2024 |NUEVA EPS 1120576637  |FELICITACION FELICITACION FELICITACION
18/10/2024  |OCT [Buléﬂ SAN JOSE DEL GUAVIARE  |302-2024 |NUEVA EPS 1121926170  |[FELICITACION FELICITACION FELICITACION
18/10/2024 |OCT IBUZ()ﬂ SAN JOSE DEL GUAVIARE  |303-2024 |MAGISTERIO 41242016 FELICITACION FELICITACION FELICITACION
22/10/2024 |OCT [Buzdn SAN JOSE DEL GUAVIARE  |304-2024 |NUEVA EPS 4970888 FELICITACION FELICITACION FELICITACION
22/10/2024 |OCT _|Buzdn SAN JOSE DEL GUAVIARE  {305-2024 |NUEVA EPS 1121892389  |28/10/2024 CORREOQ ELECTRONICO|RESUELTA
21/10/2024 |OCT _ |Buzén SAN JOSE DEL GUAVIARE  |306-2024 |MAGISTERIO 73021543 28/10/2024 VIA TELEFONICA RESUELTA
22/10/2024 |OCT  |Buzdn SAN JOSE DEL GUAVIARE  |307-2024 |[NUEVA EPS 79343173 FELICITACION  [FELICITACION FELICITACION
22/10/2024 |OCT IBqu)n SAN JOSE DEL GUAVIARE  |308-2024 |NUEVA EPS 16712472 FELICITACION FELICITACION FELICITACION
22/10/2024 _|OCT _[Buzdn SAN JOSE DEL GUAVIARE  [308-2024 |NUEVA EPS 42028263 FELICITACION  |FELICITACION FEUCITACION
23/10/2024 _|OCT _[Buzén SAN JOSE DEL GUAVIARE  [310-2024 |MAGISTERIO 1121845296  [28/10/2024 VIA TELEFONIA RESUELTA
24/10/2024 _|OCT _[Buzén SAN JOSE DEL GUAVIARE  |311-2024 |NUEVA EPS 97611910 30/10/2024 VIA TELEFONIA RESUELTA
28/10/2024 |OCT _|Buzén SAN JOSE DEL GUAVIARE  [312-2024 [MAGISTERIO 73021543 |28/10/2024 VIA TELEFONIA RESUELTA
28/10/2024 |OCT [Buzdn SAN JOSE DEL GUAVIARE  [313-2024 |NUEVA EPS 1052400689  |1/11/2024 VIA TELEFONIA RESUELTA
29/10/2024 |OCT |Buzén SAN JOSE DEL GUAVIARE  |314-2024 |NUEVA EPS 41243232 5/11/2024 VIA TELEFONIA RESUELTA
30/10/2024 _|OCT _[Buzén SAN JOSE DEL GUAVIARE _ [315-2024 |MAGISTERIO 18235177 5/11/2024 VIA TELEFONIA RESUELTA
29/10/2024 |OCT _|Web NEPS|SAN JOSE DEL GUAVIARE  [316-2021 [NUEVA EPS 41213803 29/10/2024 VIA TELEFONICA RESUELTA

Se radicaron 32 PQRSF en el mes de octubre de 2024 Vs 37 del mes de septiembre/24
reflejando una disminucion del 13%.
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MOTIVO DE
PQRSF

COMENTARIOS CLIENTE

SERVICIO/ARE
A
INVOLUCRADA

TRABAJADOR
RELACIONADO
CON LA QUEJA
O FELICITACION

Demora en la
sala de espera

Como es posible que se demora 1
hora para recibir un pendiente, las

Laboratorio y
complementaria

Toma de muestras

incompleta de
medicamentos

(1)

para facturacion | chicas que toman las muestras, son Dr William
(2) hablando y no hacen su trabajo Sanchez
(Laboratorio). Complementaria
demora con Dr William Sanchez
(Psicélogo)
Demora o NEPS Medicamentos NEPS
entrega NEPS

Direccionamient
o o informacién
inadecuada (1)

Mala atencién con aprendiz SENA —
Sede Médica

APRENDIZ SENA-
PENDIENTE
SEGUIMIENTO

Felicitacion (9)

Dr Anibal Gallo, Yulissa Galvis, las
sefioritas modulos 1 2 y 3 de la sede
de laboratorio, colaboradoras de
facturacién de la sede de Laboratorio
y Yusarlai Mena, Derly Plazas, Paola
Foliaco, Diana Perea de la sede la
Esperanza, para la sede de Calamar
y farmacia de la sede de Calamar.

Impuntualidad
en la atencién
de la cita (7)

Duracién en sala de esperaentre 1y
2 horas, médica, complementaria,
Whatsapp

Radiologia, Carlos
Huaman

Intervenciones
inadecuadas o
incompletas (1)

No le quisieron tomar los examenes,
porque llegé un dia antes de la
programacion de la cita. Paciente
cronico.

Otras (6) Toma de muestras: ufias muy largas,
Llego tarde el usuario (4) y no
entrega de medicamento para
usuario de FOMAG

Registro de Cancelan las citas y no informan al

inasistencia usuario y tampoco las reprograman

(cancelaron

cita) (2)

Sugerencia (3)

Demora para que el Psicélogo
atienda, Conflictos entre funcionarias
de la IPS (2)

Yuserlay Mena y
Hasbleidy
Morales

Se retroalimentaron las PQRSF que afectan a cada servicio en la reunion mensual del
personal de atencion al usuario.
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RESULTADOS ENCUESTAS DE SATISFACCION

Para el mes de Octubre del afio 2024 Sl se cumplié la meta de los indicadores trazadores, quedando
a 3.8 en diferencia al mes anterior (4.9 Pts) para alcanzar el nivel OPTIMO en “satisfaccion global
de los usuarios” y Sl se cumplié la meta en “recomendaria su IPS a familiares y amigos”, quedando
el servicio que presta la IPS a 1.5 Pts en diferencia al mes anterior (3 puntos) para alcanzar el nivel

OPTIMO.
CONSOLIDADO OCTUBRE/2024
DOMINID CoDlGo NOMBRE DEL INDICADOR GPTIMO META ACERTABLE CRITICO NUM DEN OCT
EXPERIEMCIA EN LA ATENCION P.2.14 Proporcion de Satisfaccion Global de los usuarios en la IPS 100% 90% 90-99% <80% L06 526 [ 96,2%
P ion d i daria su IPS a famili
EXPERIENCIA EN LA ATENCION P35 Y;“ﬂ:’i“:;:’" F USuBTIDS QUE recomendana su e atamilares | o 90% 90.99% <a0% 518 526 | 985%
EXPERIEMCIA EN LA ATENCION MUY BUENA | Proporcion de Satisfaccion Global de los usuarios en la IPS 100% 90% 90-99% <B0% 303 526 5%
EXPERIEMCIA EN LA ATENCION BUENA Proporcion de Satisfaccion Global de los usuarios en la IPS 100% 90% 90-99% <80% 203 b6 39%
EXPERIENCIA EN LAATENCION REGULAR Proporcion de Satisfaccion Global de los usuarios en la IPS 100% 90% o0-99% <B0% 12 526 2%
EXPERIENCIA EN LAATENCION MALA Proporcion de Satisfaccion Global de los usuarios en la IPS 100% 90% o0-99% <B0% 3 526 1%
EXPERIENCIA EN LAATENCION MUY MALA | Proporcidn de Satisfaccion Global de los usuarios en la IPS 100% 90% o0-99% <B0% 5 526 1%
EXPERIENCIA EN LA ATENCION DEFsI :;Dn:’:f;“ de usuarios que recomendaria su IFSafamiliares | 4500 30% s09%% | <a0% 384 6 | 7%
P ion d i daria su IP5 a famili
EXPERIENCIA EN LA ATENCION PROBSI ‘rr:n:}:i:;“ @ USUArios qua Tecomandaria sulhs 3 Jamiares | = oos 90% 50-59% <30% 134 526 25%
Proporcion de usuarios que recomendaria su IPS a familiares
EXPERIENCIAEN LA ATENCION PROB NO vanﬁirns : 100% 0% 90-99% <80% & 526 1%
Proporcion de usuarios que recomendaria su [PS a familiares
EXPERIENCIA EN LA ATENCION DEFNOD vanﬁirns * 100% 90% 90-99% <B0% 2 526 0%
RESULTADOS INDICADORES DE SATISFACCION — OCTUBRE 2024
e RESULTADOS ENCUESTA DE SERVICIO AL CLIENTE
CODIGC . NOMBRE DEL INDICADOR o GPTINIC — META . | ACEPTAB _ CRITICO — NUM | DEN OCT
P.3.14 Proporcion de Satisfaccidn Global de los usuarios en la IPS 108056 905 S0-99% <50% 32 35 91%
F3.15 PI’DPF}I’EII}I‘I de usuarios que recomendaria su IPS a familiarez 1 90.59% 22 15
Yy amigos
MUY BUENA | Proporcion de Satisfaccidn Global de los usuarios en la IPS 108056 905 S0-99% <50% 25 35 T1%
BUENA Proporcicn de Satisfaccion Global de los usuarios en la IPS 1005 0% 90-95% <50% 7 35 205
REGULAR Proporcion de Satisfaccidn Global de los usuarios en la IPS 108056 905 S0-99% <50% 1 35 3%
MALA Proporcion de Satisfaccidn Global de los usuarios en la IPS 1005 S0 S0-99% <505 a 35 (1]
MUY MALA | Proporcion de Satisfaccidn Global de los usuarios en la IPS 108056 905 S0-99% <50% 2 35 6%
DEESI FI’I}[}F}I’EII}I‘I de usuarios que recomendaria su IPS a familiares 1 a0.99% a5 1c
¥ 3migos
PROBSI F‘rnp.nrl:mn de usuarios que recomendaria su IPS a familiares 1 90-99% & 30 17%
¥ 3migos
Proporcicn de usuarios que recomendaria su IPS a familiares _
PROB NO i 100% 905 90-99% <B80% 1 35 3%
¥ 3migos
DEENO F‘rnp.nrl:mn de usuarios que recomendaria su IPS a familiares 1 90-99% 0 30 0%
¥ 3migos
3 .-_EIase.surl:.lleml}stmamabllldad durante toda la 1 a0.99% 34 1c
comunicacion?
Sl £El asesor demostro interés en resolver su solicitud? 1005 9% 90-99% <00 33 35 94%
5l é5u solicitud fue resuelta? 100% 905 90-99% <B80% 23 35 Sd%
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e RESULTADOS ENCUESTA BREVE DE SATISFACCION

coDGo NOMBRE DEL INDICADOR APTIMO META ACEPTABLE CRITICO NUM DEN OcCT
F.3.14 Proporcien de Satisfaccidn Global de los usuarios en la IPS 10056 S0 S0-99% <505 423 440 B6%
F.3.15 Prnp.nrl:mn de usuarios que recomendaria su IP5 a familiares 1 50.95% 433 2ap
Yy amigos
MUY BUENA | Proporcion de Satisfaccion Global de los usuarios en la IPS 10056 905 S0-99% <50% 250 440 57%
BUENA Proporcien de Satisfaccidn Global de los usuarios en la IPS 10056 S0 S0-99% <505 173 440 359%
REGLULAR Proporcion de Satisfaccion Global de los usuarios en la IPS 100% 0% 90-59% <50% 11 440 3%
MALA Proporcion de Satisfaccion Global de los usuarios en la IPS 10056 905 S0-99% <50% 3 440 1%
MUY MALA | Proporcidn de Satisfaccign Global de los usuarios en la IPS 10056 S0 S0-99% <505 3 440 1%
DEFSI Prnp.nrl:mn de usuarios que recomendaria su |IP5 a familiares 1 50.95% 211 2ap 7156
Yy amigos
PROBSI Pron}rrlnn de usuarios que recomendaria su |IP5 a familiares 1 90.99% 122 240
¥ 3migos
Proporcicn de usuarios que recomendaria su IPS a familiares _
PROB NO i 100% 905 90-99% <B80% 5 440 1%
¥ 3migos
DEF NO Prnp.nrl:mn de usuarios que recomendaria su |IP5 a familiares 1 50.95% 2 2ap i
Yy amigos
DOMINIO CODIGO NOMBRE DEL INDICADOR ENE|FEB| MAR|ABR| MAY | JUN | JUL | AGO | SEP | OCT
EXPERIENCIAEN LA ATENCION |p.3.14 |7 OPOrcion desatisfaccion Globaldelos | gag | g5u; | oosc | o5% | o8% | 81% | %6% | 87% | 95% | 962%
usuarios en la IPS
META S0% | 90% | 90% | 90% Q0% 90% 90% 90% 90% 90%
EXPERIENCIA EN LA ATENCION |p .15 | OPOreion deusuarios que recomendaria | oo | oo | gose | ames | 100% | Bas | o8% | 97% | o9% | 985%
su IPS a familiares y amigos
META S0% | 90% | 90% | 90% Q0% 90% 90% 90% 90% 90%
TIPO DE ENCUESTA EME FEB MAR ABR MAY JUN JUL [AGODS|SEPT| OCT
Encuesta de especialidades 56 5 ] 102 ) ] ] ] g 51
Encuesta de servicio al cliente 32 131 121 13 114 41 23 10 | 120 35
Encuesta breve de satisfaccidn 17 38 16 329 91 165 | 195 | B0 | 298| 440
|Tr:I-ta| J 365 105 174 137 449 205 206 | 223 70 | 427 | 526

Se cumplié la meta de la muestra minima en encuestas, aumentando un 44,1% del 100% programado.
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INDICADOR: RECOMENDARIAN A LA IPS
NUEVA SALUD INTEGRAL IPS SAS

2024
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I Proporcion de usuarios que recomendaria su IPS a familiares y...

INDICADOR: SATISFACCION GLOBAL DE USUARIOS
NUEVA SALUD INTEGRAL IPS SAS
2024
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Sugerencias encuestas mes OCTUBRE 2024

¢ Qué aspecto considera se debe mejorar en Nueva Salud Integral IPS?

Total 440
Sin observaciones 322 73%
Agendamiento de citas 25 5.6%
Tiempos de espera en la sala 22 5%
Atencidn al usuario, Nifias de ventanilla groseras y mala
actitud (6 Esperanza, 4 complemtaria, 3 medica, 1 farmacia 14 3.2%
SJ)
Asistencia de médicos todos los dias (2 Med Gral y 2 Dr
s . . . 9 2%
William, 4 fisioterapias, 1 ocupacional)
NO RESPONDE (Med Gral, Gineco, Odontol, HO) 9 2%
Mas humanizacién en algunos profesionales ya que no se
fijan en el dolor o enfermedad de los pacientes si no solo 7 1.6%
escriben y ni contacto visual dan.
Demora en solicitud de citas via whatsapp 6 1.4%
Mas medicamentos - Responsabilidad de NEPS 5 1.1%
Dos pacientes para la misma hora con el mismo médico 3 0.7%
Demora en la sala para citas prioritarias 2 0.5%
Mejorar el servicio de salud 2 0.5%
Cancelan citas sin avisar y no las reprograman 1 0.2%
Ampliar cobertura de especialistas 1 0.2%
Error en registro de nombre 1 0.2%
Atencidn mas rdpida para usuarios que solo van por
informacién me dijeron que tenian prioridad los resultados y
entregaron mas de 50 personas por delante mio y si no me 1 0.2%
guejo no me atienden por que los que van con la ficha de
informacién no es prioridad segun las de atencion al cliente
Apoyo para las citas de los usuarios que vienen de campo 1 0.2%
Implementar el mismo método del laboratorio al entregar
fichas para atender, un usuario de FOMAG y un usuario de 1 0.2%
nueva EPS
Ampliar cobertura de espacio, equipos obsoletos
, 1 0.2%
(Odontologia)
Felicitaciones a todas las sedes 50 11.4%
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PQRS - OCTUBRE 2024

MOTIVO DE PQRSF

COMENTARIOS CLIENTE

SERVICIO/AREA
INVOLUCRADA

TRABAJADOR
RELACIONADO CON LA
QUEJA O FELICITACION

Demora en la sala de

Deben esperar 1 hora,

LABORATORIO

GENERAL

espera para mientras las chicas estan COMPLEMENTARIA
facturacion (2) hablando y no atienden, Se socializ6 en reunion de
atencion humanizada atencion al usuario

Demora o entrega No entregan completos los FARMACIA LA GENERAL

incompleta de medicamentos y tardan ESPERANZA

medicamentos (2) hasta 20 dias para la entrega Se identifico en la auditoria
reciente de FOMAG, hay
PM responsabilizando a
FOMAG por la falta de pago
oportuno y completo

Direccionamiento o El trato no es digno y no dan | SEDE MEDICA KAREN FULA - APRENDIZ

informacion la informacién completa ni SENA

inadecuada (1) oportuna.

Felicitacion (9) Retorno Dr Anibal Gallo

Sede Médica Srta Yulisa Sede

Laboratorio
Laboratorio

Esperanza

Prog citas Calamar
Farmacia Calamar
Farmacia Calamar

Médulos 1,2y 3 (2)
Yuserlai, Derly plazas,
Paola Foliaco

Diana Perea

Brenda

A todos

Daniel Abril

Impuntualidad en la
atencion de la cita
(11)

Usuario llego tarde (3)

Sede Médica
(radiologia/ecografia) (2)
Psicologia
Complementaria (Rehab)
La Esperanza

General

Atencién al usuario

Carlos Huaman (2)
Whatsapp y teléfono

Inconformidad por
conducta atencion al
usuario

Mejor trato al usuario y
concentracion en sus
funciones

Laboratorio

Yuserlay Mena

Incumplimiento a los
protocolos de salud y
bioseguridad (2)

Ufias muy largas, una sola
persona facturando y una
sola persona tomando
muestras

Laboratorio

Modulo

Intervenciones
inadecuadas o
incompletas (3)

Espera larga para pasar a
cita

Incomodidad en la atencion
en odontologia, no tienen
herramientas de trabajo

Sede Médica
Odontologia
Laboratorio

suficiente

Laboratorio ufias demasiado

largas
Registro de Confusion en la asignacion Sede Medica
inasistencia de la cita ya que eran tres

(cancelaron cita)

ecografias y le asignaron 2,
total al final se atendieron las
3 ecografias
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DEBERES Y DERECHOS DEL USUARIO - OCTUBRE
Se esta realizando la socializacién de deberes y derechos en sala de espera, y en TV disponibles se
esta proyectando video institucional de deberes y derechos.

COMPLEMENTARIA 23
LA ESPERANZA 23
MEDICA 0

LABORATORIO 25
CALAMAR 66
RETORNO 31

Programa de Humanizacion:

Documentar programa de humanizacién que incluya aspectos de abordaje en talento
humano, procesos y ambiente fisico — Solo se cuenta con la politica de humanizacién y
se esta construyendo la propuesta del plan de accion.

. ASOCIACION DE USUARIOS

Se Efectud el comité de la asociacion de usuarios el sabado 5 de
octubre/2024, teniendo asistencia de cuatro (4) asociados.

En la Pag Web se continla promoviendo la participacion de la comunidad en la
asociacién de usuarios.

Se vuelve a enviar al grupo la Alianza de usuarios una presentacion como
socializacion nuevamente de la normatividad correspondiente.

Se organiza la participacion de algunos representantes de la Alianza de usuarios
en la Procuraduria regional del Guaviare a la citacion del sefior Navis, pero solo
asistid un solo asociado el sefior Raul Hurtado F.

Se carnetiza a los usuarios activos de la Alianza.

PROPOSICIONES Y VARIOS

No se presentan proposiciones y varios.

. COMPROMISOS

Vincular personal de servicio al cliente y médicos en curso derechos y deberes de
Q10. Coordinadora de Talento Humano y Coordinadora Administrativa. Avance:
Se realiz6 capacitacion el 24 de septiembre/24 y esta pendiente el instructivo del
procedimiento, sin embargo se cuenta con las diapositivas de la ruta las cuales
se han enviado por segunda vez a todos los coordinadores y la Coord Admva esta
atenta a aclarar cualquier duda. Sin avance

Recordar a los coordinadores: redefinir las inducciones y que cada una de ellas deben llevar
las evidencias (pre test, pos test, acta y lista de asistencia), establecer rondas de
seguimiento para verificar.

o Farmacia no registra inducciones desde junio 2024
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o Medicina familiar no registra documentos dentro de la carpeta de inducciones y
capacitaciones.

Medicina general no registra inducciones desde julio 2024

Nutricion no registra documentos dentro de la carpeta de inducciones y
capacitaciones.

PMD no registra documentos dentro de la carpeta de inducciones y capacitaciones.
Procesos administrativos no registra inducciones desde mayo 2024
Procedimientos menores no registra inducciones desde junio 2024

Psicologia no registra documentos dentro de la carpeta de inducciones y
capacitaciones.

PYD Riesgos especificos registra induccién en agosto pero sin pre test y pos test.
Materno perinatal si presenta inducciones con pre test y pos test

Laboratorio si presenta inducciones con pre test y pos test

Odontologia si presenta inducciones con pre test y pos test

Rehabilitacién si presenta inducciones con pre test y pos test

Seguridad del paciente si presenta inducciones con pre test y pos test

Calidad si presenta inducciones con pre test y pos test

Salud publica, en su mayoria si presenta capacitaciones con pos test

o O

O O O O

O O O O OO0 OO0

e Se solicita a la Jefe Yessica, informar de todos los errores identificados en facturaciéon que
tenga que ver con los programas de PYD.

8. ANEXOS:

Lista de asistencia

Identificacion n Estudiante n Fecha ingreso n Fecha salida n Duracion n Usuario externo |
C.C. 63321333 SANCHEZ COMBA JACQUELINE 1/11/2024 8:08:07 a.m.  1/11/20249:50:49a.m. 1h42m42s No

James Gutiérrez 1/11/2024 8:11:24 a.m.  1/11/20249:11:54 a.m.  1h 30s Si

Viky Sanchez 1/11/2024 8:35:28 a.m.  1/11/20249:50:49a.m. 1h15m 21s Si

James Gutiérrez 1/11/2024 9:12:15a.m.  1/11/2024 9:50:48 a.m.  38m 33s Si
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FECHA: 17/06/2024 N° ACTA: 005
HORA: 9:00am MODALIDAD:X Presencial X Virtual

TEMA: Reunidon extraordinaria del Comité de ética
MUNICIPIO: San José del Guaviare
LUGAR: SEDE COMPLEMENTARIA 3ER PISO SAN JOSE DEL GUAVIARE. ZOOM (Q10)

AGENDA:

1. Verificacion de quorum
2. Tema unico analisis caso del comportamiento Dr Luis Gerardo Espinosa Rodriguez.

1. VERIFICACION DE QUORUM

Se cuenta con la asistencia de:

N NOMBRES Y APELLIDOS CARGO SOPORTE
1 NERA LILIANA NAYERBE | GERENTE PRESENCIAL
SABOGAL

2 JACQUELINE SANCHEZ COMBA COORDINADORA PRESENCIAL
DE CALIDAD

3 BLANCA LINA GIRALDO | DIRECTORA PRESENCIAL

RODRIGUEZ ASISTENCIAL

4 LEIDY ALVARADO COORDINADORA PRESENCIAL
DE TALENTO
HUMANO

5 VIKY SANCHEZ COORDINADORA PRESENCIAL
REHABILITACION

6 DIANA BLANCO COORDINADORA VIRTUAL
LABORATORIO

7 JAMES GUTIERREZ COORDINADOR DE
ODONTOLOGIA

8 JUAN FELIPE GUZMAN COORDINADOR
MEDICO

9 EUNICE HOYOS REPRESENTANTE
ASOCIACION DE
USUARIOS

10 | JUAN SAENZ JURIDICO INVITADO-VIRTUAL

DESARROLLO:

Analisis caso del comportamiento Dr Luis Gerardo Espinosa Rodriguez.

Se procede a verificar el quorum, existiendo el mismo para dar continuidad al presente
comité.

e PQRSF usuaria
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e Pantallazo de WhatsApp por parte de la usuaria.

e Comunicado al sefor Gerardo Espinosa por parte de la Coordinacion de Talento
Humano.

e Respuesta del sefior Gerardo Espinosa.

Etapa investigativa:

Juridico: hay una responsabilidad por parte del profesional, y nosotros como IPS se debe
instaurar ante los entes de control.

Se deja el resultado de la investigacion y el resultado del mismo.

El comité de Etica debe informar a la Direccidn de la empresa, ya que tiene el derecho de
tomar decisiones, y cuando se trata la vinculacién en la prestacion del servicio de
nuestros usuarios, ya que es nuestra prioridad.

Se solicita por parte del Dr Saenz que sea llamado al sefior Gerardo Espinosa, pero se
justifica la experiencia en cuanto a situaciones de lo sucedido, reiterando el Juridico que
se debe profundizar mas el caso sucedido con el implicado, bajo la responsabilidad que
se tiene como empresa.

Es importante identificar que a través de los interrogatorios se puede ampliar lo
sucedido, recomendando como oficina juridica es necesario realizar la indagacion
correspondiente, solicitando que desde la oficina juridica se realizara la investigacion
correspondiente, reprogramando la indagatoria para el dia de hoy a las 2:00pm, en este
mismo lugar.

La Dra Nera solicita a Talento humano y calidad que esos procesos deben de agilizarse lo
mas pronto posible, y no dejar que el tiempo pase, de igual forma se hace necesario
investigar ante el ente regulador de Fisioterapia cual es el procedimiento para la
radicacién de estos documentos - COLFI y ASCOFI.
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Indicadores - Informe de Monitoreo y analisis trimestral, Indicadores de calidad

de la atencidn en salud.
Informe de PQRSF
Encuestas de satisfaccion

Actividades para promover programas de promocion y prevencion en salud
Seguimiento al plan de acciéon PPSS

Asociacion de usuarios
Proposiciones y varios

INDICADORES
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mcCi1

cop. PERIODICIDA N ENE FEBE MAR ABR
NDICADOR INDICADOR FORMULA D
REZULTADOD RESULTADD a5 LLi 103 i L
Eumatoria de la diferencia de dias calendario entre 1
Tiempo promedio de espera para la Fecha en la que se azignd la cita de Medicing general de MEMEUAL 13616 1537133 12566 14453
P31 azignacién de <ita primera vez v I Fecha en la cual ¢l uzuaric la solicitd,
de Medicing General - - — -
Mimero tokal de citas de l\:ﬂcdl-:lna General de primera 3077 3033 1221 4577
5 ez asianadas
RESULTADOD RESULTADD 3 4 4 3 2
Tiempo promedio de capers o | Sumatoria de la diferencia de dias calendario entre la
P Pﬂgman EE Frcha en | que s¢ azigné la cita de Odontalogia general | MENELUAL 5574 5757 a0 | oz
P32 - . i 2 UAri zalicitd
de Odantalogia General die primera wea y la fecha en la cual el usuario la solicitd
imera takal dt.-:lhs di I:Id.ontolc-gl:. Gineral de MENELAL 1446 1441 are 1018
primsra v4a agianadas
BESULTADOD BESULTADD 12 4 ) il il
Eumateria de la diferencia de dias calendario entre la
Tiempo promedio de cxpera para la Fecha e la que s¢ asignéd la cita de Medicing Inberna de 125 165 325 442
P33 azignacidn de cita primera wez v la fecha en la cual ol usuarie la zolicitd MENEZLUAL
du Medicina Intzrma = . —— "
Miamero tokal de citaz de I':.ﬂedl-:ma interna de primera a5 25 - I
ywoa geigngdas
BEZULTADOD BESULTADD 5 0 0 5 5
. . Fumatoria de la diferencia de dias calendario entre la
Tiempa promedie de copera parala Fecha en la que s¢ agignd la cika de Pediatria de primera 1442 1o 05 #15
) asignacién de cita o =uario Iy salicitd FAEMEUAL
de Pediatria Mimers total de citas F‘t Pediatria de primera vez 135 - 1 163
signadas
REZULTADOD REZULTADD 15 ) 3 1 )
) _ Fumatoria de la diferencia de dias calendario entre la
Tiempa promedie de copera parala fecha en la que se asigné- | cita de Ginecologi’:‘ de 500 615 067 L)
P35 asignacién de cita i a cuario o salicité FAEMEUAL
de Ginerologia Miamers total de cikas d.t Ginzcalogia de primera vez ao 10 a5 1o
2sianadas
REZULTADOD REZULTADD 5 10 & 5 i
) _ Fumatoria de la diferencia de dias calendario entre la
Tiempe promedic de espera para la Fecha en la que s¢ agignd la cita de Obstetricia de a5 31 130 43
P36 asignacién de cita i a cuario g salicité FAEMEUAL
dix Obstetricia Mimera total de citaz d.t Obstetricia de primera vea a0 25 5 1
eianadas
REZULTADOD REZULTADD 5 mzaEs 22 L] 3
Fumatoria de la diferencia de dias calendario entre la
PaE Tiempo promedic de ¢5Pff° para la tama Fecha enla que se realiza la toma de la Ecografi’:‘ yla WENELAL 0 223 3 £25
de Ecografia fechs en la que z¢ zalicity
Mimera bakal de Ecagrafias realisadas 1] 10 13 233
REZULTADOD =11} A5 5% 3% 5%
Mimers di usuarios que respondieran "muy busna® o
" . " "buena”  la pregunta: pedme calificaria su experiencia
P de satizf lobal d £ 40 234 425
A D) reparcian o satistacHan genal S glabal respecto 3 los servicios de salud que ha recibida | SEMEETRAL
usuarios de [PE . "
g brawds de oy |PET
Mimere de uzuarios que respondicron la pregunts 105 42 237 443
REEULTADO a0 6% 5% L 5%
Proparcién de usuarias que recomendaria Fjlllil'mt.:lro de usuarioz qu::"respondieron .'I'Id.-:finitivament‘c ” " - -
P5As sulPS 3 un 5o probablemel:utle siala !:-regunt:u. .u_riulzlomendarla SEMESTRAL
Famili i —— L allz I arss S
AMAAr e amige Mimera de uswarios que respondicron la prequnta 105 42 237 443
BEEULTADO i5 0 5 3 i
Eumatoria de la diferencia de dias hibiles [LUN-VIE)
Tiempe de respuesta 3 PORSF entre la Fecha de rlml:ll.cacmn de la PRREF g la fecha MENZLIAL 31 o7 02 L
definitiva de rezpyests
Mimers total de PEREF durante el mes 24 21 52 23

FUENTE: Reporte del mes de ABRIL/2024 - Resolucion 256 de 2016 del Ministerio de Salud y

Proteccidon Social.
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RESULTADOS DE INDICADORES MONITOREADQOS ABRIL - 2024

e DOMINIO: EFECTIVIDAD

NOMBRE DEL INDICADOR PERIOCIDAD|META| NUM | DEN  ENE | NUM [ DEN | FEB | NUM | DEN | MAR

Proporcidn de gestantes con consulta de control prenatal de primera vez antes de
las 12 semanas de gestacion
Proporcidn de gestantes con valoracidn por odontologfa TRIMESTRAL| 90% | 95 [127 | 75% | 96 | 133 | 72% | 90 | 133 | 68%
Proporcion de gestantes con asesoria pre-test para prueba de Virus dela
inmunodeficiencia Humana (VIH)

TRIMESTRAL| 90% | 102 [ 127 | 80% | 108 | 133 | 81% | 104 | 126 [ 83%

TRIMESTRAL| 90% | 125 (127 | 98% | 131 | 133 | 98% [ 132 | 133 | 99%

e DOMINIO: SEGURIDAD

NOMBRE DEL INDICADOR PERIOCIDAD [ META| NUM | DEN | ENE [ NUM [ DEN | FEB [ NUM | DEN | MAR

Tasa de caida de pacientes en el servicio de hospitalizacion Domiciliaria TRIMESTRAL| 0 0 0 [#DIV/OY O | 24 [0% | O 31 | 0%
Tasa de caida de pacientes en el servicio de consulta externa TRIMESTRAL| 0 0 |33 0% 0 |15]106] 0 32 | 0%
Tasa de caida de pacientes en el servicio de Apoyo Diagndsticoy
Complementacion Terapéutica
Proporcion de eventos adversos relacionados con la administracion de
medicamentos en hospitalizacion Domiciliaria
Tasa de Ulceras por presion TRIMESTRAL| 0 0 | O [#iDIV/OY| O | 24 | 0% | O 31 | 0%

TRIMESTRAL| 0 0 |5177] 0% 0 [5405[ 0% 0 (2669 0%

TRIMESTRAL| 0 0 | 0 [#iDV/O! O | 11 [0% | O 17 | 0%

e DOMINIO: EXPERIENCIA

NOMBRE DEL INDICADOR PERIOCIDAD|META( NUM | DEN [ ENE | NUM [ DEN | FEB | NUM [ DEN [ MAR

Tiempo promedio de espera para la asignacion de cita de Medicina General | TRIMESTRAL] 3 [10647(4270] 2 |13167|4393| 3 |12566{4221| 3
Tiempo promedio de espera para |a asignacion de cita de Odontologla General | TRIMESTRAL] 3 | 5855 [2016f 3 |4663|1560] 3 | 2190 | 972 | 3
Tiempo promedio de espera para la asignacion de cita de Medicina Interna [ TRIMESTRAL] 30 | 131 [ 37| 4 | 14| 20| 6 |33 | 19| 17
Tiempo promedio de espera para la asignacion de cita de Pediatria TRIMESTRAL| 5 | 665 |143| 5 | 666 [ 134 5 | 705 (241 &
Tiempo promedio de espera para la asignacion decita de Ginecologla | TRIMESTRAL| 15 514 [ 86| 6 [ 649 | 63 [ 10 (1067 93 | U

Tiempo promedio de espera para la asignacion decita de Obstetricia ~ |TRIMESTRALY 5 | 164 | 5[ 5 (15[ 25| 5 [180] 36| §

Tiempo promedio de espera para la toma de Ecografia TRIMESTRAL} 5 [ 0 | O [#iovjor] 0 | O [#idbivoll 3 | 19 | 0
Proporcion de Satisfaccion Global delos usuarios enla [PS TRIMESTRAL| 90% | 55 | 56| %% | 5 | 5 [200% | 0 | 0 [#DV0!
Proporcion de usuarios que recomendaria su 1PS a familiares yamigos | TRIMESTRAL| 90% | 56 | 56 | 200% | 5 | 5 [100% | 0 | 0 [#DIV0!
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ANALISIS

El analisis correspondiente se realiza en reuniones de los comités institucionales de Calidad,
Seguridad del paciente y de Etica dentro del periodo correspondiente al primer trimestre
de 2024.

Para el primer trimestre en Efectividad, se logra un alto porcentaje en la consulta de control
prenatal de primera vez antes de las 12 semanas de gestacion, al igual con la asesoria
pre-test para prueba de VIH, siendo importante que estos conocimientos se manejen en
torno individual y familiar de las gestantes. En cuanto al indicador de proporcién de
gestantes con valoracion por odontologia, no existe la cultura del autocuidado en la higiene
bucal, y no hay responsabilidad en la fase en que se encuentra la paciente, por lo cual se
debe crear mayor cultura de prevencién y autocuidado en esta fase tan importante de las
gestantes.

En cuanto al dominio de Seguridad, nos mantuvimos en 0%, factor fundamental para
continuar aumentando la prevencion y disminuyendo los riesgos que se puedan presentar,
fortaleciendo la cultura de la seguridad del paciente en NUEVA SALUD INTEGRAL IPS

Para el primer trimestre en el Dominio de Experiencia, se logra mantener mensualmente
el promedio de los tiempos de espera por cada uno de los servicios relacionados, pudiendo
cumplir con las expectativas y la oportunidad del servicio a nuestros usuarios.

En cuanto a la satisfaccion global de los usuarios en la IPS en un 99%, siendo superados
al 100% el concepto de los usuarios que recomendarian a su IPS a familiares y amigos.

Concluyendo con estos resultados, lograr motivar a nuestros colaboradores internos y
externos para que cada dia fortalezcan la cultura del mejoramiento continuo de la calidad

en la prestacion del servicio de nuestra IPS, ofreciendo a todos los usuarios del sistema un
servicio Oportuno, Continuo, Asequible, Seguro y Pertinente.

REPORTE AL MSPS

La informacion fue cargada en la plataforma PISIS:
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De: SISPRO <noreply@sispro.gov.co>

Enviado el: lunes, 22 de abril de 2024 5:05 p. m.

Para: gerencia@nuevasaludips.com

Asunto: Archivo MCA195MOCA20240331NI1000900526144C03.TXT: Correcta la Validacion de la Estructura
Importancia: Alta

Sres. NUEVA SALUD INTEGRAL IPS SAS (NI - 900526144)

Resultados de la Validacion de la Estructura del Archivo:
MCA195MOCA20240331NI000900526144C03.TXT

Fecha y Hora de Recepcion: 2024-04-22 05:05:10 PM

La Estructura del Archivo es Correcta

El archiva pasa a ser entregado al Aplicativo Misional para completar su procesamiento.
* Numero de registros leidos: Control = 1, Detalle = 6762

* Numero de registros de detalle con errores = 0
* Nomero de registros de detalle correctos = 6762

Ministerio de Salud y Proteccién Social

o corras e sl pore prapésios nformacves. Datos dl proceso pars cuands se solicics sezuimiancaa la Mess de Ayuds:
s ”wﬁmmﬂ’:‘; iy SUID: 9coaadis-ad01-sea7-bish-fafebsasdace
para dudas o sugerencias contacte a la Mesa de Ayude. £31538206E57 310000010 4EFRLET17

Fecha y Hora del {Servidor): 2024-04-22 05:05:20.025 P

4 PISIS Cliente Neo - version: 20.0.16 - o X
La salud o ARCHIVOS DE ENTRADA OK
es de todos Arrastre, copie o seleccione sus archivos al siguiente listado

NERA AYERBE
NUEVA SALUD INTEGRAL IPS SAS
26144

NI 9005:

CERTIFICADO DIGITAL
¢Como conseguir un certificado digital?

ANEXOS TECNICOS
¢No aparece el que requiere en la lista?

(%) MCA195MOCA - Reporte de informacion pai

O}

® ARCHIVOS ENVIADOS

Remove Usar Carpeta Automatica [] Envio Automatico

Los archivos enviados por su Usuario act

() PPS190SPPS - Seguimiento de la Politica d
(%) REC165ATGE Reporte de atenciones ensal | 2024-04-22 050510 PM (1) MCATO5MOCA20240331NI000900526144C03 72 Fecha Enuo nicio

(¥) RIP165RIPS - Reporte RIPS por las IPS Fecha Envio Fin
412212024

RIP185RIPS - Reporte RIPS por IPSS estan
O] o P Solo los de Hoy

® Todos
(¥) SAC165FIPS Saneamiento Cartera por IPS Consuitar

3. INFORME DE PQRSF MARZO DE 2024

Se radicaron 32 PQRSF en el mes de marzo de 2024.

Total 32
Promedio de respuesta de 9 dias (302/32).
Ninguna pendiente por respuesta.

ENTIDAD FEB
NUEVA EPS 25
ANONIMO 3
UT SERVISALUD 4
Total General 32
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e APERTURA DE BUZON= DIARIA A PARTIR DEL 1° DE MARZO DE 2024

e CARGUE EN PAGINA WEB ESTADO DE PQR= DIARIAMENTE A PARTIR DEL 1° DE MARZO DE

2024.
.
FECHA DE
PCOMDE lves [AMALIE o [Munceio conco  [mvmpap DOCUMENTO |RESPUESTA  [ESTADO
- X v v - ~ |DEFINTIVA

010y 2024 MAR Carmo SAN JOSE DEL GUAVIARE NUEVA EPS M20872173 |9032024 RESUELTA

142024 |[MAR  [Buzdn SAN JOSE DEL GUAVIAR UT SERVEALU] 18235177 |2503 2024 RESUELTA

01032024 MAR [Buzdn SAN JOSE DEL GUAVIAR ANONIMO ANONIMO NO APLUICA NO APUCA

01/03 2024 MAR Buzdn SAN JOSE DEL GUAVIARE NUEVA EPS 1033682885 19032024 RESUELTA

271022024 MAR Buzdn SAN JOSE DEL GUAVIARE NUEVA EPS 1006700633 |[15/03/2024 RESUELTA

02032024 MAR B uzdn SAN JOSE DEL GUAVIARE |5 NUEVA EPS 3739876 1803 2024 RESUELTA

QRoy2a024 MAR IBuzdn SAN JOSE DEL GUAVIARE NUEVA EPS 1120577070 190322024 RESUELTA

202024  |MAR  |Buzdn SAN JOSE DEL GUAVIARE NUEVA EPS 1120565098 [19/03 2024 RESUELTA

2032024 |MAR  [Buzdn SAN JOSE DEL GUAVIARE [|552 NUEVA EPS 1120565398 |222032024 RESUELTA

0403 2024 MAR |Buzdn SAN JOSE DEL GUAVIARE SD 52825394 22/03 224 RESUELTA

05032024 MAR [Buzdn SAN JOSE DEL GUAVIARE |5 NUEVA EPS M20578285 |2032024 RESUELTA

05032024 MAR [Buzdn SAN JOSE DEL GUAVIAR NUEVA EPS 1121933408 |[1&@032024 NO APLICA

07/032024 |MAR  |Buzdn SAN JOSE DEL GUAVIAR UT SERVEALLY] S3R2857 18032024 RESUELTA

11032024 |[MAR  [Como SAN JOSE DEL GUAVIARE NUEVA EPS 1120580028 14032024 RESUELTA

117032024 MAR Carmo SAN JOSE DELGUAVIARE 512 NUEVA EPS 1120580028 15032024 RESUELTA

12/03 2024 MAR B uzdn SAN JOSE DEL GUAVIARE |32 2¢ NUEVA EPS 25382110 2042024 RESUELTA

13032024 MAR Buzdn EL RETORNO 33 NUEVA EPS 4240616 AN0V2aR4 RESUELTA

1403 2024 MAR IBuzdn RETORNO NUEVA EPS 1122233712 |[NO APUICA NO APLICA

14032024 |[MAR  |Buzdn EL RETORNO NUEVA EPS 43847735 |NO APLICA NO APLICA

14032024 |[MAR  |Buzdn EL RETORNO NUEVA EPS 1122728270 [NO APUCA NO APUICA

15032028 MAR [Buzdn SAN JOSE DEL GUAVIARE UT SERVEALU] 1030584427 |22032024 NO APUCA

16/03 2024 MAR 1B uzdn SAN JOSE DEL GUAVIARE NUEVA EPS 1120551969  |22/03 2024 NO APLICA

18/03 2024 MAR Cam=pondenca fsica |SAN JOSE DEL GUAVIARE NUEVA EPS 97611262 2032024 RESUELTA

18/03 2024 MAR Com=podenca fsca |SAN JOSE DEL GUAVIARE NUEVA EPS 97611262 21032024 RESUELTA

1903 2024 MAR [Buzdn CALAMAR NUEVA EPS 19182912 NO APLICA NO APLICA

19032024 |[MAR  |Buzdn CALAMAR NUEVA EPS 322083 |20y 2024 RESUELTA

20003 2024 MAR IBuzdn CALAMAR ANONIMO ANONIMO NO APLICA NO APLICA

20032024 MAR [Buzdn CALAMAR NUEVA EPS 1006811490  [NO APUICA NO APLICA

2032024 MAR Buzdn SAN JOSE DEL GUAVIARE |7 NUEVA EPS 77176256 NO APLICA NO APLICA

221032024 MAR Buzdn CALAMAR NUEVA EPS 327207 NO APLICA NO APLICA

18032024 |MAR  [Como SAN JOSE DEL GUAVIAR NUEVA EPS 1120574076 |20/03 2024 RESUELTA

2303224 |MAR  [Buzdn SAN JOSE DEL GUAVIARE UT SERVEALLY 1076323110 (4042024 RESUELTA

PQRSF por municipio MARZO 2024
MUNICIPIO F P Q R S N/A MARZO
SAN JOSE DEL GUAVIARE 2 19 2 23
RETORNO 3 1 4
CALAMAR 3 1 1 5
Total General 32

Consolidado de motivos PQRSF MARZO 2024

Motivo PQRSF N
Felicitaciéon 8
Inconformidad en atencién médica 5
No entrega de medicamentos 6
N/A — Queja de Hospital San José del Guaviare 1
Registro de inasistencia (cancelaron la cita) 4
Sugerencia 1
Impuntualidad en la atencidn de la cita 4
Falta de oportunidad 2
Tutela NUEVA EPS — Derechos de los pacientes 1
Total general 32
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Las 4 quejas corresponden a:

e JULIAN ANDRES SALAMANCA = Mala actuacion con el paciente.

e WILMAR ALEJANDRO = No accedi6 a solicitar los examenes exigidos por el paciente.

e YESSICA RODRIGUEZ = Sale del consultorio sin comunicar al paciente la urgencia
personal y solicitar dar espera para la consulta respectiva.

Tendencia mensual por tipo

de PQRSF
FEBRERO 2024
15 12
10
5 3 03
1
P Q R S N/A

TENDENCIA MENSUAL POR TIPO DE PQRSF
NUEVA SALUD INTEGRAL IPS SAS

2024 s FELICITACION
30
NO APLICA PARA LA
20 IPS
20 mmmm PETICION
m— QUEJA
10 8
RECLAMO
|42
0 ] s SUGERENCIA
MAR

Consolidado PQRSF 2024:

MES F |[P]Q R S N/A | MARZ
MARZO 8 |0|20 2 2 32

Las 8 felicitaciones fueron para:

e 1 - Maria Alejandra Pefiaranda

e 1 - Seforas de servicios generales

e 2 - NUEVA SALUD INTEGRAL IPS por jornadas
e 2 - Todo el personal

e 2 - Servicio Fisioterapia sede Calamar

4. RESULTADOS ENCUESTAS DE SATISFACCION
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Queda pendiente la encuesta de satisfaccion del mes de marzo:

TIPO DE ENCUESTA EME FEB MAR ABR MAY JUN JuL AGO SEP ocT NOW DIC | TOTAL
Encuesta de especialidades 56 5 o
Encuesta de servicio al cliente 32 131 121
Encuesta breve de satisfaccion 17 38 16
Total 105 174 137 0 o o i} i o 0 o o 416

Sugerencias encuestas Primer trimestre 2024

e Puntualidad de atencion

e Agilizar tramite de citas

e Ampliar sala de espera

e Ampliar los servicios a otras especialidades

e Recordatorios

e Informacion sobre sitio de atencion

e Informacion continua y permanente al usuario en la sala de espera del motivo de los
atrasos en el cumplimiento de las agendas. Compromiso: Se debe informar
permanentemente al usuario por WhatsApp en cuanto al tiempo de espera, colocar
informacion visual en sala de espera (Naren).

e Que sean mas seguidas las citas con los especialistas

e Capacitar en buen trato y entrega de informacién personal de servicio al cliente.

e Ser mas flexibles con la solicitud de copias a los abuelos que acuden temprano por
toma de muestras

e Queja por priorizar teléfono a la atencién en sala, solicitd cita y no asignaron, que
llame.

e Compromiso: Solicitar a PANA muestre la opcion del tiempo de espera del paciente
que no cuenta con cita programada. (Naren) y como bajar el informe de citas no
programadas para el analisis y medicion del tiempo de espera.

Felicitaciones encuestas PRIMER TRIMESTRE 2024

e DIEGO LAMPREA=4

e LUIS JAIRO BONILLA=1

e FACTURACION=5

e OSCAR MAURICIO HDEZ =1

e BRAYAN TRIANA TERAPIAS= 2
e ZHARICK DAYANA RAMIREZ=1

De 279 encuestas de servicio al cliente (WhatsApp),

e 18 felicitaciones a auxiliares
e 33 felicitaciones

e 14 Excelente servicio

e 122 No responde

e 92 Varias

RESULTADOS INDICADORES DE SATISFACCION
MARZO 2024
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, ) TRMESTREL
DOMING 0G0 NOMEREDELINDICADOR Gwo | Wew | s | Gt | 0| ENE | W | o | FEB | MM | D | MAR | we | oo |
EXPERIENCIA EN LAATENCION 314 Proparcion de Satisfaccian Global de los usuarios enl1PS 100% 90% 9095% a0 % 105 93% Q0 ) 5% 34 a7 95% mn 3 %
EPRENCAILAATENOON [P35 :::;f:sm uarserecmendrsuFSafniiees | o o | oo | | m | ws | %k | o | @ | s | om | @ | @ | o | om | s
EIPERENCAINLAATENCON  |MUVBUENA Poporci WsusszrisenlslPS | MO0 | 0% | wos | @R | 4 | 45 | 3% | 18 | ;m | &% | 50| | 6% | w0 | o5 | s
EFERENCAENLANTENCON  [SURNA  PopociénceSerfccinGiotalelesussiosenlfs | 1006 | sk | wok | @0 | m | w5 | s | 0 | m | sk | o8 | ow | m | ow | w [ wm
EXPERIENCIA EN LAATENCION |REGULAK Proporcion de Satisfaccion Global de los usuarios enlalPS 100% 90% 9095% a0 2 105 i 1 m &% 1 7 1% 11 515 1%
EFERENCAENLANENCON  |VALA PoporcénceSetsccinGiotedeosusisiosenlfs | 008 | % | o | @ | 1 | w5 | B HEEEERERE IR
EXPERIENCIA EN LAATENCION |MUYMALA Proparcion de Satisfaccian Global de los usuarios enlaIPS 100% 90% 9095% a0 4 105 5 1 m % 1 a7 0% 11 515 1%
EPRENCAENLAATENCON  [DEFS ::’;?;“”“"‘"’”m“”“’””d“““ PSafenitees e | aw | coms [em | ow | oms | e | w | m | om | om | m | me | oa | s | om
EIFERENCAENLANTENCON |FRQRS) :mﬂ“m"”“m“mmm”““ PSatemilares| o | ow | vomm [am | o | ms | ws | 3 | m | m | 0w | w | m | o® | s | ow
EIPRENCAENLANTENCON |FRO3H0 ::’:?;m"‘"’”D’““mm”d“““ Waknile o | o e | am | 2 | w | ® 0 | m | ® v | w | w y | | m
EPSENAENLANTENCON [DEFND :mﬂm”“’”m“”m”“”““ PN | o | | e | 2 | m | m P lm | & | | w | s O R
CODIGC NOMBRE DEL INDICADOR EMNE FEB MAR
Proporcion de Satisfaccion Global de los
p.3.14 A 93% 95% 99%
usuarios en la IPS
META 90% 90% 90%
Proporcion de usuarios que recomendaria su
P.3.15 o ) 96% 95% 99%
IPS a familiares y amigos
META 90% 90% 90%
p
INDICADOR: RECOMENDARIAN A LA IPS
100% 99% 100%
i
80%
98%
96% 60%
96% 95%
40%
94%
o 20%
92% 0%
ENE FEB MAR ABR MAY JUN JUL AGO SEP oCT NOV DIC

I Proporcidn de usuarios que recomendaria su IPS a familiares y...
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INDICADOR: SATISFACCION GLOBAL DE USUARIOS
NUEVA SALUD INTEGRAL IPS SAS

100% 99% 100%

98% 80%

96% 95% 60%

94% - 93% 40%

92% I 20%

90% 0%

ENE FEB MAR ABR MAY JUN JUL AGO SEP oCT NOV DIC
I Proporcion de Satisfaccion Global de los usuarios en la IPS e \IETA
RESULTADOS ENCUESTA DE SERVICIO AL CLIENTE
. : TRIMESTRF1
0Dl NOMBRE DEL INDICADOR o OFTIMC, | META | ACEPTAB | CRMCC, | NUM | DEN . ENE .| M| OEN,| FER .| NuM | DEN.| MAR,| WuM[,| D[, v
(A Proparcion de Satisfaccion Global de los usuarios ena IF 100% 0% 90495% 0% Eil EN 7% 1 131 53% n n 100% 10 184 95%
oI :r:r:\:::r:\snndeusuarmsqueremmendanasuIFSafammares o - e % 3 2 o 0 " s " o s m ” -
H
MUYBUENA | Praporcion de Satisfaceion Global de los usuarios en laIPS 100% 90% 9099% 50% 20 X 63% n 131 59% g5 1 10% 182 184 Bd%
BUENA Proporcion de Satisfaccion Global delos usuarics n a |F§ 100% 50% 90495% <B0% 1 N % il 131 3% * n 0% % 13 35%
REGULAR | Proporcion de Satisfaceion Global 2 los usuarios &n laIPS 100% 50% 90495% 0% 0 £l {12 1 131 5 0 jbil (121 1 184 1%
ALY Proporcian de Satisfaccion Global de los usuarios na [P 100% S0% 90-95% B0 0 X 0% 0 131 0% 0 1 (111 0 184 [11]
MUYMALA | Proporcion de Satisfaccion Global de los usuarios ena IF 100% 0% 90495% 0% 1 EN 3 1 131 1% 0 n (121 1 184 1%
0 ;ranr:;r:;undeusuarmsqueremmendanasuIFSafammares o - e % " 2 uy % " s % o s m ” -
PRORY ;ranr:;r:;undeusuarmsqueremmendanasuIFSafammares o - e % ) 2 & % " ™ 2 o - Q ” 1
ROBI :;nr:;:lund!usuarmsquarammandanasuIFSafammar!s o - e % ) 2 B 0 " ® 0 o ® ) ” "
DEENO :;nr:;:iund!usuarmsquaracumandarlasuIFSafammar!s o - 0 & 0 2 ® | " ” 0 o IHi ) ™ ™
i asesor demostro amabilidad durante toda
‘NA B e RO AR (L AE ot & W | o | wsm | ek | 3 | on | om | m | om | e | om | om | m | om0 | om |
comunicacion?

‘NA £Flasesor demostra interés en resolver su solicitud? 100% 50% 90495% 0% Eil N 9% 130 131 9% 1 m 100% ik 18 95%
‘NA £8u solicitud fue resuelta? 100% 50% 909% <90% 31 £} 1L ] 128 131 9% 10 il 100% 10 184 99%
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RESULTADOS ENCUESTA BREVE DE SATISFACCION

, , TRIMESTRE 1
C0DiG0 NOMBREDEL INDICADOR OPIMO | META | ACEPTABLE | CRMCO- | KU DEN ENE NOM | DEN FEB HUM | MAR | o DEN e
P31 |Froporcionde Satisfaccion Global delos suariosenla FS | 100% 9% S09% | <0 1 1 1% L] i 955 113 s 7% Lo n %
Praparcion de suaris que recomandariasu S  Familizres .
ps | ! W% | W | oo | &l | v | o0 | mE | x| B | W | 13| u | o | B | 0|
yamigos
MUYBUENA | Proporcion de Satsfaccion Global de los Lsuzriosen s IFS | 100 0% 9% R ] i 5% 1 i it g s 57 L 1 5%
BUENA | Proporcion de Satcfaccion Global delos Lsuariosenla FS | 100% 9% S09% | <0 ] i 5% 9 i fli] i s 1% Bl n 3%
REGULAR | Proporciande Satifaccion Global delosueuariosenls S | 1008 | % | 093 | 0 1 7 6% 0 B I 1 115 B ] n 1%
WA |Proporcian de Setsfaccon Global delos usuariosen 2 S | 1005 S| 0 | <k 1 Iy 6% 1 2l b ] 0 i3 ;] i 1 1%
MUYMALA | Froporcion de Satsfaccion Global delos Lauzriosen s FS | 1008 L] 9% R 3 I 18 0 i 0% 1 s 1% 4 1 L]
Praparcion de suaris que recomendaria su S  amiliares .
DS " : W | We | cosm | @B | 0| U | BR | m | B o[ W | W | 5| MK | % | ;| K
| amigos
Praparcion de suaris que recomendaria su S  amiliares . . . .
o | e I T B O N VAN I O N S O 1 I G B VO I
| amigos
Praparcion de suaris que recomendaria su S  amiliares . .
RO | 0| owe o |cosm | @B 1 | U | & | 0 | B [ & | 0 || & | 1| ;| &
Y amigos
Praparcion de suaris que recomendaria su S  amiliares . . . .
oo | 0| owe | s | @B | 2 | U | | 1| B | W | 3| | B T
Y amigos
e RESULTADOS ENCUESTA DE SATISEFACCION DE ESPECIALIDADES
a : TRIMESTRE 1
CODIGD HOMBRE DEL INDICADOR 0PTIMO META ACEPTABLE [ CRITICO HUM DEN ENE NUM DEN FEB HUM DEN MAR NUM DEN 08
P3.14 Froporcidn de Satisfaccion Global de los usuarios enla IFS 100% 90% 90-99% <50% 55 56 98% 5 5 100% 0 0 #DIV/0! 60 0 #DIv/0!
Pais ‘:r:::f;isunne usuarios que recomendaria su 1PS a familiares 100% 0% o099 a0 % 5% 100% : : 100% s s £DV/0! 6 0 00!
MUY BUENA | Propercion de Satizfaceion Global de las usuarios enla IPS 100% 0% 90-99% <90% 15 13 7% 5 5 100% 0 0 #DIVf0! 20 61 33%
BUENA Proporcian de Satisfaccion Global de los usuarios enla IPS 100% 90% 50-99% <a0% 40 56 % 0 5 0% ) ) #DIV/0! 40 61 66%
REGULAR Froporcidn de Satisfaccion Global de los usuzrios enla IFS 100% 50% 90-99% <50% 1 56 % 0 5 0% 0 0 #DIV/0! 1 61 W
MALA Proporcion de Satisfaccion Global de los usuarios enla IPS 100% 0% 90-99% <90% ] 13 0% 0 5 0% 0 0 #DIVf0! 0 61 0%
MUYMALA | Proporcion de Satisfaccion Global de los usuarios enla IPS 100% 90% 50-99% <a0% ) 56 123 0 5 0% ) ) #DIV/0! 0 61 (2
DEFS) :r:::}:;isunde usuarios que recomendaria su IPS a familiares 100% 0% opa9k P o 5% 1% : : 0% 2 2 D0t 5 6 895
PROBSI :r:::}:;isunde usuarios que recomendaria su IPS a familiares 100% 0% 90.99% 0% 5 " 9% 2 P 0% 0 0 #DIV/o! 7 6 1%
PROENG :r::;}:;i:nde usuarios que recomendaria suIPS a familiares 100% 0% o090 0% B o 0% 0 c 0% B B #DIV/0! 0 e %
DEFND :r::;}:;i:nde usuzrios que recomendaria su IPS a familiares 100% 0% e a0 s & 0% o c % s s #OI/o! o e %
" Califique su satisfaccion con respectoa la aten.[il'}n.en\ns 100% 0% e a0 e & 100% c c 100% s s #oI/o! e e 100%
siguientes aspectos [Trato del medico especialista]
Califique su satisfaccion con respecto a la atencion en los
NA siguientes aspectos [Informacion suministrada por el 100% 90% 50-99% <90% 13 117 98% 5 5 100% 0 0 HDIV/0! &0 61 58%
ezpecialista]
Califique su satisfaccion con respecta a la atencion en los
NA siguientes aspectos [Tiempo dedicado 2 |2 consulta 100% 0% 90-99% <90% 113 13 100% 4 5 805 0 0 #DIVf0! 60 61 9%
(duracign]]
Califique su satisfaccidn con respecta a la atencion en los
NA siguientes aspectos Interés del especialista por resolver su 100% 50% 50-99% <90% 56 56 100% 5 5 100% 0 0 #DIV/0! 61 61 100%
motivo de consulta)
" Czlifigue su satisla[[ir‘:v[un respe.[tua\a atencion en los 100% 0% o039k a0 0 5% 39% : : 100% s s D0t 5 6 0%
siguientes aspectos [Tramite y facilidad para abtener |z cita
Califique su satisfaccidn con respecto a la atencion en los
NA siguientes aspectos [Dportunidzd en |z cita programada 100% 50% 90-99% <50% 52 56 93% 5 5 100% 0 0 #DIV/0! 57 61 93%
[tiempo de esperz desde su solicitud)]
" Califigue su satisfaccion con respe[t.u.a\a aten[m‘n enl\ns 100% 0% opass a0 & 5% 3% : : 100% a a #OV/0! 0 6 0%
siguientes aspectos [Instalacionas fisicas [comodidad)
¢El especialista le realizd examen fisico y tomd sus signas
el vitales [EJ. tension arterial, frecuencia cardiaca, frecuencia 100% 90% 90-99% <90% 11 11 W% 3 5 60% 0 0 HDIV/O! 14 gl 23%
resniratoriz?
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5. ACTIVIDADES PARA PROMOVER PROGRAMAS DE PYD

e Realizacion campafia de SALUD MUJERES
e Jornadas de tomas de citologias

6. PROGRAMACION POLITICA DE PARTICIPACION SOCIAL EN SALUD 2024

Se realizara induccién en derechos y deberes y tramite PQRSF, vinculando al personal de
servicio al cliente y médicos derechos y deberes del paciente.

Informe SPPS: Pendiente cargar en PISIS. Queda pendiente que se habilite la plataforma
para realizar el cargue de 2024.

7. ASOCIACION DE USUARIOS

e Pendiente el cambio de los estatutos.

e Pendiente programar el Comité de la asociacion de usuarios. Hacer la consulta para
definir la fecha de un sabado.

e Capacitacién: NUEVA SALUD NTEGRAL IPS, enviar link

8. PROPOSICIONES Y VARIOS

No hubo proposiciones y varios.

9. COMPROMISOS

Realizar el comparativo febrero Vs. Marzo verificando la mejoria del cambio
de estrategia en las respuestas de las PQRSF.

Realizar seguimiento en el proceso de socializacién del manual de atencién
al usuario al personal de servicio al cliente y auxiliares administrativas de
sede. CUMPLIDO 5 abril/24.

Formalizar la encuesta de satisfaccion de PAD para analizar resultados en
este comité. Avance: esta en desarrollo

Recordar a especialistas medicién de encuestas de satisfaccion= examen
fisico. Dr Guzman, Avance: esta en desarrollo y se realizara en el mes
de abril/2024.

Pendiente el cargue informe SPPS 1ler trimestre 2024 a PISIS.

Vincular personal de servicio al cliente y médicos en curso derechos y
deberes de Q10. Coordinadora de Talento Humano y Coordinadora
Administrativa. Avance: se esta trabajando en la actualizacion de Q10 la
sefiorita Naren lo ha estado trabajando la generacion de cursos por
asignaturas en Q10. Solicitando una nueva capacitacién para definir cierres
puntuales de los usuarios que lo diligencien en su totalidad, obteniendo su
certificard. Observacién de la Dra Lina Giraldo: tener en cuenta que se
cumpla el objetivo cumpliendo y logrando el avance propuesto.

Asighar encuestas al personal para cumplir muestra. Recordar
especialidades.
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Reporte de situacion de personal con las capacitaciones de induccion.

Ingresos:

o Reinduccién de ingreso al Dr Luis Gerardo Espinosa.
o Ver listado anexo de Coord. De Talento Humano.

10.ANEXOS:

1) Listado de asistencia virtual y presencial
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FECHA:
HORA:

23/09/2024
10:00am

N° ACTA: 009

MODALIDAD:X Presencial X Virtual

TEMA: Reunidn ordinaria del Comité de ética
MUNICIPIO: San José del Guaviare

LUGAR: Sala de juntas. Sede complementaria 3er piso. ZOOM (Q10)

AGENDA:

N

N AW

Verificacion de quorum

Indicadores - Informe de Monitoreo y andlisis Indicadores en atencién al

usuario.

Anélisis pre test correcta identificacidon de usuarios.

Informe de PQRSF
Encuestas de satisfaccion

Actividades para promover programas de promocion y prevencion en salud

Asociacion de usuarios
Proposiciones y varios

DESARROLLO:

1. VERIFICACION DE QUORUM

Se cuenta con la asistencia de:

N NOMBRES Y APELLIDOS CARGO SOPORTE
1 NERA LILTANA AYERBE | GERENTE PRESENTE
SABOGAL
2 BLANCA LINA  GIRALDO | DIRECTORA ASISTENCIAL PRESENTE
RODRIGUEZ
3 JACQUELINE SANCHEZ | COORDINADORA DE CALIDAD | PRESENTE
COMBA
4 EUNICE HOYOS REPRESENTANTE AUSENTE
ASOCIACION DE USUARIOS
5 NAREN DARIANA COORDINADORA PRESENTE
ADMINISTRATIVA

. INDICADORES
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— — | aemomens ™| MET-| Ene|~| Feal-| maR(-| ABR[-| mav|[-] JuN-| sui-| Aci-
| Namero total de Ecografias realizadas \ 0 10 198 233 4560 557 750 8s0
RESULTADO 80 83% 95% 85% 95% 98% 81% 92% 87%
NOmers de UsUarios que respondieran “muy buena” o “buena” a la
Proporcion de satisfaccion global|  pregunta: ;como calificaria su experiencia global respecto a los 98 40 234 435 201 187 an 81
- SEMESTRAL
de usuarios de IPS servicios de salud que ha recibido a traves de su IPS?
Nimero de usuarios gue on la pregunta 105 42 237 449 205 206 296 70
RESULTADO 0 96% 95% 89% 98% 100% 84% 93% 894%
Proporcibn de usuaros que Nomers de UsUarios que respondieran “defintivamente i o
rotomendaria o0 S o un “probablemente s a la pregunta:” grecomendaria a sus familares y | o oo 101 40 234 438 204 174 74 86
familiar o amigo amigos esta PS7,
Nimero de usuarios gue on la pregunta 105 42 237 449 205 206 296 70
RESULTADO 15 10 5 & 4 8 [] 7 []
Sumatoria de la diferencia de dias habiles (LUN-VIE) entre la fecha -
Tiempo de respuesta a PQRSF de radicacion de la PQRSF y la fecha definitiva de respuesta MENSUAL =1 1or 02 % 27 28 162 185
Mimero total de PQRSF durante el mes 24 21 32 23 35 22 23 31
RESULTADO 0 #DIO! #DIVI0! #HDII0! #DIV/O! 4% 6% 0% 67T%
Proporcién de usuarios que son | Nimero total de usuarios mes atendidos en el servicio de toma de .
atendidos en el servicio de toma nuestras en un tiempo menor o igual a 30 minutos = i 1est | 2ser
de muestras de laboratorio clinico MENSUAL
&n un tiempo menor o igual a 30 Numero total de usuaric mes atendidos en el servicio de toma de 1338 4998 2311 3854
minutos. muestras

FUENTE: Reporte del mes de AGOSTO/2024. Resolucién 256 de 2016 del Ministerio de Salud y Proteccién

Social.

Se hace necesario realizar el andlisis del motivo por el cual hay rangos que se bajo los puntos, se debe
enviar estos casos a la Dra Diana Blanco para verificar las diferencias (demoras en atencion, en envio de
muestras, entre otros)

FECHA DE - |MES.T| CANA] - | MUNICIPIO = |CODIG ~ | ENTIDAD = | DOCUMEF - |FECHA DE RE: - |ESTADO ~ | CLASIFICACI =
02i08/2024  |AGTO |Buzén | SANJOSE DEL GUAVIARE | 205-202) NUEWAEPS 22239712 | H0BI2024 RESUELTA |QUEJA
03108/2024  |AGTO |Buzén | SANJOSE DEL GUAVIARE | 206-202 NUEWAEPS 1120578635 | 121062024 RESLUELTA |QUEJA
03I06/2024  |AGTO |Buzén | SANJOSE DEL GUAVIARE | 207-202) NUEWAEPS 2ETT323 | 12/06/2024 RESLUELTA [QUEJA
03/08/2024  |AGTO |Buzén | SANJOSE DEL GUAVIARE | 208-202) NUEWAEPS 243475 [12/08:2024 RESLELTA |QUEJA
03/08/2024  |AGTO |Buzén | SANJOSEDEL GUAVIARE | 209-202) NUEWAEPS 20571795 |12/08/2024 RESLELTA |QUEJA
D3I0BI202: AGTO [Buzdn | SANJOSE DEL GUAA] -2024 MUEVA EPS 983675 | 12i0aiz02: QUEJA
O3I0BI202: AGTO [Buzon | SANJOSE DEL GUAWLA] AEPS 40216784 | 12/06/202 QUEJA
OdiDGI20Z: AGTO [Buzon | SANJOSE DEL GLIAWIA] AEPS 1120575567 | 12/06/202: INCONFORMIDAD
D2I08/202: AGTO [Buzén | SANJOSE DEL GLIAWIA] AEPS 1006541000 | 16/08/202: INCONFORMIDAD
W0812024  |AGTO | Buzén | SANJOSE OEL GLIAWIA AEPS ANONIMO | AMONIMD ANONIMO
03108/2024 | AGTO |Buzén | SANJOSE DEL GLAWIA AEPS 1120562543 | 20I0GI2024 INCONFORMIDAD
06062024 |AGTO |Buzén | SANJOSE DEL GLIAWIA AEPS 1120580062 | 161062024 LIEJA
1310812024 |AGTO |Buzén | SANJOSE DEL GLIAWIA AEPS 3005043 | 18/08/202d LIEJA
030082024 |AGTO |Buzén | SANJOSE OFL GLIAWIA AFPS 1127587734 | 20i0GI202d LIEJA
03/08/2024  |AGTO |Buzén | SANJOSE DEL GLIAWIA AEPS 41240331 [ 30V0512024 INCONFORMIDAD
13/08/202d4 | AGTO |Buzén | SANJOSE DEL GLIAWIA AEPS 41210845 [ 17082024 RESLELTA |QUEJA

13108120 AGTO [Buzon | SANJOSE DEL GUAWLA] AEPS 41242518 O APLICA D APLICA IEITACIO
1d0Si20 AGTO [Buzon | SANJOSE DEL GLIAWIA] AEPS 1120579762 |NO APLICA DAPLICA IEITACID
08I0 AGTO [Buzén | SANJOSE DEL GLIAWIA] AEPS 1120579762 |NO APLICA D APLICA [FELICITACIO
JRI0BI20 AGTO [Buzdn | SANJOSE OFL GUAWIARE —202{MUEWA FPS 20551452 051202 RESUELTA [INCONFORMIDAD

TPOFTOMOR O e

082024 |AGTO |Buzén | SANJOSE DEL GUAVIARE | 225-202) ANOMIMO ANONIMO | ATENCIONEN ANONIMO { ANOMIMO
17i08i2024 | AGTO |Pagina we SANJOSE OFL GUAVIARE | 226-202) NUEWAFPS 033654426 | 300512024 HOAPLICA | QUEJA
1710812029 |AGTO |Pagina weg SANJOSE DEL GUAVIARE | 227-202) NUEWA EPS 033654426 | 30062024

1710812024 | AGTO |Pagina weg SANJOSE DEL GUAVIARE | 228-202) NUEVAEPS 1122237725 | 30062024 MOAPLICA |QUEJA
221082024 |AGTO |Buzén | SANJOSE DEL GUAVIARE | 229-202) NUEWAEPS TI205E3156 | 2300512024 MOAPLICA [QUEJA
2308/2024  |AGTO |Buzén | SANJOSE DEL GUAVIARE | 230-202) NUEVAEPS TZIBZTETS | 260612024 RESUELTA |QUEJA
23108/2024  |AGTO |Buzén | SANJOSE DEL GUAVIARE | 231-2024NUEWAEPS N21E27a75 | 30312024 RESLELTA |QUEJA

'dI0E202 AGTO [Buzén  |EL RETORKO -Z02{MUEWAFPS 1122233300 |NO APLICA 0 APLICA |FELICITACIOR
| A AGTO |Buzén | SANJOSE DEL GUAVIARE —Z0Z{NUEVA EPS 21033687 | 30912029 RESUELTA |QUEJA
[EREENE AGTO |Buzén | SANJOSE OFL GUAVIARE —202{FIDUPREVISORA | 10774533534 | 103/2024 RESUELTA [SUGEREMCIA
BI0G202 AGTO [Buzdn  [SANJOSE DEL GUAWIARE —202{MUEVA EPS 1120563406 | 30912024 RESUELTA [INCONFORMIDAD

28i08/2024  |AGTO |Buzén | SANJOSE DEL GUAVIARE | 236-202 NUEWAERS H214352  [F0312024 RESLELTA |INCOMFORMIDAD
30082024 |AGTO |Buzén | SANJOSEDEL GUAVIARE | 237-202) NUEWAEPS 00T327256 |NO APLICA MOAPLICA (FELICITACION
30i06/2024  |AGTO |Buzén | SANJOSE DEL GUAVIARE | 238-202FIDUPREVISORA | 41241247  [3i09!2024 RESUELTA |INCOMFORMIDAD
500812024 |AGTO |Buzén | SANJOSE DEL GUAVIARE | 233-202 NUEWAEPS 40433485 | 30312024 RESLELTA |QUEJA
23108/2024 | AGTO |Buzén | SANJOSE DEL GUAVIARE | 240-202) NUEWA EPS 1023300063 | 40312024 RESLELTA [INCONFORMIDAD
30/08/2024  |AGTO |Buzén | SANJOSE DEL GUAVIARE | 241-2029 NUEWAEPS 3376TTTI | 3032024 RESLELTA [INCONFORMIDAD
3082024 |AGTO |Buzén | SANJOSE DEL GUAVIARE | 242-202 NUEWA EPS 1120576549 |NO APLICA MOAPLICA [FELICITACION
500812024 |AGTO|Buzén | SANJOSE DEL GUAVIARE | 243-202)NUEWAERS 11205822338 |NO APLICA MOAPLICA [FELICITACION
23008/2024  |AGTO |Buzén | SANJOSE DEL GUAVIARE | 244-202) NUEWAEPS 1120573063 |NO APLICA MOAPLICA [FELICITACION
29108/2024 | AGTO |Buzén | SANJOSE DEL GUAVIARE | 245-202) NUEVAEPS 12746111 | 3M09t2024 RESUELTA [INCONFORMIDAD
23i08/2024  |AGTO |Buzén | SANJOSE DEL GUAVIARE | 246-202¢ ANONIMO ANONIMO | AMONIMD ANONIMO [ ANONIMD
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Se radicaron 44 PQRSF en el mes de agosto de 2024 Vs 35 del mes de julio/24,
reflejando un aumento del 25,71%.

Promedio de respuesta de 5 dias Vrs 4 dias. Continuamos con la constante de tiempos de respuesta
en dias, a pesar que nos limitamos en los dias de espera de respuesta a las investigaciones.

Ningin PQRSF pendiente por respuesta.

ENTIDAD JULIO | AGOSTO
NUEVA EPS 26 38
ANONIMO 1 2
MAGISTERIO 8 4

Total General 35 44

e CARGUE EN PAGINA WEB ESTADO DE PQR =9 REPORTADOS

ENTIDAD AGOSTO
NUEVA EPS 7
NUEVA SALUD INTEGRAL IPS 2|
TOTAL 9

PQRSF por municipio AGOSTO 2024

Comentado [C1]: Atraso atenci6n en sala de espera -
GINECOLOGIA

MUNICIPIO F P Q SD Inconform | Sugerenc |AGOSTO
SAN JOSE DEL GUAVIARE 7 20 1 7 3 38
CALAMAR 2 1 3
RETORNO 1 2 3

Total General 8 22 1 10 3 44

Consolidado de motivos PQRSF 2024

Motivo PQRSF JULIO | AGOSTO

Cambio de cita sin solicitar autorizacion del usuario 1
Felicitacién 1 8
Demora en la entrega de resultados 1
Demora en la sala de espera para facturaciéon 2 3
Duracién insuficiente de la atenciéon en salud 1
Equipos, elementos o dotacidn ausente/inadecuada 1

Horarios de atencién no convenientes 1

Direccionamiento o informacién inadecuada 1 2
Inconformidad en la confiabilidad del dato 1
Inconformidad por conducta atencién al usuario 5

Errores de facturacion (cobros de multas, cuotas, copagos) 1 1
Impuntualidad en la atencion de la cita 6 12
Instalaciones inadecuadas 1 1
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Intervenciones inadecuadas o incompletas

Tiempos de respuesta

Quejas personal administrativo

Otra - SD

Quejas personal administrativo

e - TS T

Desacuerdo con la conducta o tratamiento prescrito

Registro de inasistencia (cancelaron cita)

Oportunidad lejana para citas

Wk |krON |dOWUV

Incumplimiento de horarios de atencion al paciente

Total general

w
(4]

44

e Se analizan las primeras 3 de mayor repeticion:
o Impuntualidad en la atencién de la cita:
= 4 Oscar Lamprea — Ortopedista
= 6 Lina Gonzalez - Ginecologia
e 1 William Sanchez — Psicélogo
e 1 Yessika Lorena Rodriguez Murcia - General

Se solicita a la Auxiliar Administrativa que esté permanentemente los sabados en los tiempos de
las agendas, en los inconvenientes con los médicos y/o asistenciales, administrativas,
contingencias, entre otros. Que la Admva que le corresponda los sabados, cuando haya jornadas,

se encargue del apoyo de las dos sedes.

Una felicitacion para:

e Federman Bonilla Compromiso y amor a los pacientes

e Laura Alexandra Sanchez Gestion

e William Sanchez Valoraciéon y compromiso

e Sede Retorno Kelly Garzén, Yaki Sandoval, Mildrey Casas al

profesional de psicologia Yenifer restrepo, auxiliar de laboratorio Dayana Laiton

y por supuesto a la aseadora Norelly Bonilla.

e Yadira Orjuela y Sefora de Servicios generales Buena atencion
e Laura Sanchez y Yuliana Butrago Agilidad en su trabajo

e Laura Yuliana Agilidad en procesos de citas y buena atencion

e Lauray Yuliana Agiles, buena atencion

Sede que recibié més quejas y reclamos:
e Sede Complementaria 11 bajé a 9.

e Sede Médica 8 subi6 a 15.
e Sede Esperanza 7 subi6 a 10.
o Sede Retorno 3 se mantuvo en 3
e Sede Laboratorio 3 se mantuvo en 3.
o Sede Calamar 2 se mantuvo en 2.

Sede que recibié mas felicitaciones:
e Sede Complementaria 5.
e Sede Médica 1
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e Sede Esperanza
e Sede Retorno

5. RESULTADOS ENCUESTAS DE SATISFACCION - AGOSTO 2024

2024
TIPO DE ENCUESTA ENE FEB MAR ABR MAY JUN JUL |AGOS| % DEL MES
Encuesta de especialidades 56 ] 0 102 0 0 o 0
Encuesta de servicio al cliente 32 131 121 18 114 41 28 10
Encuesta breve de satisfaccion 17 38 16 329 a1 165 | 195 | 60
Total f 365 105 174 137 449 205 206 | 223 | 70 19,2

Sugerencias encuestas mes AGOSTO 2024

RESULTADOS ENCUESTAS DE SATISFACCION ler TRIMESTRE 2024
"Y\INFORMES MENSUALES\COORDINACION DE
CALIDAD\INFORMES\ENCUESTAS\2024\RESULTADOS ENCUESTAS DE SATISFACCION 1ler

TRIMESTRE 2024.pdf"

RESULTADOS ENCUESTAS DE SATISFACCION 2do TRIMESTRE 2024
"Y\INFORMES MENSUALES\COORDINACION DE
CALIDAD\INFORMES\ENCUESTAS\2024\RESULTADOS ENCUESTAS DE SATISFACCION 2do

TRIMESTRE 2024.pdf"

CONSOLIDAR AL PRIMER SEMESTRE

¢Qué aspecto considera se debe mejorar en Nueva Salud Integral IPS?

Sin observaciones

32

Agendamiento de citas

18

Mas medicamentos - Responsabilidad de NEPS

Mas ventilacion con fluido eléctrico y sin fluido eléctrico

Mas amabilidad para atender la gente

12

Ampliar cobertura de especialistas

La puntualidad en la atencion de las citas

54

RESULTADOS INDICADORES DE SATISFACCION — AGOSTO 2024

e RESULTADOS ENCUESTA DE SERVICIO AL CLIENTE
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NOMBRE DEL INDICADOR ~| oeTme META | . | ACEPTAB/ _ | CRITICO . NUM | DEN .| AGO .
Proporcidn de Satisfaccion Global de los usuarios en 13 IPS 100% 90% 50-99% <90% 10 10 100%
FFDPFFEIDH de usuarios que recomendaria su IS a familiares 1 90.99% 10 10 1
yamigos
Proporcion de Satisfaccion Global de los usuarios en 1a IPS 10056 90% 90-99% <B0% 7 10 T05%
Proporcidn de Satisfaccidn Global de los usuarios en 1a IPS 100% 90% 50-99% <90% 3 10 30%
Proporcicn de Satisfaccion Global de los usuarios en la IPS 1005 90% 50-99% <90% a 10 (1]
Proporcion de Satisfaccion Global de los usuarios en 1a IPS 10056 90% 90-99% <B0% [} 10 0%
Proporcidn de Satisfaccidn Global de los uzuarios en la IPS 10056 90% 50-99% “<50% a 10 05
PI’DDFH’I:IDI‘I de usuarios que recomendaria su |PS a familiares 1 50-99% 7 10 70%
y 8migos
Proporcion de usuarios que recomendaria su IPS a familiares -
. 10056 90% 90-99% <B0% 2 10 30%
yamigos
Proporcidn de usuarios que recomendaria su IPS a familiares -
. 10058 90% 90-99% <B0% o 10 0%
y amigos
Proporcion de usuarios que recomendaria su IPS a familiares -
. 1005 S0% 90-99% <50% [+ 10 05
Yy amigos
r.EIase_snrrjllemnstrnamabllldad durante toda |a 1 50995 o 10 %
comunicacion?
£El asesor demostro interés en resolver su solicitud? 10056 90% 90-99% <90% [+] 10 05
£5u solicitud fue resuelta? 1005 90% 50-59% =505 (] 10 05
e RESULTADOS ENCUESTA BREVE DE SATISFACCION
NOMBRE DEL INDICADOR GrTIMO META ACEPTABLE CRITICO NUM DEM AGO
Proporcion de Satizfaccign Global de los usuarios en 1a IPS 10056 90% 90-99% “B0% 51 (=] 855
Prnp.nrl:mn de usuarios que recomendaria su |P5 a familiares 1 a0-99% 55 50 33%
y amigos
Proporcion de Satisfaccion Global de los usuarios en la IPS 100% 90% 90-99% <B0% 31 (=] 52%
Proporcion de Satisfaccion Global de los usuarios en la IPS 10056 90% 90-99% <B0% 20 (=] 33%
Proporcidn de Satisfaccion Global de los usuarios en la IPS 100% 90% 90-99% <50% 4 (=s) T
Propaorcidn de Satisfaccion Global de los usuarios en la IPS 1005 90% 90-99% <50% 1 (=) 2%
Proporcion de Satisfaccion Global de los usuarios en la IPS 100% 90% 90-99% <B0% 4 (=] T
PrupF}rtlnn de usuarios que recomendaria su IP5 a familiares 1 ag.995 52 &0
yamigos
Proporcion de usuarios que recomendaria su IPS a familiares -
. 10058 90% 90-99% <30% 4 60 T%
y amigos
Proporcion de usuarios que recomendaria su |PS a familiares .
. 100% 90% 50-59% <50% 2 &0 3%
¥ amigos
Froporcion de usuarios que recomendaria su IPS a familiares -
10056 90% 90-99% “B0% 2 (=] 3%

y amigos

Resultados de la encuesta de satisfaccion de PAD: Es necesario identificar cuales son

hospicasa, y ambulatorio.

6. ACTIVIDADES PARA PROMOVER PROGRAMAS DE PYD

DEMANDA INDUCIDA

Como estrategias institucionales la IPS realiza demanda telefonica y personal para los programas
de Promocioén y Prevencion tales como toma de citologia, control prenatal, programas especiales,

vacunacion. Verificar tabla de indicadores

Jornada de vacunacion 17 de Agosto/2024, San José y Retorno.
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MUNICIPIO AGOSTO
SJG 256
RETORNO 98
CALAMAR 56
Total 440

Programa de Humanizacion:

DEBERES Y DERECHOS DEL USUARIO
Se esté realizando la socializacién de deberes y derechos en sala de espera, y en TV disponibles se
esta proyectando video institucional de deberes y derechos.

Documentar programa de humanizacion que incluya aspectos de abordaje en talento
humano, procesos y ambiente fisico

7. ASOCIACION DE USUARIOS

Se programara el comité de la asociaciéon de usuarios para el sabado 5 de
octubre/2024 - Pendiente el cambio de los estatutos.
En la Pag Web se estd promoviendo la participacion de la comunidad en la
asociacion de usuarios.

El 17 de septiembre de 2024 se les envié al grupo la Alianza de usuarios una
presentacién como socializacién nuevamente de la normatividad, como se detalla
a continuacién:

| ASOCIACION DE
USUARIOS 17/09/2024

Ser reconocida a nivel
departamental como un aliado que
propende por la atencién integral
de los usuarios y sus familias para
la promocion y el mantenimiento
de su salud, a través de un enfoque
preventivo y humanizado, en marco
del  cumplimiento  de las
expectativas  de las  partes
interesadas y del mejoramiento
continuo de sus procesos.

Nueva Salud Integral IPS presta
servicios de salud de primer y
segundo nivel de complejidad
con enfoque preventivo,
dirigidos al mejoramiento de la
calidad de vida de los usuarios y
sus familias, garantizando la
seguridad del paciente y la
atencion humanizada

| Por el cual se organzan y establecen las modalades v

Mistoro

@

e saud, conforme a lo dspuesto an e numeal 11 el

Por mecio do cusls0 0o ofdecrto

socir

Por a cuslse sdopia o
sad

@
socil

POR LA CUAL SE HAGEN ADIONES, ELMIVACIONES Y | Superinondonca

MODIFICACIONES A LA CIRCULAR 047 DE 2007 racionaide ssud

Mo ae
doboras d 12 person lada y Gl pacinte an ol Stama | sl y roteccén
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ASOCIACION DE USUARIOS

FORMAS DE PARTICIPACION EN SALUD

> Agrupacion de afiliados del régimen contributivo y

subsidiado, del Sistema General de Seguridad Social en
Salud, que tienen derecho a utilizar unos servicios de
salud, de acuerdo con su sistema de afiliacion, que
velardn por la calidad del servicio y la defensa del

cuvon comsmen | | SSAESS usuario.
— 1

REPRESENTANTES

>

. ) Un (1) representante ante la Junta Directiva de la respectiva empresa
> Se constituiran con un ndmero plural de usuarios, de los promotora de salud pablica y mixta.
convocados a la Asamblea de Constitucion por la respectiva

Institucion v podran obtener su reconocimiento como tales por a > Un(1)representante ante la Junta Directiva de la institucion prestataria de
v P P servicios de salud de caracter hospitalario, publica y mixta.
autoridad competente, de acuerdo con las normas legales ‘ ) )
vigentes > Un (1) representante ante el comité de participacion comunitaria
respectivo
, _ ) ) > Un(1)representante ante el Consejo Territorial de Seguridad Social, elegido
> Las alianzas garantizarén elingreso permanente de los diferentes conforme a las normas que regulen la materia
usuarios ; ] .
* Dos(2)representantes ante el comité de ética hospitalaria, de la respectiva
institucion prestataria de servicios de salud, piblica o mixta
s 5
> 1. Asesorar a sus asociados e a bre eleccion de la entidad promotora de salud, las instituciones .o
prestadoras de servicios y/a Ios profesionales adscrios o con vinculacien laboral & Ia entidat! 5 Vigiar que s ueso tomen en
promotora de salud. dentro de a5 opciones por ol o ecidas
* 6. Informar a las instancias que corresponda y a las instituciones prestatarias y empresas
> 2. Asesorar Y promotoras, sila calidad del servicio prestado no satisface s necesidad de sus afiliados.
> 7. Proponer a las juntas directivas de los organism i Jud, los dias y horarios d
> 3. Patipar o I Juntes Directvas e s smpresss promotaas do sakd  sttucionss 7, roponer s s drecias oo crgasos o enidads e s, o o s o
prestataias de sericios de salud. ean publicas o mixias, ara proponer y concertr las medidas R A o v

necesarias para mantener y mejorar la calidad de los servicios y la atencion al usuario. En el caso

de las privadas, se podra participar, conforme 1o que dispongan las disposiciones legales sobre

lamat 8. Vigiar que las tarifas y cuotas de recuperacion correspondan a las condiciones
sacioeconemicas de los distintos grupos de la comunidad y que se apliquen de acuerdo con Io
que para tal efecto se establezca.

4. Mantener canales de comunicacisn con los afiliados que permitan conocer sus inquietudes y
demandas para hacer propuestas ante las juntas directivas de la institucion prestateria de

e Servicios de salud v la empresa promatora de salud. g
> 9. Atender las quejas que los usuarios presenten sobre las deficiencias de los servicios y vigilar
que se tomen los correctivos del caso. > 15. Elegir democraticamente sus representantes ante los comites de ética hospitalaria y los
comités de participacion comunitaria por periodos maximos de dos (2)afos.
> 10. Proponer las medidas que mejoren la oportunidad y Ia calidad técnica y humana de los
servicios de salud y preserven su menor costo y vigilar su cumplimiento. > 1. Perticipar en el proceso de designacion del representante ante el Conseo Terrtorial de
Seguridag Social en Salud conforme a lo dispuesto en las disposiciones legales sobre la
materia
> 1l Ejercer veedurias en las instituciones del sector, mediante sus representantes ante las
empresas promotoras y/o ante las oficinas de atencion a la comunida
> 12, Elegir democréticamente sus representantes ante la junta directiva de las empresas
promotoras y las instituciones prestatarias de servicios de caracter hospitalario que
correspondan, por y entre sus asociados, para periodos méximos de dos (2)aiios
» ®

8. PROPOSICIONES Y VARIOS

9. COMPROMISOS
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Vincular personal de servicio al cliente y médicos en curso derechos y deberes de
Q10. Coordinadora de Talento Humano y Coordinadora Administrativa. Avance:
se esta trabajando en la actualizacién de Q10, la Coordinadora Administrativa
Naren Estrada estd trabajando en la generaciéon de cursos por asignaturas.
Solicitando una nueva capacitacion para definir cierres puntuales de los usuarios
que lo diligencien en su totalidad, obteniendo su certificacion. Se realizara la
capacitacion para el 24 de septiembre/24

Recordar a los coordinadores: redefinir las inducciones y que cada una de ellas deben llevar
las evidencias (pre test, pos test, acta y lista de asistencia), establecer rondas de
seguimiento para verificar.

Se solicita a la Jefe Yessica, informar de todos los errores identificados en facturacion que
tenga que ver con los programas de PYD.

10.ANEXOS:
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FECHA: 26/08/2024 N° ACTA: 008
HORA: 10:00am MODALIDAD:X Presencial X Virtual

TEMA: Reunion ordinaria del Comité de ética

MUNICIPIO: San José del Guaviare
LUGAR: Sala de juntas. Sede complementaria 3er piso. ZOOM (Q10)

AGENDA:

N

®NoOU AW

Verificacion de quorum

Indicadores - Informe de Monitoreo y analisis Indicadores en atencion al

usuario.

Analisis pre test correcta identificacion de usuarios.

Informe de PQRSF
Encuestas de satisfaccion

Actividades para promover programas de promocién y prevencion en salud

Asociacién de usuarios
Proposiciones y varios

DESARROLLO:

1. VERIFICACION DE QUORUM

Se cuenta con la asistencia de:

N | NOMBRES Y APELLIDOS CARGO SOPORTE
1 | NERA  LILIANA  AYERBE | GERENTE PRESENTE
SABOGAL
2 | BLANCA LINA GIRALDO | DIRECTORA ASISTENCIAL PRESENTE
RODRIGUEZ
3 | JACQUELINE SANCHEZ | COORDINADORA DE CALIDAD | PRESENTE
COMBA
4 | LEIDY ALVARADO COORDINADORA DE TALENTO | LICENCIA
HUMANO
5 | VIKY SANCHEZ COORDINADORA PRESENTE
REHABILITACION
6 | YESSICA SANCHEZ MORALES | COORDINADORA DE PYD
7 | EUNICE HOYOS REPRESENTANTE AUSENTE
ASOCIACION DE USUARIOS
8 | NAREN DARIANA COORDINADORA PRESENTE
ADMINISTRATIVA
9 | DANIELA MARTINEZ PRESENTE
10 | JOSE JAMES GUTIERREZ COORDINADOR DE | PRESENTE
ODONTOLOGIA
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2. INDICADORES

IRIDC A DD - FENDRALLLA - DE DR INA - ME—I - ENE h FEB - MAR - ABR - MAY - JUI - JUI h
RESULTADO 50 93% 95% 99% 95% 98% 81% 96%
Himero de usuarios que respondieron “muy buena® o *buena”a la
Proporcion de satisfaccion global| pregunta: ;como calificaria su experiencia global respecto a los 98 40 234 425 2m 167 215
) S L . - SEMESTRAL
de usuarios de IPS servicios de salud gue ha recibido a traves de su IPS?”
Mimero de usuarios gue respondieron la pregunta 105 42 23T 449 205 208 223
RESULTADO 50 96% 95% 95% 98% 100% 84% 98%
Proporcign de usuarios que Mimero de usuarios que respondieron “definitivamente s o
recomendaria su IPS & un probablements &7 a la preg_unta:' grecum_endarla a sus familiares v SEMESTRAL 101 40 234 438 204 174 28
familiar o amigo amigos esta IPS?

g Nimero de usuarios gue respondieron |a pregunta 105 42 237 449 205 208 223

RESULTADC 15 10 5 9 4 8 [ 7

Sumatoria de la diferencia de dias habiles (LUN-VIE) entre la fecha
Tiempo de respuesta a PORSF de radicacion de la PQRSF v Ia fecha definitiva de respuesta MENSUAL 27 o7 302 % 21 128 162
Miimero total de PQRSF durante &l mes 24 21 32 23 35 22 23
RESULTADO 90 #OMID [ D00 #DNID #ONID 54% 36% 50%
Proporcion de usuarios que son | Ngmero total de usuarios mes atendidos en el servicio de toma de 722 p—
atendidos en &l servicio de toma nuestras en un tiempo menor o igual a 30 minutos
de muestras de laboratorio clinico MENSUAL

en un tiempo menor o igual a 30 Numero total de usuario mes atendidos en el servicio de toma de 1238 4098 2311

minutos

muestras

FUENTE: Reporte del mes de JULIO/2024. Resolucidén 256 de 2016 del Ministerio de Salud y Proteccion

Social.

Se hace necesario medir los tiempos de las PQRS por municipios.

Modelo pre test al personal administrativo y asistencial, para analizar:

En cuanto a los dos ultimos indicadores relacionados en la tabla anterior que se inician

a trabajar se detallan a continuacion:

1. Para el segundo indicador: Cobertura de encuestas aplicadas a usuarios del
proceso de correcta identificacion de usuarios, el cual se maneja
semestralmente.

Se presenta la propuesta de las preguntas a realizar al usuario, la cual se ubicara

en la red para que todos puedan participar y empezar a dar resultados a partir del

mes de sept /2024.:

Agradecemos mucho su tiempo y sus valiosos comentarios. Su experiencia nos ayuda
a mejorar continuamente.

Correcta identificacién del usuario:
1. ¢Qué tipo de identificacion se le solicitd al momento de su registro?
- [ ] Documento de identidad (DNI, pasaporte, etc.)
- [ ] Tarjeta de seguro médico
- [ 1 Ndmero de historia clinica

- [ ] Otro (especifique):

2. ¢Con qué frecuencia tiene que proporcionar su identificacidon en nuestras
instalaciones?
- [ 1 En cada visita
- [ ] Solo en la primera visita
- [ 1 Solo cuando hay cambios en su informacion
- [ ] No estoy seguro/a

3. ¢éComo describiria la claridad de las instrucciones recibidas sobre el proceso de

identificacion?
- [ ] Muy claras
- [ ] Claras
- [ ] Neutrales
- [ ] Poco claras
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- [ ] Muy poco claras
4, ¢Qué tan comodo/a se sintid con el tiempo que tomé el proceso de identificacion?
- [ 1 Muy cédmodo/a
- [ 1 C6modo/a
- [ ] Neutral
- [ 1 Incomodo/a
- [ 1 Muy incémodo/a
. ¢Experimento alguna dificultad durante el proceso de identificacion?
- [ 1Si (especifique):
-[INo
6. ¢El personal le explico por qué se estaba realizando cada paso del proceso de
identificacion?
- [ 1Si, claramente
- [ ] Si, pero de manera confusa
- [ 1 No, no recibi explicacion
- [ 1 No recuerdo
7. ¢éComo calificaria el trato recibido por el personal durante el proceso de
identificacion?
- [ 1 Excelente
- [ ] Bueno
- [ ] Aceptable
- [ ] Deficiente
- [ ] Muy deficiente
8. éSe sintio que el proceso de identificacion fue manejado con la debida privacidad y
seguridad?
- [ 1Si, totalmente
- [ 1 Si, en su mayoria
- [ 1 No estoy seguro/a
- [ 1 No, en su mayoria
- [ 1 No, para nada
8. {Tuvo que repetir su informacion personal mas de una vez durante su visita?
-[1sSi
-[ 1 No
9. ¢Hubo algun aspecto del proceso de identificacion que le resulté confuso o dificil de
entender?
- [ 1 Si (especifique):
-[INo
10. ¢Qué mejoras sugeriria para hacer el proceso de identificacion mas eficiente y
agradable?

5

11. éLe gustaria ser contactado para dar mas detalles sobre su experiencia?
- [ 1 Si (proporcione su informacion de contacto):
-[1No
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4. INFORME DE PQRSF JULIO DE 2024

FECHA DE PORSFIMES DE PREIMUNICIPIO CODIGO  |ENTIDAD |FECHA DE RE SIFICACION |ESTADO
0207/2024 U0 [Bazdn SAN JOSE DEL GUAVIARE [170.2024  [FIDUPREVISOR, 30083570 1200772024 SUGERENCIA  [RESUELTA
02/07/2024 U0 [Bezén SAN JOSE DEL GUAVIARE [171.2024  [NUEVA EPS 40342209 [s0772024 [QUEJA RESUELTA
03/07/2024 MU0 [Comespondencia |SAN JOSE DEL GUAVIARE [172.2024  [NUEVA EPS 28478980 10772024 [QUEIA RESUELTA
0/07/2024 U0 [Bazén SAN JOSE DEL GUAVIARE [173.2024  [NUEVA EPS 1122677880 700772024 (QUEJA RESUELTA
04/07/2024 VL0 [Bezon SAN JOSE DEL GUAVIARE (1742024 [NUEVA EPS 23725096 1200772024 |QUEJA RESUELTA
060772024 U0 |Buzén SAN JOSE DEL GUAVIARE [175.2024  [NUEVA EPS 1120670742 120772024 |QUEJA RESUELTA
05/0672024 U0 [Buzén SAN JOSE DEL GUAVIARE [176.2024  [FOMAG 25107972 120772024 JQUEJA RESUELTA
05/07/2024 U0 [Buzon SAN JOSE DEL GUAVIARE [177.2024 [FOMAG 91270856 130772024 |QUEJA RESUELTA
050772024 SAN JOSE DEL GUAVIARE [178.2024  |FIDUPREVISOR] 11750769 13072024 JQUEJA RESUELTA
0607/2024 SAN JOSE DEL GUAVIARE [179.2024  [NUEVA EPS 37706599 130772024 JQUEJA RESUELTA
1207/2024 SAN JOSE DEL GUAVIARE [180.2024 [NUEVA EPS 40070166 WOT/2024  |QUEIA RESUELTA
110772024 SAN JOSE DEL GUAVIARE [181.2024 [NUEVA EPS 41213261 150772024 [QUEJA RESUELTA
110772024 SAN JOSE DEL GUAVIARE (1822024 [NUEVA EPS 41213261 150772024 JQUEJA |RESUELTA
110772024 SAN JOSE DEL GUAVIARE [183.2024  [NUEVA EPS 35398759 160772024 |QUEJA |RESUELTA
1100772024 SAN JOSE DEL GUAVIARE [184.2024  [NUEVA EPS 41225237 200772024 |QUEJA [RESUELTA
1200772024 SAN JOSE DEL GUAVIARE [185.2024 [NUEVA EPS 41214431 200772024 |QUEJA |RESUELTA
130772024 SAN JOSE DEL GUAVIARE (1852024  [NUEVA EPS 1120688757 200772024 |QUEJA [RESUELTA
170772024 SAN JOSE DEL GUAVIARE [187.2004  [MAGISTERIO 15962194 200772024 JQUEJA |[RESUELTA
1770772024 SAN JOSE DEL GUAVIARE [188.2024  [MAGISTERIO 40037160 200772024 |QUEJA RESUELTA
15/07/2024 SAN JOSE DEL GUAVIARE [189.2024  [NUEVA EPS 97613536 2082024 [QUEIA RESUELTA
1907/2024 SAN JOSE DEL GUAVIARE [190.2024  [NUEVA EPS 122677332 20872024 IQUEJA RESUELTA
08/07/2024 RETORNO 191.2024 [NUEVA EPS 97610791 2082024 [QUEIA RESUELTA
2007/2024 SAN JOSE DEL GUAVIARE (192 NUEVA EPS 1007244007 2082024 [QUEIA RESUELTA
2407/2024 SAN JOSE DEL GUAVIARE (193 2024 |NUEVA EPS 1120363177 V0872024 [QUEIA RESUELTA
2600772024 SAN JOSE DEL GUAVIARE 194,204 |NUEVA EPS 17342349 &W IQUEJA RESUELTA
240772024 SAN JOSE DEL GUAVIARE ANONIIO ANONSO 0872024 [QUEIA [ANGeaMO
08/07/2024 SAN JOSE DEL GUAVIARE [196.2024  [NUEVA EPS 97610791 2082024 [QUELA RESUELTA
300772024 |SAN JOSE DEL GUAVIARE [197-2024 _|NUEVA EPS 17341511 V0872024 [QUEIA kzssuau
230772024 SAN JOSE DEL GUAVIARE [158.2024_[MAGISTERID ANONNO NO APUCA __ |SUGERENCIA __ [RESUELTA
290772024 SAN JOSE DEL GUAVIARE [199.204  [MAGISTERIO 73021543 V0872024 [QUEJA |[RESUELTA
26/07/2024 SAN JOSE DEL GUAVIARE |200.2024__|NUEVA EPS 35262736 0872024 SUGERENCIA __ |RESUELTA
26/07/2024 SAN JOSE DEL GUAVIARE [201.2024  [NUEVA EPS 1122678277 NO APUCA  [FEUCITACION  [NO APLICA
30/07/2024 SAN JOSE DEL GUAVIARE |202.2024  [NUEVA EPS 1119891171 V082024 SUGERENCA __ |RESUELTA

Se radicaron 35 PQRSF en el mes de julio de 2024 Vs 30 del mes de junio/24,
reflejando un aumento del 16,7%.

Promedio de respuesta de 7 dias Vrs 7 dias. Continuamos con la constante de tiempos de respuesta
en dias, a pesar que nos limitamos en los dias de espera de respuesta a las investigaciones.

Ninglin PQRSF pendiente por respuesta.

ENTIDAD JUNIO |JuLIO
NUEVA EPS 21 26
ANONIMO 2 1
MAGISTERIO 6 8
SUBSIDIADO (ESE | NIVEL) 0 0
NUEVA SALUD INTEGRAL IPS 1 0
Total General 30 35

e CARGUE EN PAGINA WEB ESTADO DE PQR = 4 REPORTADOS

ENTIDAD

JUL

10

NUEVA EPS

3
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‘ NUEVA SALUD INTEGRAL IPS

1]

PQRSF por municipio JULIO 2024

MUNICIPIO

Solic

Sugerenc |[JULIO

SAN JOSE DEL GUAVIARE

25

6

31

CALAMAR

RETORNO

Total General

RO, |IO T

o|o|lo|Oo|T
N
o|o|lo|o|a

28

o|Oo|Oo

0
0
5

35

Consolidado de motivos PQRSF 2024

Motivo PQRSF

JUNIO

JULIO

Felicitacion

~

=

Demora en la sala de espera para facturacién

Dificultad para comunicarse con la IPS

Equipos, elementos o dotacidn ausente/inadecuada

Horarios de atencién no convenientes

Direccionamiento o informacion inadecuada

Inconformidad por conducta atencién al usuario

Errores de facturacidon (cobros de multas, cuotas, copagos)

Impuntualidad en la atencidn de la cita

Instalaciones inadecuadas

Intervenciones inadecuadas o incompletas

Paciente no llega 15 minutos con anticipacién a la cita programada

Sugerencia

Otra

Quejas personal de salud

Desacuerdo con la conducta o tratamiento prescrito

Registro de inasistencia (cancelaron cita)

Oportunidad lejana para citas

Wik | RPRIOIN|[dMOIU | |O|(F [V |F |F [+ o~

Solicitud de historia clinica

P OO O|N|(kr|O|IN |00V |0 |0 |k [k (|, (|, |+

Total general

w
o

w
(6}

28 QUEJAS corresponden a:

e 1 - Ampliacién de cupos con médicos
e 2 (1 repetida) — ANIBAL GALLO: Inconformidad porque el medico no hizo lo que ella queria, y

no tomo los signos vitales del usuario. Verificar en la HC la observacion realizada

e 1-ANONIMO: Inconformidad por conducta atencién al usuario
e 16— ATENCION AL USUARIO: Mala orientacidn, citas que cancelan sin autorizacién del usuario,
cancelan las citas entre 15 y 10 minutos antes, demora en la sala de espera, oportunidad lejana,
mucha espera en la sala para citas para fisioterapia.
e 2 —DANIEL ABRIL FARMACIA CALAMAR: Informacion incompleta, no entregan el medicamento.
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e 1-DIEGO LAMPREA: sin tapabocas y tosiendo.
e 1-CARLOS VILLEGAS: Demora en la atencion de la cita

e 2 —FACTURACION FISIOTERAPIA: Lentitud en la atencion y cobro de copago

e 1 - FISIOTERAPIA: Aires acondicionados
e 2 — Exigencia del tapabocas
e 1-—Llegé tarde y no la atendieron

e 1 - FONOAUDIOLOGIA: Espacios mas amplios

e 1 —SONIA ARIZA: Atencién mas amable

e 1-YUSERLAY/ERIKA CHAVARRO: Mal trato al usuario

Una felicitacién para:

e 1 - DANIEL ABRIL - Atenciéon amable Farmacia

Sede que recibié mas quejas y reclamos:
e Sede Complementaria 11.
e Sede Médica 8.
e Sede Esperanza 7.
e Sede Retorno 3
e Sede Laboratorio 3.
e Sede Calamar 2.

Sede que recibié mas felicitaciones:
e Sede Calamar 1 Farmacia.

5. RESULTADOS ENCUESTAS DE SATISFACCION - JULIO 2024

TIPO DE ENCUESTA ENE FEB MAR | ABR MAY JUN JUL | % DEL MES

Encuesta de especialidades 56 g 0 102 0 0 0

Encuesta de servicio al cliente 32 131 121 18 114 41 28

Encuesta breve de satisfaccion 17 38 16 329 91 165 195

Total / 365 105 174 137 449 205 206 223 61,1
Sugerencias encuestas mes JULIO 2024
Buscar en la red informe de satisfaccion COMPLETO que se presenta por trimestre
¢ Qué aspecto considera se debe mejorar en Nueva Salud Integral IPS?

Sin observaciones 32
Agendamiento de citas 18

Mas medicamentos - Responsabilidad de NEPS 3

Mas ventilacion con fluido eléctrico y sin fluido eléctrico 7

M4ds amabilidad para atender la gente 12
Ampliar cobertura de especialistas 8

La puntualidad en la atencién de las citas 54
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RESULTADOS INDICADORES DE SATISFACCION - JULIO 2024

e RESULTADOS ENCUESTA DE SERVICIO AL CLIENTE

NOMBRE DEL INDICADOR OPTIMO META ACEPTABL™ CRiTICO NUM DEN JUL
b b b - b b -
Proporcion de Satisfaccion Global de los usuarios en la IPS 100% 90% 50-99% <80% 27 28 96%
Proporcion de usuarios que recomendaria su IPS a familiares
o a 100% 90% 90-99% <90% 28 28 100%
y amigas
Proporcion de Satisfaccion Global de los usuarios en la IPS 100% 0% 50-99% <30% 19 28 68%
Proporcion de Satisfaccion Global de los usuarios en la IPS 100% 0% 50-99% <90% 8 28 29%
Proporcion de Satisfaccion Global de los usuarios en la IPS 100% 0% 50-99% <90% 1 28 4%
Proporcion de Satisfaccion Global de los usuarios en la IPS 100% 0% 90-99% <90% 0 28 0%
Proporcion de Satisfaccion Global de los usuarios en la IPS 100% 0% 50-99% <90% 0 28 0%
Proporcion de usuarios que recomendaria su IPS a familiares
- L 100% 90% 90-99% <90% 21 28 75%
y amigos
Proporcion de usuarios que recomendaria su IPS a familiares
i 100% a0% 90-99% <80% 7 28 25%
y amigas
Proporcion de usuarios que recomendaria su IPS a familiares
i 100% a0% 90-99% <80% ) 28 0%
y amigas
Proporcion de usuarios que recomendaria su IPS a familiares
i 100% a0% 590-99% <80% 0 28 0%
y amigas
iEl asesor demostrd amabilidad durante toda la
2 . 100% a0% 590-99% <80% 28 28 100%
comunicacion?
iEl asesor demostro interés en resolver su solicitud? 100% 90% 50-99% <90% 28 28 100%
i5u solicitud fue resuelta? 100% 90% 90-99% <90% 28 28 100%
¢ RESULTADOS ENCUESTA BREVE DE SATISFACCION
DOMINIO CODIGO NOMBRE DEL INDICADOR GPTIMO META | ACEPTABLE | CRITICO NUM DEN JUL
EXPERIENCIAEN LA ATENCION (P.3.14 Proporcion de Satisfaccion Global de los usuarios en la IPS 100% 0% 90-99% <90% 188 195 96%
EXPERIENCIA EN LA ATENCION | 3.15 Prop_orcmn de usuarios que recomendaria su IPS a familiares T s SR i 190 195 o
y amigos
EXPERIENCIAEN LA ATENCION (MUY BUENA |Proporcion de Satisfaccion Global de los usuarios en la IPS 100% 0% 90-99% <90% 78 195 40%
EXPERIENCIA EN LA ATENCION [BUENA Proporcion de Satisfaccion Global de los usuarios en la IPS 100% 0% 90-99% <50% 110 195 56%
EXPERIENCIAEN LA ATENCION [REGULAR | Proporcion de Satisfaccion Global de los usuarios en la IPS 100% 0% 90-99% <80% 1 185 1%
EXPERIENCIA EN LA ATENCION [MALA Proparcidn de Satisfaccion Global de las usuarios en la IPS 100% 0% 90-99% <80% 5 195 3%
EXPERIENCIAEN LA ATENCION (MUY MALA | Proporcion de Satisfaccion Global de los usuarios en la IPS 100% 0% 90-99% <90% 1 185 1%
P iond i dariz su IPS a famili
EXPERIENCIA EN LA ATENCION |DEF 51 OpOrCION G€ USUAros QuE recomenaaria su s a lamiliares) =y pag 90% 90-99% <A0% 174 195 89%
y amigos
srmEEeT inaEEe s Prop-orcmn de usuarios que recomendaria su IPS a familiares T o So e 1% 155 o
¥ amigos
semmanE e Prop_orcmn de usuarios que recomendaria su IPS a familiares i i s i s 195 e
¥ amigos
srmmanE naEEm e Prop_orcmn de usuarios que recomendaria su IPS a familiares T i s i 1 155 .
¥ amigos
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6. ACTIVIDADES PARA PROMOVER PROGRAMAS DE PYD

DEMANDA INDUCIDA

Como estrategias institucionales la IPS realiza demanda telefonica y personal para los programas
de Promocién y Prevencion tales como toma de citologia, control prenatal, programas especiales,

vacunacion.

Observacion: para el préximo comité se informara datos de lo realizado durante el mes de
julio/2024, al igual el control de Autoexamen de seno y del curso psicoprofilactico.

e 27 de Julio jornada de vacunacion Retorno y San José

e 25y 27 de Julio curso psicoprofilactico San José, Tema: identificacion de signos
de depresion pos parto, formas amorosas de acompafar la gestacion y sesion de

ejercicios.

e 30 de Julio curso psicoprofilactico Retorno: cambios fisicos y psicologicos durante

la gestacién

DEBERES Y DERECHOS DEL USUARIO
Se est4 realizando la socializacién de deberes y derechos en sala de espera, y en TV disponibles se
esta proyectando video institucional de deberes y derechos.

MUNICIPIO JUL
SJ1G 276
RETORNO 157
CALAMAR 98
Total 631

Se verificara si existe una linea de base para trabajar cantidades de socializaciones.

Sede Retorno
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ESTADISTICA VACUNACION SAN JOSE JULIO

BIOLOGICO MUJERES HOMBRES TOTAL
ESQUEMA 2 MESES 8 ) 17
ESQUEMA 4 MESES 12 14 26
ESQUEMA 6 MESES 5 11 20
ESQUEMA 1 AND 12 12 24
ESQUEMA 18 MESES | 9 20 29
ESQUEMA 5 ANOS 12 12 24
INFLUENZA NINOS 67 67 134
INFLUENZA ADULTOS | 92 33 125
FIEBRE AMARILLA 98 40 138
DPT ACELULAR 17 17
COVID NINOS 12
COVID ADULTOS 124
ESTADISTICA VACUNACION RETORNO JULIO
BIOLOGICO MUJERES HOMBRES EDAD
FIEBRE AMARILLA 3 2 5
TETANO TD 3 3
INFLUENZA 1 15 16
VPH 2 3 5

RELACION CURSO PSICOPROFILACTICO JULIO

FECHA TEMA N® DE GESTANTES
4 DE JULIO DERECHOS DE LA GESTANTEY | 8
EL RECIEN NACIDO
11 DE JULIO PREPARACION PARA EL PARTO | 18
19 DE JULIO LACTANCIA MATERMA 15
25 DE 1uuo CAMBIOS FISICOS Y 9
PSICOLOGICOS

Programa de Humanizacion:

Documentar programa de humanizacién que incluya aspectos de abordaje en talento
humano, procesos y ambiente fisico

7. ASOCIACION DE USUARIOS

e Se programara el comité de la asociacion de usuarios para el mes de

septiembre/2024 - Pendiente el cambio de los estatutos.

Se hace necesario ampliar la convocatoria para la participacion del comité de

usuarios.
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8. PROPOSICIONES Y VARIOS

. COMPROMISOS

Formalizar la encuesta de satisfaccion de PAD para analizar resultados en este
comité. Avance: esta en desarrollo

Vincular personal de servicio al cliente y médicos en curso derechos y deberes de
Q10. Coordinadora de Talento Humano y Coordinadora Administrativa. Avance:
se esta trabajando en la actualizacién de Q10, la Coordinadora Administrativa
Naren Estrada esta trabajando en la generacion de cursos por asignaturas.
Solicitando una nueva capacitacién para definir cierres puntuales de los usuarios
que lo diligencien en su totalidad, obteniendo su certificacion. Sin avance

Los coordinadores: redefinir las inducciones y que cada una de ellas deben llevar las
evidencias (acta y lista de asistencia), establecer rondas de seguimiento para verificar.

Se solicita a la Jefe Yessica, informar de todos los errores identificados en facturacién que
tenga que ver con los programas de PYD.

10.ANEXOS:
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FECHA: 28/06/2024 N° ACTA: 006
HORA: 2:00am MODALIDAD:X Presencial X Virtual

TEMA: Reunion ordinaria del Comité de ética
MUNICIPIO: San José del Guaviare
LUGAR: SEDE COMPLEMENTARIA 3ER PISO SAN JOSE DEL GUAVIARE. ZOOM (Q10)

AGENDA:

1. Verificacion de quorum

Indicadores - Informe de Monitoreo y analisis Indicadores de calidad de la
atencion en salud.

Informe de PQRSF

Encuestas de satisfaccion

Actividades para promover programas de promocién y prevencién en salud
Seguimiento al plan de accién PPSS

Asociacién de usuarios

8. Proposiciones y varios

N

Nouhkw

DESARROLLO:
1. VERIFICACION DE QUORUM

Se cuenta con la asistencia de:

N NOMBRES Y APELLIDOS CARGO SOPORTE
1 BLANCA  LINA  GIRALDO | DIRECTORA ASISTENCIAL PREENCIAL
RODRIGUEZ
2 JACQUELINE SANCHEZ | COORDINADORA DE CALIDAD | PRESENCIAL
COMBA
3 LEIDY ALVARADO COORDINADORA DE TALENTO | PRESENCIAL
HUMANO
4 VIKY SANCHEZ COORDINADORA
REHABILITACION
5 YESSICA SANCHEZ MORALES | COORDINADORA DE PYD
6 EUNICE HOYOS REPRESENTANTE
ASOCIACION DE USUARIOS
7 NAREN DARIANA COORDINADORA PRESENCIAL
ADMINISTRATIVA

De acuerdo al seguimiento a lo ocurrido por parte del profesional de la IPS Gerardo
Espinoza, ante las PQRS (dos) - ver anexo, se socializa la finalizacion de contrato por
acuerdo mutuo por parte del profesional como decision final, dando respuesta y
reconociendo su actitud ante las quejas presentadas. Desde el Comité extraordinario de
ética, se debe tomar medidas correctivas a tiempo para evitar la reiteracién de nuevos
casos ante el riesgo de que se presenten: faltas de respeto y abuso de confianza, lesiones
personales, maltrato verbal, comportamiento inadecuado del personal de salud hacia los
usuarios y hacia el cliente interno.
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2. INDICADORES

COD. PERIODICID |™"" | ENE | FEE | MAR | ABR [ mMay
JDICADOR INDICADOR FORMULA AD | F.] | |
RESULTADO RESULTADD| 3 [} [] 3 3 3
N Sumataria de la diferencia de dias calendario entre la fecha
Tiempa promedio de espera para | en la que 52 asigndla cita de Medicina general de primera MEMNSLAL 13616 13799 12566 14453 T2
P31 la asignacidn de cita vez ylafecha en la cual el usuario la solicitd.
de Medicina General 0 i i i
Mimero total de citas de Medlclna General de primera vez 3077 099 4291 577 237
asignadas
RESULTADO RESULTADD | 3 4 4 3 2z 3
. : Sumatoria de la diferencia de dias ealendario entre lafecha
Tiempa promedia de espera para o N
o aniin de A enla que 52 asigné la cita de Odontalagia general d MENSUAL sra | st | a0 | aem 207
P32 de Ddontalogia General _ primera vez y Ia. fechaenla cual elausuario la solic.ité
Mimerototal de citas de dentologla General de primera MENSLAL 46 44 a2 10a £aa
wez azignadaz
RESULTADO RESULTADD | 12 4 £ 7 fl 3
Sumatoria de la diferencia de dias calendario entre lafecha
Tiempo promedia de espera para | enla que se asignd la cita de Medicina Interna de primera 128 166 323 42 H
P33 la asignacidn de cita vez ylafecha enla cual el usuario la solisitd MEMSUAL
de Medicina Interna 0 i icina i i
Mimero total de citas de Medlcma interna de primera vez 5 a6 s m n
asignadas
RESULTADO RESULTADD| & 0 0 1] 1] 1]
Sumataria de la diferencia de dias calendario entre la fecha
Tiempo promedio de esperapara | en la que e asignd |a cita de Pediatra de primera vez y la 1442 1o 05 215 828
P34 la asignacidn de cita techa enla cual el usuariola solicitd MENSUAL
de Pediatria s ] o - .
Mimero tatal de citas de Pediatria de primera vez asignadas 138 112 14 163 168
RESULTADD RESULTADD | 15 [ 3 1 3 10
Sumataria de la diferencia de dias calendario entre la fecha
Tiempo promedio de ezpera para | enlaque se asignd la cita de Ginecologia de primera vez y la 500 113 1087 32 1778
P.35 la asignacidn de cita fecha en la cual el usuario la solisitd IMEMSUAL
de Ginecolog - - - - -
& Ginecologia Mimero tokal de citas d? Ginecologla de primera vez a2 0 9 12 72
asignadas
RESULTADD RESULTADOD 5 10 8 1] 4 ]
Sumataria de la diferencia de dias calendario entre la fecha
Tiempo promedio de espera para | enla que se asignd la cita de Obstetricia de primeravez yla 326 2 180 43 420
P36 la asignacidn de cita techa enla cual el usuariola solicitd MEMSUAL
de Obstetrici i i i i
e Obstetricia Midmeratatal de citaz dle Obztetricia de primera vez 4 28 2 " "
asignadas
RESULTADO RESULTADD| 5 [®DIViD! 22 0 3 1
Sumataria de la diferencia de dias calendario entre la fecha
Fag Tiempo promedio de esperapara | en la que s¢ realiza latoma de Ia_EPograFia Wlakechaenla | e ] 223 3 625 480
la toma de Ecografia que & solicita
Mimera total de Ecograbas realizadas i 10 13 233 450
RESULTADD an 3 il 45K bl 5%
Mmers de usuarios que respondieran “muy busna™ o
i " i «huenz™ ala pregqunta: jedmo calificar a su experiencia
P de satisk lobal
Fam ropareon e sSUStAsHN AP0 glabal respecto alos serviios de saud que harecibidn s | SEMESTRAL #® 40 i 5 o
de usuarios de IFS A
traves de su IPS27
imero de usuarios gue respandieron la pregunta 105 42 237 144 205
RESULTADOD an bl pilikd 99 bl 00z
” " Mimera de uzuarios que respondieran “definitivamente si=
Proporcion de usuarios que ) ) ;
P15 recomendariasulFS aun a “probablemente_ §| 7ala prelgunta:” Frecomendari a a sus SEMESTRAL m 40 24 438 204
familiar o amigs familiares y amigos esta IPS?=,
imero de usuarios gue respandieron la pregunta 105 42 237 144 205
RESULTADD 15 10 1] ] 4 i
Sumataria de la diferencia de dias habilez [LUM-YIE] entre la
Tiempo de respuesta a FORSF fecha de radicacion de ::SF;)QUEES‘E;: ylafecha definitiva de WENSUAL 2T 7 a2 96 v
Mimera total de PORSF durante el mes 24 21 32 23 il

FUENTE: Reporte del mes de ABRIL Y MAYO/2024. Resolucién
y Proteccion Social.

256 de 2016 del Ministerio de Salud
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RESULTADOS DE INDICADORES MONITOREADOS ABRIL - MAYO - 2024

e DOMINIO: EFECTIVIDAD
Con, META | ENE FEB MAR ABR MAY
INDICADOR FORMULA PERIODICIDAD
IDICADOR
RESULTADO RESULTADO | 80 80 B ik} 16 o
Proporcion de gestantes con Nimero de gestantes que ingresan al control EISUAL P P T "
pyy | Consutadcotrol prenatd de prenatal antes de las 10 semanas de gestacion ' :
h primera vez antes de las 10
SEmanas de gestacion Total de gestantes nuevas en el periodo MENSUAL 127 133 128 3 18
RESULTADD RESULTADO | %0 15 [ 6 M [T
012 Proporcion de gestantes con Nimero de oestantes con valoracion por Odontologia MENSUAL 5 ] Ll 13 il
B valoracion por odontologia Total d nestantes WENSUAL 127 13 13 135 135
RESULTADD RESULTADO | %0 3 3 ] 100 ]
Prup?rcmn de gestantes cor Nimera de gestantes a quienes se Jes realizo asesoria pre-test WEISUAL 18 1 1 15 1
D11l aseguna pr&-?est para prqehalde oara prueba de VH (ELSA) i 2 2
Virus de la inmunodeficiencia
Humana (VIH) Total de gestantes MENSUAL 127 13 13 135 135
e DOMINIO: SEGURIDAD
INDICADORES RESOLUCION 256 ENERO |FEBRERO| MARZD | ABRIL | MAYOD
PREP\TEUN%EISS 0 Tasa de caida de pacientes en el NUT;?[:ME' de ;f:amentg; huspnlalwzaFIc;s & D;‘ﬁ D;‘ﬁ D;‘ﬁ D;‘ﬁ D;‘ﬁ
SEGURDAD servicio de hospitalizacion g que SUTTen Calas N ETpET0CD. | jensyaL | RESULTADO
CADAS Damiciiaria Sumatoria de dias de estancia de los 09 1 7 g
IPROGRANA pacientes en el plan medico domiciliario.
PROCESD Nimero total de pacientes atendidos en 0% 0% 0% 0% 0%
PREVENCION DE SEGURIDAD Tasa d? .Calda de pacientes enel | consulta externa que sufren caidas en &l MENSUAL RESULTADO 0 0 0 0 0
CAIDAS servicio de consulta externa Total de personas atendidas en consulta s9o3 | s4og | osass | o7eTs | mm
[PROGRANA extema : 5 5 5 | 35
PROCESD e Niimero tqtgl de pamente; atepdl.dus enel 0% 0% 0% 0% 0%
PREVENCION DE e servicio de Apoyo Diagndstico y 0 0 0 0 0
CADAS SEGURIDAD dngnistico y complementacign | 1218 9 personss atendicas en el servich de MENSUAL | RESULTADO
[PROGRAMA teranéutica apoyo diagnostico y complementacian 5756 | 5405 | 5340 | 6324 | 6060
SEGURIDAD AL i terapéufica
FARMACOVIGIL Proporcion de eventos adversos | Numero de eventos adversos relacionados 0% 0% 0% 0% 0%
ANCIA SEGURDAD refacionados con la administracion de| con | administracion de medicamentos en el | MENSUAL | RESULTADO 0 0 0 0 0
medicamentos en hospitalizacion Total de egresos en el PMD 0 1 13 17 [
PROTOCOLO DE Numero de pacientes en el PHD que 0% 0% 0% 0% 0%
PREVENCIO DE SEGURDAD Tasa de ulceras por presion PUD desarrollan !.llcerag pOr presion gn el perido MENSUAL RESULTADO 0 0 0 0 0
LILCERAS POP Sumatoria de dias de estancia de los
- ) ) o 0 93 13 17 3
PRESION:; pacientes en el olan medico domiciiario
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e DOMINIO: EXPERIENCIA
CoD. META ENE FEB MAR ABR MAY
IDICADOR INDICADOR FORMULA PERIODICIDAD
RESULTADO RESULTADO £l 4 4 3 3 3
) ) Sumatoria de la diferencia de dias calendario entre la fechaen la
Tiempo promedio de espera para | o e ce agigng la cita de Medicina general de primera vez y 1a fecha | MENSUAL 13616 13799 125686 14453 7132
P31 la asignacion de cita en la cual el usuario la solicit.
de Medicina General " - — - -
Mumero total de citas de Medicina General de primera vez asignadas 3077 3099 4221 4877 2379
RESULTADO RESULTADO 3 4 4 3 2 3
Tiemno promedio de espera para Sumatoria de |a diferencia de dias calendario entre la fechaen la
PO promedio Ge espera p que se asignd la cita de Odontologia general de primera vez y la MENSUAL 5675 5757 7750 2436 2071
la asignacion de cita X S
P32 . fecha en la cual el usuario la solicitd
de Odontologia General 0 toia] 4= cias de Odoniolal G a o
mero total de citas de Odontologia General de primera vez MENSUAL 1446 1441 972 1019 99
asignadas
RESULTADO RESULTADO 12 4 6 17 11 3
) ) Sumatoria de la diferencia de dias calendario entre la fechaen la
Tiempo promedio de espera para | o.e ce agignd Ia cita de Medicin Interna de primera vez v Ia fecha 128 165 323 442 4
P33 la asmngqun de cita en la cual el usuario la solicitd MENSUAL
de Medicina Interna - - —— - -
Mumero total de citas de Medicina interna de primera vez asignadas 35 26 19 42 18
RESULTADO RESULTADO 5 10 10 5 5 5
) ) Sumatoria de |a diferencia de dias calendario entre la fecha en la
Tiempo promedio de 8SPEra para | e se asignd a cita de Pediatria de primera vez y la fecha en la 1442 1100 705 815 828
P34 la ascllgn:c;c!ntc!e cita cual el usuario la solicitd MENSUAL
e Pediatria - P . -
MNumero total de citas de Pediatria de primera vez asignadas 138 112 141 163 168
RESULTADO RESULTADO 15 [ 9 11 9 10
. i Sumatoria de la diferencia de dias calendario entre la fecha en la
. Tiempo promedio de 8SPEra Para | o e se asignd Ia cita de Ginecologia de primera vez y 1a facha en la 500 515 1067 962 1776
P35 la a;lgg.acmnldeacrta cual el usuario la solicitd MENSUAL
e Ginecologia - P - .
g Mumero total de citas de Ginecologia de primera vez asignadas a2 70 93 112 172
RESULTADO RESULTADO 5 10 ] 5 4 5
) ) Sumatoria de |a diferencia de dias calendario entre la fechaen la
Tiempo DFUWEd'U_ ,de ESP?W para que =e asigno |a cita de Obstetricia de primera vez y la fecha en la 325 237 180 49 420
P28 la a:'gnolc'f'l de cita cual el usuario la solicitd MENSUAL
& Hbstetricia Mimero total de citas de Obstetricia de primera vez asignadas 34 28 35 1 34
RESULTADO RESULTADO 5 | #DIVia! 22 0 3 1
) ) Sumatoria de la diferencia de dias calendario entre la fecha en la -
P33 Tiempo promedio de esp&tra para que =e realiza |a toma de la Ecografia y la fecha en la que se solicita MENSUAL 0 22 : 625 460
la toma de Ecografia
Himero total de Ecografias realizadas 0 10 19 233 460
RESULTADO 90 93% 95% 99% 95% 98%
_ _ Nimero de usuarios gue respondieron *muy buena® o *buena” a la
Proporcion de satisfaccion global| pregunta: ; como calificaria su experiencia global respecto a los 98 40 234 425 2m
P34 3 = - . : SEMESTRAL
de usuarios de IPS servicios de salud gue ha recibido a traves de su IPS?”
Nimero de usuarios que respondieron la pregunta 105 42 237 443 205
RESULTADO 90 96% 95% 99% 93% 100%
Proporcién de usuarios gue Mimero de usuarios que respondieron “defintivamente s o
PaIS recomendaria su P2 & un probablemente & a la preg.unta:' grecum:andarla a sug familiares y SEMESTRAL 1M 40 234 433 204
familiar o amigo amigos esta IPS?
Ndmero de usuarios gue respondieron la pregunta 105 42 237 449 205

El andlisis correspondiente se realiza en reuniones de los comités institucionales de
Calidad, Seguridad del paciente y de Etica dentro del periodo correspondiente a Los
meses de abril y mayo de 2024.

En el dominio de Efectividad, se logra un alto porcentaje en la consulta de control
prenatal de primera vez antes de las 10 semanas de gestacion, al igual con la asesoria
pre-test para prueba de VIH, siendo importante que estos conocimientos se manejen en
torno individual y familiar de las gestantes.

En cuanto al indicador de proporcion de gestantes con valoracion por odontologia,
podemos ver que un 87% a asistido a la valoracion, mejorando no existe la cultura del
autocuidado en la higiene bucal, y no hay responsabilidad en la fase en que se encuentra
la paciente, por lo cual se debe crear mayor cultura de prevencion y autocuidado en
esta fase tan importante de las gestantes. Se realiza un cruce de bases diario de las
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gestantes que asisten a control y se revisa cuales han asistido para que atencién al
usuario las capte y las pueda pasar dependiendo de la disponibilidad de la agenda.....

En cuanto al dominio de Seguridad, nos hemos mantenido en 0%, factor fundamental
para continuar aumentando la prevencion y disminuyendo los riesgos que se puedan
presentar, quedando el compromiso en el Comité de Infecciones y Seguridad del
Paciente en fortalecer los conocimientos de la seguridad del paciente a todo el personal
de NUEVA SALUD INTEGRAL IPS mediante capacitaciones permanentes.

En el Dominio de Experiencia, se logra mantener mensualmente el promedio de los
tiempos de espera por cada uno de los servicios relacionados, pudiendo cumplir con las
expectativas y la oportunidad del servicio a nuestros usuarios.

En cuanto a la satisfaccidon global de los usuarios en la IPS en un 98%, siendo superados
al 100% el concepto de los usuarios que recomendarian a su IPS a familiares y amigos.

Concluyendo con estos resultados, lograr motivar a nuestros colaboradores internos y
externos para que cada dia fortalezcan la cultura del mejoramiento continuo de la calidad
en la prestacion del servicio de nuestra IPS, ofreciendo a todos los usuarios del sistema
un servicio Oportuno, Continuo, Asequible, Seguro y Pertinente.

3. INFORME DE PQRSF ABRIL Y MAYO DE 2024

Se radicaron 23 PQRSF en el mes de abril Vrs 38 en el mes de mayo de 2024, teniendo
un aumento del 165%

Promedio de respuesta de 4,17 dias Vrs 7 dias.
Ninguna pendiente por respuesta.

ENTIDAD ABRIL MAYO
NUEVA EPS 18 33
ANONIMO 2 0
MAGISTERIO 3 4
SUBSIDIADO (ESE | NIVEL) 0 1
Total General 23 38

e CARGUE EN PAGINA WEB ESTADO DE PQR = MENSUAL.




ueva Q
& Salu

ACTA DE REUNION

F-PE-CAL-001

V1

INTEGRAL IP5 5.A.5

GESTION DE LA CALIDAD

Pagina 6 de 12

ABRIL UT SERVISALUL] 1030544427

ABRIL |SAN JOSE DEL GUAVIARE [800-2024  |UT SERVISALUD 1077430953 | 16/04/2024

ABRIL |NUEVA EPS 1121870121

ABRIL 91432279

ABRIL 1233506770

IABRIL NUEVA EPS 1120580774

ABRIL NUEVA EPS 67014003 [NO APLICA
16042024  JABRIL [Buzdn SAN JOSE DEL GUAVIARE |86.2024  |NUEVA EPS 1015458744 [NO APLICA  |RESUELTA
17/04/2024  JABRIL [Buzdn CALAMAR |87.202¢  JANONIMO ANONIMO  |ANONIMO
17/04/2024  |ABRIL [Buzdn CALAMAR |88.202¢  |NUEVA EPS 11321523 [30/04/2024 |RESUELTA
17/04/2024  |ABRIL [Buzén CALAMAR 108.202¢  JANONSBMO ANONIMO  [ANONINO
17/04/2024  JABRIL [Buzén CALAMAR 902024 |NUEVA EPS 35262736 [290/04/2024 |RESUELTA
18042024 |ABRIL [Buzén SAN JOSE DEL GUAVIARE |§1.2004  |[NUEVA EPS 97612267  [29/04/2024 |RESUELTA
19/04/2024  ABRIL [Buzén |SAN JOSE DEL GUAVIARE [92.200¢  |NUEVA EPS 14242599 [NO APLICA  [NO APLICA
20/04/2024  |ABRIL |Buzén |SAN JOSE DEL GUAVIARE |03.2004  |NUEVA EPS 1093762424  |2/05/2024 |RESUELTA
30042024 JABRIL [Buzdn |SAN JOSE DEL GUAVIARE (942028  |UT SERVISALUL] 1014242486  |NO APLICA NO APLICA
23/04/2024 |Buzén |SAN JOSE DEL GUAVIARE (952024  |NUEVA EPS 40376118 [30/04/2024 NO APLICA
24042024  |ABRIL [Buzén |SAN JOSE DEL GUAVIARE [96.2024  |NUEVA EPS 1120573514 |4/05/2024 RESUELTA
23042024  JABRIL |Buzén |SAN JOSE DEL GUAVIARE [97-2024  |NUEVA EPS 1120561078 |3/06/2024 RESUELTA
25042024  |ABRIL [Buzén SAN JOSE DEL GUAVIARE |96-2024  |[NUEVA EPS 12105279 [NO APLICA INO APLICA
25042024 |ABRIL [Buzdn SAN JOSE DEL GUAVIARE [98.2024  |[NUEVA EPS 1014207658  [30/042024 INO APLICA
26042024  |ABRIL [Buzén SAN JOSE DEL GUAVIARE |100.2024  |NUEVA EPS 35261039 [6/06/2024 NO APLICA
270412024 |ABRIL [Buzén |SAN JOSE DEL GUAVIARE [105.2024  |NUEVA EPS 1116552965  |4/05/2024 NO APLICA
080N 24  |UAYD = RETORNG [eaaae  poEvAErs | 122209841 jouea 15052004 [RESUBLTA
0S4 juava Comeo [SANJOSE CEL GLAVAE[103-9034  JESEINVEL | 23842014 JouEA 18052924 [RESUELTA
020504 juava Bance |RETORNG |eda0ae  IMEVAEPS | 4077347 JOUEA RONE8  |RESUELTA
21087024 Jwava |Bszén [sANJOGE DEL GuAWMAE|ISaL  [NuEvAERS | s2wee17 Joues 72082004 |[RESUERLTA
24087024 |uRva Barde |saNJosE DeL GuawRE[pEaIEe  [NEVAEPS | 23478380 JouEA 2082004 [RESUELTA
pacsanze  |wav Banée |sanJosE peL GuawaElin)ae2a  nevaers | 112camn 88 fouea 72082924 |RESUELTA
0005201 WO | | B weaid  INEVAEFS [ 112087000 fousa 22002004 |RESUELTA
008202¢  |waYD | |sanJoss pEL ARSI 2824 [NUEVAERS | 51315500 [QUER 21002004 |RESUELTA
970%202¢  jwxvo |E |sansoss EL GUAWEE]I10 2024 [NUEVAERS | 1121415831 [QUERA 22002004 [RESUELTA
2302202¢  jwWRO | |REToRND 1112924 nuEvaers | smosiaee [FECTACION [NOARLCA [NOAPLCA
0805202¢  JWAYO |E [SANIOSE CEL GLAWAAE]112 2924 [NUEVAEFS | 1120870107 [QUEX 22002024 |RESUELTA
0305202¢  |jwxo Badn | T 1132924 |suEvaErs | e0e3n1 fouER 220002024 |RESUELTA
1005202¢  jusvo Saade |rEmomn0 [11e22d  [NEVAERS | 13430080 [FELCTACION [NOAPLCA [NOsPLCA
1105202¢  |weO Badn [SANJOSE CEL GUAWAE]115.2024  [NLEVAEPS | 24225730 |QUER 24002024 [RESUELTA
1102202¢ w0 = |SANJOEE DEL GUAVARE]11E 2304 INUEVAEFS | 100TIsant0 jouER 24002024 [RESUELTA
1105202¢ w0 | |SANJOSE DEL GLAVWAE]117.2924  [NUEVAEPS | 1120282020 [QUES 240002024 |RESUELTA
1105202¢ WSO Baaén |SANJOSE DEL GUAVMAE]118 2034 [NUEVAERS | 1120677718 JoUER 2200020204 |RESUELTA
140500 JUAYD Ersy CALRMR [15R31 [NLEVAEFS [102e811784 |OUER 2052004 |RESUELTA
1505026 A0 B CALAER NLEVAEPS | &3te0s81 Eaucmcm NOAPLCA [NOAPLCA
180572024 JURYD Bazin CALARR 1210024 |NLEVAEFS | 90048758 [FELICMACION |NOAPLCA |NOAPLCA
180572024 JURYD Gazie CALAMR 1330034 |NLEVAEPS | 1122578277 [FELICTACION |[NOAPLCA |NOAPLCA
18050 [URD s |3ANJOSE DEL GUAWARE|1I3-MIL |NLEVAEPS | 1133563358 [OUEA 72052004 Eemu
200530 |WAVD R |SANIOSE DEL GUAWRE[174-M34  [VASSTERC | G3083485 |OUEA |50z [RESUELTA
20050024 |WAD B |SANIOSE DEL GUAWARE[125-202d  [NLEVAEFS | 1120500235 [OUEA 24052004 |RESUELTA
2105203 jusv Bazin |2AN JOSE DEL OUAVWARE[136-34  INLEVAEFS | 1012183756 JOUE R 24052004 |RESUELTA
08000 Juso fance |2AN JOSE DEL GUAWARE[12)-003d INUEVAEPS | 29553478 JOUER 25052004 |RESUELTA
22052026 jusvo fuzie |aanJosE CEL uawaREl It MEe  JuadsTERD| 20as1805 Joues 24052004 |RESUELTA
220V WA Bande CALNWR 128224 JUASSTERO| 30289080 [FELICTACION [NOAPLCA [NOAPLTA
27052024 |wavo Baxdn RETORND [aeaae  [NUEVAEPS | 1120870237 JQUEA 1082024 |RESUELTA
08252024 |wAYO Baadn [5AN 0052 DEL GUAWRE[1I 1 24 INEVAERS | 1121840028 [QuE A |soszoze  [RESUELTA
27052024 WO Sazde |rRETORNG 1322024 |NUEVAEPS | 1120870237 [QUEA 1082024 |RESUELTA
ol Bazde |5ANJCSE DEL GUAWARE]SI 2324 IWEVAERS | 1015083047 [QUEA 10062024 |REBUELTA
23052024 |wavo Sadin [SANJIOGE DEL GLAWAE[14 2024 [NLEVAEPS | 1121343447 JQUEA 104025204 |RESUELTA
29052024 JWAYO Baxde |AN JOSE DEL GUA 4 AGISTERO| 32220081 JQUEA 5082024 |RESUELTA
23052024 |WoD Baér |sAr JosE CEL GUA 162024 INUEVAERS | 1113835312 JouEA 8082024  |RESUELTA
2105202¢  |WA/O Bade |5ANJOSE CEL GUAWAE|I42 2324 INEVAERS | 1006782280 [QUESA 10082024 |RESUELTA
3100202¢  |wevo Bsadn |5AN JozE DEL GUA 4 INEVAEPS | @227477 |SUGERENCA |508202¢  [RESUELTA
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PQRSF por municipio ABRIL/MAYO 2024

MUNICIPIO F P Q R Solic Sugerenc |ABRIL
SAN JOSE DEL GUAVIARE 3 9 1 4 1 18
RETORNO 0
CALAMAR 1 2 2 5
Total General 4 11 1 4 3 23
MUNICIPIO F P Q R Solic Sugerenc | MAYO
SAN JOSE DEL GUAVIARE 25 1 26
RETORNO 2 4 6
CALAMAR 4 2 6
Total General 6 31 1 38

Consolidado de motivos PQRSF 2024

Motivo PQRSF ABRIL | MAYO

Felicitacion 4 6
Demora en la sala de espera para facturacién 2
Dificultad para comunicarse con la IPS 2 1
Direccionamiento o informacion inadecuada 2
Error en resultado de examen 1
Duracidn insuficiente de la atencién en salud 1
Errores de facturacion (cobros de multas, cuotas, copagos) 1 1
Horarios de atencidn no convenientes 1 1
Sugerencia 3
Impuntualidad en la atencidn de la cita 5 8
Intervenciones inadecuadas o incompletas 1
Oportunidad lejana para citas 2
Otra 2
Incumplimiento en horario de apertura y cierre 1
Paciente no llega 15 minutos con anticipacién a la cita programada
Quejas personal de salud 1 5
Registro de inasistencia (cancelaron cita) 2
Solicitud de historia clinica 1
Servicio de salud no disponible 4

Total general 23 38

ABRIL Las 3 quejas corresponden a:

e JULIO ANDRES BLANCO CABRERA: 5 Pinchazos menor de 3 meses de edad.
e 2-JULIO ANDRES BLANCO CABRERA: Demora en la atencion de los usuarios




F-PE-CAL-001

Nugv? ) ACTA DE REUNION
aiu

Vi

INTEGRAL IPS 5.A.5

GESTION DE LA CALIDAD Pagina 8 de 12

Las 3 felicitaciones fueron para:

e 1 -Toda la sede de Calamar
e 1 - Diana Perea, atencién diligente y gestionadora
e 1 - Toda la sede Médica San José

MAYO Las 5 quejas corresponden a:

e DAVID CORONELL: Falta de calidez humana y respeto hacia los pacientes

e GERARDO ESPINOZA: Abuso de la confianza del paciente

e SERGIO POLO: Apatico, no saluda, no se presenta, actia de forma irrespetuosa.

e JOHN MARIO — ATENCION AL USUARIO: No ayuda a gestionar la atencién del usuario.

e YUSERLAY MENA: Falta de gestién en la atencién oportuna de acuerdo a la necesidad del
usuario.

La Dra Lina Giraldo solicita que se debe presentar la retroalimentacién que se le haya hecho a
cada médico de acuerdo a la queja surgida por la actitud-comportamiento y/o desempefio laboral.

Las 6 felicitaciones fueron para:

e 2 -Todo el equipo de trabajo Sede El Retorno

e 1 -Yorman Steven - Sede Calamar

e 2 - Facturadora y Administrativa - Sede Calamar
e 1 -Toda la sede de Calamar

De igual forma solicita que se debe formular el plan de accién por parte del comité para verificar los
avances en las mejoras de acuerdo a las PQRSF.

Importante redefinir las inducciones, establecer rondas de seguimiento.
Realizar consolidado de todas las PQRSF que llegan a la web de la NEPS.
Se solicita a la Jefe Yessica para que informe todos los errores identificados en facturacion que tenga

que ver con los programas de PYD.

4. RESULTADOS ENCUESTAS DE SATISFACCION

Queda pendiente la encuesta de satisfaccion del mes de abril y mayo:

TIPO DE ENCUESTA EME FEB MAR ABR MAAY
Encuesta de especialidades 56 5 1] 102 0
Encuesta de servicio al cliente 32 131 121 18 114
Encuesta breve de satisfaccion 17 38 16 329 91
Total / 365 105 174 137 4449 205
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Sugerencias encuestas mes ABRIL 2024

¢ Qué aspecto considera se debe mejorar para el servicio de medicina especializada en

Nueva Salud Integral IPS?

10 - Disponibilidad de mas citas

4 — Cumplimiento en la hora de la cita

1- Felicitacion

1- Respondan el WhatsApp con prontitud

1- Que el especialista brinde mas informacién, y sea mas claro en la cita
62- No tienen nada que agregar

15 — Vacias

7 — Todo bien

¢, Qué aspecto considera se debe mejorar en Nueva Salud Integral IPS?

43 — Oportunidad de las citas

173 — Ningln comentario

22 — Medicamentos

10 — Demora en respuestas a WhatsApp

11- Puntualidad en los médicos, buena atencion al paciente, lea bien los examenes
27 — Excelente servicio

15- Demora en la atencion

7 — Mucho calor

20 - Vacias

RESULTADOS INDICADORES DE SATISFACCION — ABRIL 2024

RESULTADOS ENCUESTA DE SATISFACCION DE ESPECIALIDADES
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DOMINIO CODIGD NOMBRE DEL INDICADOR OPTIMO META ACEPTABLE CRTICO NUM DEN ABR
EXPERIENCIA EN LA ATENCION P314 Proporcion de Satisfaccion Global de los usuarios en la IPS 100% 90% 90-99% <90% 102 102 100%
EXPERIENCIA EN LA ATENCION P35 Prop-orcmn de usuarios que recomendaria su IPS a familiares T S ST 101 102 G

¥ amigos
EXPERIENCIA EN LA ATENCION MUY BUENA | Proporcion de Satisfaccion Global de los usuarios en la IPS 100% a0 90-99% <B0% 24 102 24%
EXPERIENCIA EN LA ATENCION BUENA Proporcion de Satisfaccion Global de los usuarios en la IPS 100% Q0% 90-99% «<80% 78 102 76%
EXPERIENCIA EN LA ATENCION REGULAR Proporcion de Satisfaccion Global de los usuarios en la IPS 100% 90% 90-99% <90% 0 102 0%
EXPERIENCIA EN LA ATENCION MALA Proporcion de Satisfaccion Global de los usuarios en la IPS 100% a0% 90-99% <80% 0 102 0%
EXPERIENCIA EN LA ATENCION MUY MALA | Proporcion de Satisfaccion Global de los usuarios en la IPS 100% a0 90-99% <B0% 0 102 0%
EXEER ENE EN P AT IC TN S Prop_orcmn de usuarios que recomendaria su IPS a familiares T 215 TR 51 102 T
y amigos
EXEER ENCISE NPT eI o ERORE] Prop-orcmn de usuarios que recomendaria su IPS a familiares T S5 SR <0 102 o
¥ amigos
ENEER ENCISE NPV AT ER IO ERORING Prop-orcmn de usuarios que recomendaria su IPS a familiares T S ST 1 102 a
¥ amigos
EXPERIENCIA EN LA ATENCION DEFNO Prop_orc'lén de usuarios que recomendaria su IPS a familiares 100% a0% 00-95% 0 102 o
y amigos
EXEER ENE EN P AT IC TN m C_alnfmue su satisfaccion con res}pe_ctoa la a_ter_wcmn en los T 215 TR 101 102 e
siguientes aspectos [Trato del médico especialista]
Califique su satisfaccidn con respecto a la atencidn en los
EXPERIENCIA EN LA ATENCION NA siguientes aspectos [Informacion suministrada por el 100% a0% 90-99% <80% 100 102 98%
especialista]
Califique su satisfaccion con respecto a |a atencion en los
EXPERIENCIA EN LA ATENCION NA siguientes aspectos [Tiempo dedicade a la consulta 100% 90% 90-99% <80% 100 102 98%
{duracian)]
Califique su satisfaccion con respecto a la atencion en los
EXPERIENCIA EN LA ATENCION NA siguientes aspectos [Interés del especialista por resolver su 100% 90% 90-99% <90% 100 102 98%
motive de consulta]
Califique su satisfaccion con respecto a la atencidn en los
EXPERIENCIA EN LA ATENCION NA o o a AF ) 100% 90% 90-99% <00% 97 102 95%
siguientes aspectos [Tramite y facilidad para obtener la cita |
Califique su satisfaccion con respecto a |a atencion en los
EXPERIENCIA EN LA ATENCION NA siguientes aspectos [Oportunidad en la cita programadz 100% Q0% 90-99% «<80% 95 102 93%
(tiempo de espera desde su solicitud]]
EXEER ENE EN P AT IC TN m C_alnfmue su satisfaccion con_respecj:c_ya la atenu?n en los T 215 TR 95 102 o
siguientes aspectos [Instalaciones fisicas (comadidad)]
éEl especialista le realizd examen fisico y tomd sus signos
EXPERIENCIA EN LA ATENCION NO vitales (Ej. tensién arterial, frecuencia cardiaca, frecuencia 100% 90% 90-99% <90% o 102 0%
respiratoria)?
dEl especialista le realizé examen fisico y tomé sus signos
EXPERIENCIA EN LA ATENCION NO APLICA vitales (Ej. tension arterial, frecuencia cardiaca, frecuencia 100% 90% 90-99% <50% 15 102 15%
respiratoria)?
SOLO SIGNOS ¢El especialista le realizo examen fisico y tomé sus signos
EXPERIENCIA EN LA ATENCION VITALES vitales (Ej. tensidn arterial, frecuencia cardiaca, frecuencia 100% 90% 90-39% <50% o 102 0%
respiratoria)?
50LO éEl especialista le realizé examen fisico y tomd sus signos
EXPERIENCIA EN L& ATENCION EXPLORACIO |vitales (Ej. tensién arterial, frecuencia cardiaca, frecuencia 100% 90% 90-99% <80% o 102 0%
N FISICA respiratoria)?
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e RESULTADOS ENCUESTA DE SERVICIO AL CLIENTE
DOMINIO CODIGO _ NOMBRE DEL INDICADOR OPTIMO |  META _| ACEPTABLT | CRMCO | NUM _|  DEN ABR
EXPERIENCIA EN LA ATENCION P314 Proporcion de Satisfaccion Global de los usuarios en la IPS 100% a0% 50-99% <40% 15 18 B3%
EXPERIENCIA EN LA ATENCION 2315 Prop.crrcwn de usuarios que recomendaria su IPS a familiares e e T R " 15 e
y amigos
EXPERIENCIA EN LA ATENCION MUY BUENA | Proparcién de Satisfaccion Global de los usuarios en la IPS 100% 0% 90-99% <90% 14 18 78%
EXPERIENCIA EN LA ATENCION BUENA Proporcion de Satisfaccion Global de los usuarios en la IPS 100% 0% 90-99% <90% 1 18 6%
EXPERIEMCIA EN LA ATENCION REGULAR Proporcion de Satisfaccion Global de los usuarios en la IPS 100% a0% 90-99% <40% 1 18 6%
EXPERIEMCIA EN LA ATENCION MALA Proporcion de Satisfaccion Global de los usuarios en la IPS 100% a0% 90-99% <40% 1 18 6%
EXPERIENCIA EN LA ATENCION MUY MALA | Proporcion de Satisfaccion Global de los usuarios en la IPS 100% a0% 50-99% <40% 1 18 6%
T e T Prop.crrcwn de usuarios que recomendaria su IPS a familiares e e T R 15 15 o
y amigos
EXPERIENCIA EN LA ATENCION PROBSI Prop-orcmn de usuarios que recomendaria su IPS a familiares 100% 00% 90-99% <O0% 1 18 6%
y amigos
EXPERIENCIAEN LAATENCION  |PROBNO zr;n‘:lc;:s'm SRR e 90% 90-09% <a0% 2 18 11%
EXPERIENCIA EN LA ATENCION DEF NO Prop-orcmn de usuarios que recomendaria su IPS a familiares 100% 00% 90-99% <O0% 0 18 o
y amigos
EXPERIENCIAEN LAATENCION  |NA e e 100% 90% 90-09% <a0% 18 18 100%
comunicacion?
EXPERIENCIA EN LA ATENCION NA {El asesor demostrd interés en resolver su solicitud? 100% 90% 90-99% <590% 17 18 94%
EXPERIENCIA EN LA ATENCION NA d5u solicitud fue resuelta? 100% a0% 90-99% <00% 18 13 100%
e RESULTADOS ENCUESTA BREVE DE SATISFACCION
DOMINIO CODIGO NOMERE DEL INDICADOR OPTIMO META ACEPTABLE CRITICO NUM DEN ABR
EXPERIENCIA EN LA ATENCION P3.14 Proporcion de Satisfaccion Global de los usuarios en la IPS 100% 90% 90-99% <90% 308 329 94%
EXPERIENCIA EN LA ATENCION £315 Prop-orcmn de usuarios que recomendaria su IPS a familiares B o o e - 22 —
y amigos
EXPERIENCIA EN LA ATENCION MUY BUENA | Proporcidn de Satisfaccion Global de los usuarios en la IPS 100% 90% 90-99% <90% 150 329 46%
EXPERIENCIA EN LA ATENCION BUENA Proporcion de Satisfaccion Global de los usuarios en la IPS 100% 90% 90-99% <50% 158 329 48%
EXPERIENCIA EN LA ATENCION REGULAR Proporcion de Satisfaccion Global de los usuarios en |a IPS 100% 90% 90-99% <80% 16 329 5%
EXPERIENCIA EN LA ATENCION MALA Proporcion de Satisfaccion Global de los usuarios en la IPS 100% 90% 90-99% <80% 2 329 1%
EXPERIENCIA EN LA ATENCION MUY MALA | Proparcion de Satisfaccion Global de los usuarios en la IPS 100% 90% 90-99% <80% 3 329 1%
P ion d i daria su IPS a famili
EXPERIENCIAENLAATENCION  |DEFSI rOPOTCION (€ USLATIOS QUE rEcomencaria su s 3 TamIares)  ogg 90% 90-99% <90% 248 329 5%
y amigos
EXPERIENCIAEN LAATENCION  |pRoBs) |/ oPorcion de usuarios que recomendaria su PS a familiares| o 90% 50-99% 90% 73 329 2%
y amigos
P ion d i daria su IPS a famili
EXPERIENCIAENLAATENCION  [PROBNO | Po o on OF USUAIIOS GUE TECOMENTAra SUIFS 3 TaMIares) = opeg 90% 90-99% <90% 5 329 %
y amigos
e e Prop-orcmn de usuarios que recomendaria su IPS a familiares B e oo o 3 32 -
y amigos
5. ASOCIACION DE USUARIOS
e NO SE PUDO EFECTUAR - Pendiente el cambio de los estatutos.
e Se programo para el sabado 11 de mayo/2024 el Comité de la asociacién de

usuarios.
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1)
2)
3)
4)
5)

Se realiz6 capacitacién virtual solo para la representante la sefiora Eunice Hoyos,
mas nadie asistié: NUEVA SALUD NTEGRAL IPS, enviar link

PROPOSICIONES Y VARIOS

No se presentaron proposiciones y varios.

COMPROMISOS

Formalizar la encuesta de satisfaccion de PAD para analizar resultados en
este comité. Avance: esta en desarrollo

Recordar a especialistas medicién de encuestas de satisfaccion= examen
fisico. Dr Guzman, Permanente.

Vincular personal de servicio al cliente y médicos en curso derechos y
deberes de Q10. Coordinadora de Talento Humano y Coordinadora
Administrativa. Avance: se esta trabajando en la actualizacién de Q10 la
sefiorita Naren lo ha estado trabajando la generacién de cursos por
asignaturas en Q10. Solicitando una nueva capacitacion para definir
cierres puntuales de los usuarios que lo diligencien en su totalidad,
obteniendo su certificacion.

Observacion de la Dra Lina Giraldo: tener en cuenta que se de
cumplimiento al objetivo propuesto, logrando el avance programado. Las
capacitaciones se terminan en el mes de julio/2024.

. ANEXOS:

Listado de asistencia virtual y presencial

Encuesta de satisfaccion PMD

Informe ejecutivo vacunacién mayo 2024

Informe II Jornada Nacional de vacunacion abril 2024
Plan de accion de Politica de Participacion Social 2024
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FECHA: 29/07/2024 N° ACTA: 007
HORA: 10:00am MODALIDAD:X Presencial X Virtual

TEMA: Reunion ordinaria del Comité de ética

MUNICIPIO: San José del Guaviare
LUGAR: Sala de juntas. Sede complementaria 3er piso. ZOOM (Q10)

AGENDA:

1. Verificacion de quorum

N

usuario.
Informe de PQRSF

Asociacién de usuarios
Proposiciones y varios

®NoOU AW

DESARROLLO:

1. VERIFICACION DE QUORUM

Se cuenta con la asistencia de:

Encuestas de satisfaccion
Actividades para promover programas de promocién y prevencién en salud
Seguimiento al plan de accién PPS

Indicadores - Informe de Monitoreo y analisis Indicadores en atencion al

N | NOMBRES Y APELLIDOS CARGO SOPORTE
1 | NERA  LILIANA  AYERBE | GERENTE PRESENTE
SABOGAL
2 | BLANCA LINA GIRALDO | DIRECTORA ASISTENCIAL PRESENTE
RODRIGUEZ
3 | JACQUELINE SANCHEZ | COORDINADORA DE CALIDAD | PRESENTE
COMBA
4 | LEIDY ALVARADO COORDINADORA DE TALENTO | PRESENTE
HUMANO
5 | VIKY SANCHEZ COORDINADORA PRESENTE
REHABILITACION
6 | YESSICA SANCHEZ MORALES | COORDINADORA DE PYD
7 | EUNICE HOYOS REPRESENTANTE VIRTUAL
ASOCIACION DE USUARIOS
8 | NAREN DARIANA COORDINADORA PRESENTE
ADMINISTRATIVA
9 | DANIELA MARTINEZ PRESENTE
10 | JOSE JAMES GUTIERREZ COORDINADOR DE | PRESENTE
ODONTOLOBIA

2. INDICADORES
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INDICADOR FORMULA PERIODICIDAD | META | ENE FEB | MAR | ABR MAY | JUN
RESULTADO 90 93% 95% 99% 95% 98% 81%
Mumero de usuarios que respondieron “muy buena” o “buena” a la
Proporcion de satisfaccion pregunta: ;como calficaria su experiencia global respecto a los SEMESTRAL 98 40 234 425 20 167
global de usuarios de IPS senvicios de salud gue ha recibido a través de su IPS?”
MNimero de usuarios que respondieron la pregunta 105 42 237 449 205 206
RESULTADO 90 96% 95% 99% 98% 100% 84%
Proporcién de usuarios que Mimero de usuarios que respondieron “definitivamente si* o
recomendaria su IPS a un probablemente si” a la preg.uma: ("I'ECDI'T'I%I"IEIEI'IE a sus familiares SEMESTRAL 101 40 234 438 204 174
familiar o amigo y amigos esta IPST",
MNimero de usuarios que respondieron la pregunta 105 42 237 449 205 206
RESULTADO 15 10 5 9 4 8 6
Sumatoria de |a diferencia de dias habiles (LUM-VIE) entre |a fecha
Tiempo de respuesta a PQRSF de radicacion de la PQRSF y |a fecha definitiva de respuesta MENSUAL 231 107 302 9% 27 128
Nimero total de PQRSF durante el mes 24 21 32 23 35 22
RESULTADO 100 1 1 1 1 1 1
Nimero de PQRSF contestadas 24 22 32 23 38 30
Gestidn de PQRSF Total de pet\cmne; quejas, reclamos, sugerencias y felicitaciones MENSUAL 2 2 2 23 8 20
radicadas por los usuarios en el mes
RESULTADO 70 T #DIVIOL [ #DIV/O! 1 #DIV/0! #DIV/O! 1
I MNimero de acciones cumplidad 70 84
Cumplimiento de la PPS | Total de acciones programadas MENSUAL 100 100
RESULTADO 70 T #HDIVIOL [ #DIvIO! 1 #DIV/O! #DIV/O! 1
MNimero de usuarios evaluados con calificacidn aceptable en 70 84
Conocimientos en derachos y conocimiento de derechos y deberes del paciente
- - - MENSUAL
deberes de los pacientes Mimero de usuarios evaluados en conocimiento de derechos y 100 100
deberes del paciente
RESULTADO 100 [ #DIvio! [ #DIvio! [ #DIvi0! [#HVALOR! [ #DIVIO! [#DIVI0!
Numero de evaluacidn realizadas SE INICIO CON UM PRE TEST, FASE
Cober;u;a de personal evaluado SEMESTRAL INICIAL PARA PROGRAMAR PARA LA
_ del proceso comecta Mumera de evaluacisn programadas al afio al personal activo en la CAPACITACION AL PERSONAL
identificacion de usuarios institucién ADNVO ¥ ASISTENCIAL
RESULTADO 1007 #DIvio!l [ #DIviol [ #Divio! [&EVALOR!T #DIviol [#DIvio!
;:Dl:zzr;:r:;ii:ﬁ;:t:; Numero de encuestas realizadas 0 0 0
P roceso de correcta SEMESTRAL SE INICIARA A APLICAR
P . Numero de encuestas programadas 0 0 0
identificacion de usuarios
FUENTE: Reporte del mes de JUNIO/2024. Resoluciéon 256 de 2016 del Ministerio de Salud y

Proteccidon Social.

La Dra Nera Liliana, Gerente informa que fue adjunto un indicador a la tabla general de
indicadores el cual se incluira dentro de los indicadores de “Experiencia en la atencion”
ya que hace parte de la medicion de la satisfaccion de nuestros usuarios del servicio

recibido, descrito a continuacion:

RESULTADO

Proporcion de usuarios que son
atendidos en el zervicio de toma
de muestras de laboratorio clinico
£n un tiempo menor o igual a 30
minutos

Nimero total de usuarios mes atendidos en el servicio de toma de
nuestras en un tiempo menor o igual a 30 minutos

Mumero total de usuario mes atendides en el servicio de toma de
muestras

MENSUAL

4% 6%
72 1777
1338 4598

En cuanto a los dos ultimos indicadores relacionados en la tabla anterior que

a trabajar se detallan a continuacion:

se inician

1. Cobertura de personal evaluado del proceso correcta identificacion de
usuarios: Indicador que se maneja semestralmente.

RESULTADO

IDEMTIFICACI

LARIOS

PIPS.C.O07T

Cobertura de personal evaluado

Mumero de evaluacion realizadas

del proceso correcta
identificacion de usuarios

institucion

Mumero de evaluacidn programadas al afio al personal active en la
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Se da inicio al trabajo del mismo realizando un pre test a todo el personal de la
IPS, realizado por el aplicativo QUIZZIS, arrojando los siguientes resultados:

Diseno del Pre test:
Agradecemos mucho su tiempo y sus valiosos comentarios. Su experiencia nos ayuda
a mejorar continuamente.

Este pre-test esta disenado para evaluar su comprensién y aplicacién de los
procedimientos de identificacion del paciente, que son cruciales para garantizar la
seguridad vy la calidad de la atencion.

Instrucciones: Responda las siguientes preguntas seleccionando la opcidn correcta o
escribiendo su respuesta en el espacio proporcionado.

Pre-test: Conocimiento del Proceso Correcto de Identificacion del Usuario

Nombre del participante:

Fecha:

1. ¢Cudl es la importancia de la correcta identificacion del paciente?
- a) Prevenir errores médicos.
- b) Asegurar que el paciente reciba el tratamiento adecuado.
- ¢) Evitar la confusién entre pacientes.
- d) Todas las anteriores.

2. ¢Cuadles son los dos identificadores mas comunes que deben utilizarse para
identificar a un paciente?

- a) Nombre del paciente y nimero de teléfono.
- b) Nombre del paciente y fecha de nacimiento.
- ¢) Numero de habitacion y nombre del médico.
- d) Direccion y nimero de seguro social.

3. ¢Es aceptable utilizar solo el nimero de la casa o apartamento del paciente como
identificador?

-a)Ssi
- b) No

4. En caso de pacientes inconscientes o no identificados, ¢qué método se debe seguir
para su identificacion?

- a) Asignar un nombre temporal y un nimero de identificacién Unico.
- b) Esperar a que recupere la conciencia.
- ¢) Utilizar la informacion proporcionada por otros pacientes.

- d) No es necesario identificarlos.




Nueva |
Salu

ACTA DE REUNION

F-PE-CAL-001

Vi

INTEGRAL IPS 5.A.5

GESTION DE LA CALIDAD

Pagina 4 de 25

5. ¢Qué debe hacer si encuentra una diferencia en la identificacion del paciente (por
ejemplo, nombre y fecha de nacimiento no coinciden)?

- a) Ignorar la discrepancia y proceder con el tratamiento.

- b) Informar al supervisor y verificar la informacién antes de continuar.

- ¢) Pedirle al paciente que confirme su identidad de nuevo.

-d) Ambas b y c.

6. ¢Con qué frecuencia debe verificarse la identificacion del paciente durante su

estancia en la IPS?

- a) Solo al momento de facturar.

- b) Al inicio de la consulta.

- ¢) Antes de cualquier procedimiento o administracion de medicacion.

- d) b y c son correctas.

7. ¢Qué debe hacer si un paciente no puede proporcionar su nombre y fecha de

nacimiento?

- a) Pedir a un familiar o acompafiante que proporcione la informacion.

- b) Verificar la informacién en la pulsera de identificacion del paciente.

- ¢) Consultar el expediente médico del paciente.

- d) Todas las anteriores.

8. éCudl es la forma correcta de preguntar la identidad del paciente?
- a) "¢Es usted Juan Pérez, nacido el 1 de enero de 1970?"

- b) "éPuede decirme su hombre completo y fecha de nacimiento?"

- ¢) "éSu nombre es Juan y naci6 en enero?"

- d) "¢Puede mostrarme su pulsera de identificacion?"

9. ¢Qué debe hacerse si el paciente se rehulsa a ser identificado?

- a) Proceder sin identificacion para no retrasar el tratamiento.

- b) Explicar la importancia de la identificacion para la seguridad del paciente.

- ¢) Informar al supervisor y seguir el protocolo de la institucion.

- d) b y ¢ son correctas.

10. ¢Qué informacion debe verificarse al paciente antes de administrarle un

medicamento?

- a) Nombre completo del paciente.
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- b) Fecha de nacimiento del paciente.
- ¢) Nimero de identificacién del paciente.

- d) Todas las anteriores.

Respuestas:

. d) Todas las anteriores.

. b) Nombre del paciente y fecha de nacimiento.

. b) No.

. @) Asignar un nombre temporal y un nimero de identificacién Unico.
.d) Ambas b yc.

. d) by cson correctas.

. d) Todas las anteriores.

. b) "éPuede decirme su nombre completo y fecha de nacimiento?"

O 0 N O uu b W N =

. d) by cson correctas.

10. d) Todas las anteriores.

Se muestra la dindmica realizada:

¢Solo calentando? jLa
para

Volver a reproducir Asignar
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Nombres Precisién &

we  Juan GuUEman 100% (10 / 10 pts)

© Andrea Barrera 100% (10 / 10 pts)
@ James Gutiérrez 100% (10 / 10 pts)
@ lorena tobon 100% (10 / 10 pts)
‘Yenifer Calder_ 1009 (10 / 10 pts)
Jennifer Pinzon 100% (10 / 10 pts)
Sonia Ariza Bej.. 100% (10 / 10 pts)
= Viky Sanchez 100% (10 /10 pts)
v erika montoya 100% (10 / 10 pts)
B Yessico Morales 90% (9 / 10 pts)
Paula Figueroa 90% (9 / 10 pts)
yulisa valencia 90% (9 / 10 pt=)
Jennyffer Rest_ 80% (8 /10 pts)
o Edward Arios 5_ B0% (8 /10 pts)
Lina Mejia 80% (8 /10 pts)
ESTHER HERN_ 80% (8 /10 pts)
‘Yeimi Lagos B80% (B /10 pts)
& souda lopez b... 70% (7 /10 pts)
B Melsy Quintero 70% (7 /10 pts)
o Diana isela Per_ 60% (6 /10 pts)
® Jazleidy Godoy 50% (5 / 10 pts)

% Yenith Yasmith . 50% (5 / 10 pts)

v | | | [ |
SN | | Il

0% (0 /10 pts)

karen agudelo

Leidy Garzon

o Yuliana Buitrogo

Se envia a 115 colaboradores de la IPS, de los cuales el 26% participd, cuyo rango de
puntaje fue entre 7370 (max) y 3000 (min), Ver los 3 informes en los siguientes links:

https://quizizz.com/admin/reports/66a58da0a9b7c3579bb60d80?source=report

https://quizizz.com/admin/reports/66a58ac010d7e33751ea5d36?source=report

https://quizizz.com/admin/reports/66a5867af99bb82c0383d3ad?source=report

2. Para el segundo indicador: Cobertura de encuestas aplicadas a usuarios del
proceso de correcta identificacién de usuarios, el cual se maneja
semestralmente.


https://quizizz.com/admin/reports/66a58da0a9b7c3579bb60d80?source=report
https://quizizz.com/admin/reports/66a58ac010d7e33751ea5d36?source=report
https://quizizz.com/admin/reports/66a5867af99bb82c0383d3ad?source=report
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Se presenta la propuesta de las preguntas a realizar al usuario, la cual se ubicara
en la red para que todos puedan participar y empezar a dar resultados a partir del
mes de agosto /2024.:

Agradecemos mucho su tiempo y sus valiosos comentarios. Su experiencia nos ayuda
a mejorar continuamente.

Correcta identificacién del usuario:
1. ¢Qué tipo de identificacién se le solicitd al momento de su registro?

- [ ] Documento de identidad (DNI, pasaporte, etc.)

- [ ] Tarjeta de seguro médico

- [ 1 Namero de historia clinica

- [ ] Otro (especifique):
2. ¢Con qué frecuencia tiene que proporcionar su identificacién en nuestras
instalaciones?

- [ ] En cada visita

- [ ] Solo en la primera visita

- [ ] Solo cuando hay cambios en su informacion

- [ 1 No estoy seguro/a
3. ¢Cémo describiria la claridad de las instrucciones recibidas sobre el proceso de
identificacion?

- [ ] Muy claras

- [ ] Claras

- [ 1 Neutrales

- [ ] Poco claras

- [ ] Muy poco claras
4. ¢Qué tan cdmodo/a se sintid con el tiempo que tomo el proceso de identificacion?

- [

- [

- [

- [

- [

] Muy cémodo/a
] Cémodo/a
] Neutral
] Incémodo/a
] Muy incémodo/a
5. ¢Experimentd alguna dificultad durante el proceso de identificacién?
- [ 1Si (especifique):
-[ 1 No
6. ¢El personal le explicod por qué se estaba realizando cada paso del proceso de
identificacion?
- [ 1 Si, claramente
- [ 1Si, pero de manera confusa
- [ 1 No, no recibi explicacion
- [ 1 No recuerdo
7. ¢Coémo calificaria el trato recibido por el personal durante el proceso de
identificacion?
- [ ] Excelente
- [ ] Bueno
- [ ] Aceptable
- [ ] Deficiente
- [ ] Muy deficiente
8. éSe sintio que el proceso de identificacion fue manejado con la debida privacidad y
seguridad?
- [ 1 Si, totalmente
- [ 1 Si, en su mayoria
- [ ] No estoy seguro/a
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- [ 1 No, en su mayoria
- [ ] No, para nada
8. ¢Tuvo que repetir su informacion personal mas de una vez durante su visita?
-[1Si
-[1No
9. ¢Hubo algun aspecto del proceso de identificacidon que le resulté confuso o dificil de
entender?
- [ 1Si (especifique):
-[INo
10. ¢Qué mejoras sugeriria para hacer el proceso de identificacién mas eficiente y
agradable?

11. ¢Le gustaria ser contactado para dar mas detalles sobre su experiencia?
- [ ] Si (proporcione su informacion de contacto):
-[]1No

Se presenta el comportamiento de los indicadores de monitoreo de la calidad de la
atencion en salud correspondiente al acumulado del primer y segundo trimestre del
2024, que le aplican a la IPS de acuerdo con la Resolucién 256 de 2016 del Ministerio
de Salud y Proteccion Social.

INFORME DE MONITOREO Y ANALISIS TRIMESTRAL
INDICADORES DE CALIDAD DE LA ATENCION EN SALUD

IPS: NUEVA SALUD INTEGRAL IPS SAS

NIT: 900526144 - 5

PERIODO: ABRIL - JUNIO 2024

Se presenta el comportamiento de los indicadores de monitoreo de la calidad de la
atencion en salud correspondiente al segundo trimestre del 2024, que le aplican a la IPS
de acuerdo con la Resolucion 256 de 2016 del Ministerio de Salud y Proteccién Social.

RESULTADOS DE INDICADORES MONITOREADOS TRIM 2 - 2024

DOMINIO: EFECTIVIDAD

GESTION DE LA CALIDAD Pagina 8 de 25
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CaoD. META ABR MAY JUN
INDICADOR FORMULA PERIODICIDAD
NDICADOR
RESULTADO RESULTADO 80 76 72 100
Proporcion de gestantes con Nimero de gestantes que ingresan al control TRIMESTRAL 2 1 s
P14 consulta de control prenatal de prenatal antes de las 10 semanas de gestacion N
o primera vez antes de las 10
semanas de gestacion Total de gestantes nuevas en &l perindo TRIMESTRAL 33 18 4
RESULTADO RESULTADO 90 B4 87 75
o1 Broporcion de gestantes con Wumero de gestantes con valoracion por Odontologia TRIMESTRAL 13 "7 3
valoracion por odontologia Total de gestantes TRIMESTRAL 135 135 4
RESULTADD RESULTADO 90 100 9 100
Prup?rcmn de gestantes con Nimero de gestantes a quienes se |es realizo asesona pre-test TRIMESTRAL 13 134 4
P10 ase;urla pre—?est para pI'L.I&bﬂl de para prusba de VH (ELISA) &
Virus de la inmunodeficiencia
Humana (VIH) Total de gestantes TRIMESTRAL 135 135 4
DOMINIO: SEGURIDAD
NOMBRE DEL INDICADOR FORMULA PERIODICIDA™ = A'g:}"- MUAJO ‘"[’]':,'0
- - - - b |~ 6|~ b~
MNumero total de pacientes hospitalizados en el 0% 0% 0%
Ta;a de caida dg pacientes gn_t_al ; PMD que sufren caidas en el perlodo.. TRIMESTRAL | RESULTADO 0 0 0
senvicio de hospitalizacion Domiciliaria| Sumatoria de dias de estancia de los pacientes 17 6 8
en el plan medico domiciliario.
Nimero total de pacientes atendidos en 0% 0% 0%
Tassae&iizaéiaciisflze;::;r:: el _T_o?s:udlta externa qu? s;f;en caidas enhe\ TRIMESTRAL RESULTADO 0 0 0
otal de personas atendidas en consulta 7675 9150 11868
externa
. . Nimero total de pacientes atendidos en el 0% 0% 0%
Tasa de caida de pacientes en el . S
senicio de Apayo senvicio de Apoyo Diagndstico y 0 0 0
diaanéstico v complementacisn Total de personas atendidas en el senicio de | TRIMESTRAL RESULTADO
9 ycomp apoyo diagndstice y complementacidn 6324 6060 5910
terapéutica. -
terapéutica
Proporcion de eventos adversos Mumero de eventos adversos relacionados con 0% 0% 0%
relacionados con la administracion de _|a administracion de medicamentos en el PMD | TRIMESTRAL | RESULTADO 0 0 0
medicamentos en hospitalizacion Total de egresos en el PMD 17 6 8
Numero de pacientes en el PMD que 0% 0% 0%
Tasa de ulceras por presion PMD  cesarrollan ulceras por presion en el pefido | rpyyrerpp) | RESULTADO 0 0 0
Sumatoria de dias de estancia de los pacientes 17 6 8
en el plan medico domiciliario

DOMINIO: EXPERIENCIA




Nueva |
Salu

INTEGRAL IPS 5.A.5

ACTA DE REUNION

F-PE-CAL-001
Vi

GESTION DE LA CALIDAD

Pagina 10 de 25

INDICADOR FORMULA PERIODICIDAD META ABR MAY JUN
RESULTADO RESULTADO 3 3 3 3
) . Sumatoria de la diferencia de dias calendario entre la fecha en la
Tiempo pru!'nedm_ ,d& &spgrﬂ para que se asigno la cita de Medicina general de primera vez v la fecha 14453 7132 13307
l: ﬂrs;'g;_ﬂ_c'unede c:rtal en la cual el usuario la solicito. TRIMESTRAL
e Medicina Genera -
Namero total de citas de Medicina General de primera vez asignadas 4877 2379 45832
RESULTADO RESULTADO 3 2 3 3
Tiempo promedio de espera para Sumateria de la diferencia de dias calendario entre la fecha en la
plapasi nacion de Ei‘tﬂ B que se asigno la cita de Odontologia general de primera vez v la 2438 2071 4771
de Udugntulugia General fecha en la cual el usuario la solicitd TRIMESTRAL
Nomero total de citas de Ud!:lntulugm General de primera vez 1019 599 1609
asignadas
RESULTADO RESULTADO 12 i 3 10
) . Sumatoria de la diferencia de dias calendario entre la fecha en la
Tiempo pru!'nedm_ ,d& &spgrﬂ para que se asigno la cita de Medicina Interna de primera vez v la fecha 447 41 g2
lﬂd ﬂT;gggglunldte cita en la cual el usuario la solicio TRIMESTRAL
& Medicina Interna -
MNamero total de citas de Medicina interna de primera vez asignadas 42 16 56
RESULTADO RESULTADO 5 5 5 5
. . Sumatoria de la diferencia de dias calendario entre la fecha en la
Tiempo pru!'nedm_ ,d& &spgrﬂ para gue se asigno la cita de Pediatria de primera vez v la fecha en la 215 228 1150
la ﬂs;gn;c;c!ntt!e cita cual el usuario la solicitd TRIMESTRAL
& Fediatna Mimero total de citas de Pediatria de primera vez asignadas 163 168 230
RESULTADO RESULTADO 15 a 10 2
) ) Sumateria de la diferencia de dias calendario entre la fecha en la
Tiempo pru!'nedm_ ,d& &spgrﬂ para que se asigno la cita de Ginecologia de primera vez v la fecha en la ge2 1776 2858
la ﬂd;'r.lgg_ﬂc:lunlde‘crtﬂ cual el usuario la solicitd TRIMESTRAL
& inecoiogia Nimero total de citas de Ginecologia de primera vez asignadas 112 172 M7
RESULTADO RESULTADO 5 4 5 3
) . Sumatoria de la diferencia de dias calendario entre la fecha en la
Tiempo pru!'nedlu_ _de espgra para que =& asignd la cita de Obstetricia de primera vez v Ia fecha en la 49 420 21
la ﬂds'ggic'tc”l de cita cual el usuario la solicitd TRIMESTRAL
& Lbstetnea Mimero total de citas de Obstetricia de primera vez asignadas 11 24 91
RESULTADO RESULTADO 5 3 1 5
) ) Sumatoria de la diferencia de dias calendario entre la fecha en la -
Tlempcllﬁp:;ur;leg:éj;:::;;a para que se realiza la toma de la Ecografia v la fecha en la que se solicita| TRIMESTRAL 625 460 2861
Nimero total de Ecografias realizadas 233 450 557
RESULTADO 80 85% B5% 81%
Nimero de usuarios que respondieron “muy buena® o *buena” a la
Proporcién de satisfaccion global|  pregunta: ;cémo calificaria su experiencia global respecto a los TRIMESTRAL 425 201 167
de usuarios de IPS servicios de salud que ha recibido a través de su IPS?
Nimero de usuarios que respondieron la pregunta 445 205 206
RESULTADO 80 58% 100% 24%
Proporcion de Usuarios que Mimero de usuarios que respondieron “defintivamente si* o
P - q “probablemente =i a la pregunta:” ;recomendaria a sus familiares v 4338 204 174
recemendaria su IPS a un ! - TRIMESTRAL
familiar o amigo amigos esta PS7,
Mimero de usuarios que respondieron la pregunta 449 205 206

ANALISIS

El andlisis correspondiente se realiza en reuniones de los comités institucionales de
Calidad, Seguridad del paciente y de Etica dentro del periodo correspondiente al segundo
trimestre de 2024.

Para el segundo trimestre en Efectividad, se pudo lograr el cubrimiento en el Gltimo mes
del 100% en la consulta de control prenatal de primera vez antes de las 10 semanas de
gestacion, al igual con la asesoria pre-test para prueba de VIH, siendo importante que
estos conocimientos se manejen en torno individual y familiar de las gestantes. En
cuanto al indicador de proporcion de gestantes con valoracion por odontologia, se cubrio
3 de 4, demostrando que todavia no existe la cultura del autocuidado en la higiene bucal,
y no hay responsabilidad en la fase en que se encuentra la paciente, por lo cual se debe
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crear mayor cultura de prevencidén y autocuidado en esta fase tan importante de las
gestantes.

En cuanto al dominio de Seguridad, nos mantuvimos en 0%, factor fundamental para
continuar aumentando la prevencién y disminuyendo los riesgos que se puedan
presentar, fortaleciendo la cultura de la seguridad del paciente en NUEVA SALUD
INTEGRAL IPS

Para el segundo trimestre en el Dominio de Experiencia, se logra mantener
mensualmente el promedio de los tiempos de espera en 3 indicadores, aumentando el
promedio de espera en 2 indicadores y disminuyendo en 2 indicadores, pero siempre
manteniéndonos dentro del rango establecido por cada uno de los servicios relacionados,
pudiendo cumplir con las expectativas y la oportunidad del servicio a nuestros usuarios.

En cuanto a la satisfaccion global de los usuarios en la IPS, nos mantuvimos sobre el
rango de la meta establecida, bajando en el ultimo mes en 17 puntos en el indicador
“Proporcion de satisfaccion global de usuarios de IPS” y en 16 puntos en el indicador
“Proporcidon de usuarios que recomendaria su IPS a un familiar o amigo”.

Concluyendo con estos resultados, lograr motivar a nuestros colaboradores internos y
externos para que cada dia fortalezcamos la cultura del mejoramiento continuo de la
calidad en la prestacion del servicio de nuestra IPS, ofreciendo a todos los usuarios del
sistema un servicio Oportuno, Continuo, Asequible, Seguro y Pertinente.

hREPORTE AL MSPS

La informacion fue cargada en la plataforma PISIS:

De: SISPRO <noreply@sispro.gov.co>
Enviado el: miércoles, 31 de julio de 2024 10:09 p. m.

Para: gerencia@nuevasaludips.com

Asunto: Archive MCA1S5MOCA20240630NI000900526144C02 TXT: Correcta la Validacion de la Estructura
Importancia: Alta

Sres. NUEVA SALUD INTEGRAL IPS SAS (NI - 900526144)

Resultados de la Validacién de la Estructura del Archivo:
MCA195MOCA20240630NI000900526144C02.TXT

Fecha y Hora de Recepcion: 2024-07-31 10:07:45 PM
La Estructura del Archivo es Correcta
El archivo pasa a ser entregado al Aplicativo Misional para completar su procesamiento.

= Nimereo de registros leidos: Control = 1, Detalle = 9642
* Nimero de registros de detalle con errores =0
* Nomero de registros de detalle correctos = 9642

Ministerio de Salud y Proteccion Social

Datos del proceso para cuanda se solicite seguimiznto a Iz Mesa de Ayuda:
EUID: faibszba-fd77-4402-baf3-ScAeaddcTeff
5000E17C300DDAAL14CAEZ04EAEBSCEDS

Fecha Y Hora del [SEWiﬂC [] 2022-07-31 10:02:20.712 PM

Estz correo es solo para propésitos informotivos.
WO enviar mensajes a este coreo.
Para dudas o sugerencias contacte o la Mesa de Ayuda.
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De: SISPRO <noreply@sispro.gov.co>
Enviado el: jueves, 1 de agosto de 2024 3:25 3. m.
Para: gerencia@nuevasaludips.com

CC: moca@minsalud.gov.co
Asunto: MCA135MOCA Archive MCA195MOCA20240630N1000900526144C02.txt

Importancia: Alta
Sres. NUEVA SALUD INTEGRAL IPS SAS (NI 900526144)

Resultados del procesamiento del archivo:
MCA195MOCA20240630NI000900526144C02 . TXt

Fecha y Hora de Recepcidn: 2024-07-31 22:07:45 PM
Registros leidos: Control =1, Detalle = 9,642

Registro de control es correcto: Sl

Registros de detalle correctos: 9,642

Registros de detalle con error: 0

Registros de detalle cargados = 9,642

Resumen por tipo de registro:

Tipo2=> Enviados: 9,640, Cargados: 9,640, Con Error: 0
Tipo3=> Enviados: 1, Cargados: 1, Con Error: 0

Tipo5=> Enviados: 1, Cargados: 1, Con Error: 0

El archivo ha sido procesado y la informacion valida se cargo en el sistema.
Atentamente,

PISIS Distribuidor - MCA Monitoreo de Calidad
Ministerio de Salud y Proteccion Social

Este correo es solo para propdsitos informativos.
NO enviar mensajes a este correo.

Para dudas o sugerencias contacte a la Mesa de Ayuda.

Datos dal proceso pars cuanda se solicite seguimiznto  la Masa de Ayuda:
GUID: FABEGABA-FD77-4402-E4F3-5CEEADDCTEFF

3. INFORME DE PQRSF JUNIO DE 2024

Se radicaron 30 PQRSF en el mes de junio de 2024, teniendo una disminucion del

27%

Promedio de respuesta de 7 dias Vrs 6 dias.
Ninguna pendiente por respuesta.

ENTIDAD MAYO JUNIO
NUEVA EPS 33 21
ANONIMO 0 2
MAGISTERIO 4 5
SUBSIDIADO (ESE | NIVEL) 1 0
NUEVA SALUD INTEGRAL IPS 0 1
OTRO (SERVISALUD) 0 1
Total General 38 30

e CARGUE EN PAGINA WEB ESTADO DE PQR = MENSUAL.
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FECHA DE L
ne PoR mm CODIGO 0 wues:a SIFICACION  [ESTADO
01050021 Buxon SAN JOSE DEL GUAVIARE [137.2004 |NUEVA EPS 11226782771 150672024 QUEJA RESUELTA
01062024 LUN  [Buzén SAN JOSE DEL GUAVIARE [138.2024  |ANONIMO ANONIMO |NO APLICA QUEJA RESUELTA
01/062024 LU IBuxOn SAN JOSE DEL GUAVIARE [139.2004 INUEVA EPS 41243729| 140672024 QUEJA RESUELTA
010672024 June  |Buzén SAN JOSE DEL GUAVIARE [140 2024 INUEVA EPS $1556912] 140672024 QUEJA RESUELTA
01062024 una  |Buzén SAN JOSE DEL GUAVIARE |141. 2004  [MAGISTERIO 1069742963 14/0672024 QUEJA RESUELTA
010672024 | N I&non CALAMAR 1432024 |NUEVA EPS 1120560033{NO APLICA FELICITACION NO APLICA
060672024 LN lConto SAN JOSE DEL GUAVIARE [145.2004 |[NUEVA EPS 1120580029|6/06/:2024 SUGERENCIA RESUELTA
110672024 JUN  [Buzén SAN JOSE DEL GUAVIARE |146.2004  IMAGISTERIO 15962194] 150672024 QUEJA RESUELTA
110672024 LUN  [Buzén SAN JOSE DEL GUAVIARE [147.2004 [NUEVA EPS 1006775500{NO APLICA [FELCITAGION NO APLICA
117062024 JUNE  [Correo SAN JOSE DEL GUAVIARE [149.2004 |[NUEVA EPS 1120563327 11/06/2024 SOUCITUD RESUELTA
150672024 LN IBuM SAN JOSE DEL GUAVIARE [150. 2004 [NUEVA EPS 10349098 76| 190672024 QUEJA RESUELTA
1420672024 L lBuxdﬂ SAN JOSE DEL GUAVIARE [151.2004 |[NUEVA EPS 45456657|NO APLICA FELICITACION NO APLICA
170672024 Laa lBu:on SAN JOSE DEL GUAVIARE [152.2004 |[NUEVA EPS 41342209 QUEJA RESUELTA
180672024 JUN  |Buzén SAN JOSE DEL GUAVIARE [153.2004 |OTRO (UNION 35601726| 150672024 FEUCITACION NO APLICA
1820672024 LUN  [Pagina wed SAN JOSE DEL GUAVIARE [154 2024 INUEVA EPS 41212451] 190672024 QUEJA RESUELTA
180672024 LUna ]&azen SAN JOSE DEL GUAVIARE [155.2004 |NUEVA EPS 3218911019{NO APLICA FELICITACION NO APUCA
190672024 LN IBuxen SAN JOSE DEL GUAVIARE [156.2004 INUEVA EPS 1099584029|NO APLICA FELICITACION NO APLICA
2000672024 LN I&axén SAN JOSE DEL GUAVIARE |157.2004 |[NUEVA EPS 31414267 INCONFORMIDAD |RESUELTA
22/0672024 LA Ieum SAN JOSE DEL GUAVIARE [158.2004 |[FOMAG 11208 26/06/2024 QUEJA RESUELTA
220062024 L2 l&ozdn SAN JOSE DEL GUAVIARE [158.2004 |NUEVAEPS lm”””IMHNQI QUEJA RESUELTA
2200672024 DN ]8»:60 SAN JOSE DEL GUAVIARE [160.2004 |NUEVA EPS 1121919869 20772024 QUEJA RESUELTA
2200672024 N lauzon SAN JOSE DEL GUAVIARE 1612004 |[NUEVA EPS 1121919809 20772024 QUEJA RESUELTA
20062024 LU ]eum SAN JOSE DEL GUAVIARE (1622024  |NUEVA EPS 21199969/ 2/07/2024 QUEJA RESUELTA
22/0672024 |30 |Buzén SAN JOSE DEL GUAVIARE [163.2004 |MAGISTERIO 15962194 00672024 |QUEJA RESUELTA
22/0672024 UM |Buzéa SAN JOSE DEL GUAVIARE 11642004  IMAGISTERIO 15962194 300672024 QUEJA RESUELTA
14062024 U [Buzdn SAN JOSE DEL GUAVIARE [165.2004 [NUEVA EPS 66724691|NO APLICA FELICITACION NO APLICA
140672024 JUN  [Buzén SAN JOSE DEL GUAVIARE |165.2004 |[NUEVA EPS 66724691 /N0 APUCA FELICITACION NO APLICA
25/0672024 [Jura Iauxon SAN JOSE DEL GUAVIARE (1662004 |NUEVAEPS 3 280672024 QUEJA lRESlELl’A
2500672024 JUra [Buzen SAN JOSE DEL GUAVIARE |167. 2024 |NUEVAEPS 3178656 2600672024 QUEJA RESUELTA
25/06/2024 |JUra ICo'mm SAN JOSE DEL GUAVIARE [168. 204 |NSIPS 40331014/28/0672024 QUEJA RESUELTA
280672024 |JUN_ [Buzdn SAN JOSE DEL GUAVIARE (1692028 |ANONIMO ANONIMO| ANONMO  |QUEA NO APLICA
PQRSF por municipio JUNIO 2024
MUNICIPIO F P Q Solic Sugerenc | JUNIO
SAN JOSE DEL GUAVIARE 7 19 1 1 1 29
CALAMAR 1 1
Total General 8 0 19 1 1 1 30
Consolidado de motivos PQRSF 2024
Motivo PQRSF MAYO JUNIO
Felicitacion 6 7
Demora en la sala de espera para facturacion 2 4
Dificultad para comunicarse con la IPS 1 1
Equipos, elementos o dotacion ausente/inadecuada 1
Horarios de atencidn no convenientes 1 1
Direccionamiento o informacion inadecuada 2 1
Error en resultado de examen 1
Errores de facturacion (cobros de multas, cuotas, copagos) 1
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Impuntualidad en la atencidn de la cita 8 9
Intervenciones inadecuadas o incompletas 1
Oportunidad lejana para citas 2

Paciente no llega 15 minutos con anticipacién a la cita programada

Otra 2

Quejas personal de salud 5

Registro de inasistencia (cancelaron cita) 2

Servicio de salud no disponible 4

Solicitud de historia clinica 1
Total general 38 30

19 QUEJAS corresponden a:

e 5-DIEGO LAMPREA — ORTOPEDISTA (2 del 1° de junio y 3 del 22 de junio): Impuntualidad
en la atencién de la cita. Observacion Dr Guzman, analisis del caso: El Dr Lamprea tiene
una sumatoria de 509 minutos / 37 pacientes (con 6 inasistencias y 6 atenciones en un rango
de 6 a 9 mints), genera un promedio de 13,75 minutos por paciente, el cual se encuentra dentro
del rango de la atencién que requiere de 15 minutos, por lo cual se considera que al usuario hay
que informarle que asi lleguen con la media hora que se solicite de anticipacion para la consulta,
deben disponer del tiempo suficiente para esperar ya que es una atencion con especialista, el
cual puede demorar en la mayoria de los casos.

e 1-LABORATORIO: Impuntualidad en la atencion de la cita

e 1-JAZLEIDY VANEGAS: Impuntualidad en la atencidn de la cita

e 1-LAURA MILENA: Impuntualidad en la atencidon de la cita

e 1 -ECOGRAFIA: Impuntualidad en la atencién de la cita.

e 1-—LUIS ANGEL PADILLA MOLINA: Impuntualidad en la atencion de la cita.

e 1-LINDA LORENA GONZALEZ CASTRO: Impuntualidad en la atencién de la cita

e 1—-EDWARD ARIAS: Demora en la sala de espera para facturaciéon

e 2 - ATENCION AL USUARIO: Direccionamiento o informacion inadecuada

e 1-DIANA PEREA: Equipos, elementos o dotacidn ausente/inadecuada

e 1-FACTURACION: Paciente llega con 2 Mn de retraso

e 2-GERARDO ESPINOZA — FISIOTERAP: Comportamiento inadecuado con las usuarias

e 1—NEPS: Demora entrega medicamentos

Las 6 felicitaciones fueron para:

e 2 - Dr Gerardo Espinosa

e 1 - Dr William Sanchez

e 1 - Dra. Laura Milena Pardo
e 1 - Servicio Fisioterapia

e 1 - Dra paula Figueroa

e 1 - Sede Retorno

Realizar consolidado de todas las PQRSF gque llegan a la web de la NEPS.
MOTIVO_QUEJA | RESUMEN_QUEJA RESPUESTA_QUEJA |
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Demora, entrega
parcial o no
entrega de
medicamento
PBS

PQR-20242100007298442 - #PRESENCIAL GOB. GUAVIARE
#PRESTADOR Nueva Salud Integral Ips Sas Sede Medica La
Esperanza. Usuario activo segin ADRES con la EPS #NUEVA EPS
S.A. CONTRIBUTIVO, con diagnéstico: Hipertension. Presenta
féormula para entrega de medicamento Telmisartan/Amlodipino 80+5
mg, cantidad 30, orden de mayo, para el mes de mayo. Menciona
gue no hay disponibilidad de medicamentos en Audifarma

NUEVA EPS

No hay agenda

disponible  para
solicitar cita
medica

especializada

PQR-20242100007341302 - #PRESENCIAL Desde UARIV
GUAVIARE #PRESTADOR Ese Hospital San Jose Del Guaviare.
Usuario activo segin ADRES con la entidad #NUEVA EPS
S.A.CONTRIBUTIVO, con diagnéstico G443 Cefalea postraumatica
cronica, requiere programacion de las siguientes consultas:
Consulta de primera vez por especialista en neurocirugia,
neurologia, otrorrinolaringologia, dermatologia,

NUEVA EPS

Oportunidad  en
citas de la
consulta médica
especializada

PQR-20249300402569572 - #RAD20249300402569572,
#PETICIONDIRECTA #PRESTADOR Nueva Salud Integral Ips Sas
Nueva Salud Integral Ips Sas Municipio San Jose Del Guaviare
Barrio El Centro usuario con 6 afios de edad, la cita solicitada para
CONTROL Y CRECIMIENTO de mi hijo de 6 afios de edad.

NSI

Infraestructura y
aseo de las IPS

PQR-20249500107711112 - #RAD20249500107711112,
#PRESTADORNR Usuario activo segin ADRES con la entidad
#NUEVA EPS S.A. CONTRIBUTIVO. Eldia de hoy 14 de junio/2024
tuve que ir a hacerme unos examenes de sangre y solo hay una
persona para atender en facturacién solo hay una persona, media
horas después llega otro como es posible los citan a las 5 Am.

NSI

Demora, entrega
parcial o] no
entrega de
medicamento
PBS

PQR-20242100008027082 - #RAD20242100008027082
#PRESTADOR Fundacion Hospital Infantil Universitario De San
Jose Fundacion Hospital Infantil Universitario De San Jose Municipio
Bogota, D.C. Barrio Modelo, Usuario activo segun ADRES con la
entidad #NUEVA EPS S.A.-CONTRIBUTIVO, mi hijo tiene multiples
diagnosticos y entre ellos epileosia de muy dificil manejo

NUEVA EPS

Oportunidad  en
citas de la
consulta médica
especializada

PQR-20242100008088272 - #RAD20242100008066732
#PRESTADOR Centro Medico Guaviare Cmg S.A.S Centro Medico
Guaviare Cmg S.A.S Municipio San Jose Del Guaviare Barrio
Esperanza usuario activo segun ADRES con la entidad #NUEVA
EPS S.A.CONTRIBUTIVO es inaceptable que asigne una cita
dermatolégica para dentro de DOS MESES

NUEVA EPS

Demora, entrega
parcial o no
entrega de
medicamento
PBS

Fecha del Inconveniente (Dia/Mes/Afio) : 24/06/2024 Lugar del
Inconveniente: NUEVA EPS Persona que lo atendio: ASESOR
LINEA DE FRENTE Medio por el que quiere la respuesta:
correspondencia : VEREDA LA ARGELIA. Resumen de la Queja: el
medico me  formulo glucosamina sulfato/condroitina sulfato/
metilsuifonilmetano- sobre de 1.500 mg/ 1200mg/2400mg numero
de sbres 30 cada mes por 4 meses la primer entrega ers el 24 de
mayo y ya se vencio y no me entregaron el medicamento cada que
voy me dicen que un no ha llegado

NUEVA EPS
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Problemas de
comunicacion con
la IPS

Fecha del Inconveniente (Dia/Mes/Afo) : 25/06/2024 Lugar del
Inconveniente: VIRTUAL Persona que lo atendio: (310) 624-6977
Medio por el que quiere la respuesta: email
grisalesgesnijuliana@gmail.com
Resumen de la Queja: EN REITERADAS OCASIONES ESTOY
INTENTADO PEDIR CITAS, PERO NO ME HAN RESPONDIDO,
PIDO ASISSTENCIA VIRTUAL ME REGIEREN EL +57 (310) 624-
6977 Y NO CONTESTA. ADEMAS DE ESO

NSI

Problemas de
comunicacién con
la IPS

Fecha del Inconveniente (Dia/Mes/Afio) : 25/06/2024 Lugar del
Inconveniente: VIRTUAL Persona que lo atendio: (310) 624-6977
Medio por el que quiere la respuesta: email
grisalesgesnijuliana@gmail.com
Resumen de la Queja: EN REITERADAS OCASIONES ESTOY
INTENTADO PEDIR CITAS, PERO NO ME HAN RESPONDIDO,
PIDO ASISSTENCIA VIRTUAL ME REGIEREN EL +57 (310) 624-
6977 Y NO CONTESTA. ADEMAS DE ESO

NSI

Insatisfaccion del
paciente con el
manejo medico

PQR-20242100008300712 - #IVRNAL #PRESTADOR Empresa
Social Del Estado Red De Servicios De Salud De Primer Nivel
Hospital Maria Cristina Cobo Mahecha, Municipio De Calamar,
Guaviare Municipio Calamar Barrio Oct. Usuario activo segun
ADRES con la entidad #NUEVA EPS S.A., con diagndstico:
hipertension, diabetes, infeccién urinaria, anemia. Manifiesta
inconformidad con requiere muestra de orina con sonda directo de
la vejiga, la IPS lo niega y toman el examen de la sonda y sale
contaminada.

RESUELTA

JUNIO: 10 QUEJAS:

5 NEPS
5 NSI:

Motivo PQRSF

Oportunidad lejana para citas

Pertinencia

Dificultad para comunicarse con la IPS

Demora en la sala de espera para facturacion

RIS EEEE:S

Sede que recibié mas quejas y reclamos:
e Sede Esperanza (10), por Ortopedia y Servicio al cliente respectivamente.
e Sede Médica (5), por Servicio al cliente.
e Sede Complementaria (4), 2 fisioterapia y 2 servicio al cliente.
e Sede Laboratorio (1), Impuntualidad en facturacion.
El 50% de quejas fue representado por personal del servicio médico “Impuntualidad en la atencion
de la cita”, seguido por atencion al usuario 25% y 25% restante en otros.

Sede que recibi6 mas felicitaciones:
e Sede Complementaria (3), 3 servicio de fisioterapia.

Sede Calamar (1), Servicio de psicologia.
Sede Médica (1), por Servicio Medicina general.

e Sede Farmacia (1)
e Sede Retorno (1), servicio de fisioterapia.
El 100% de las felicitaciones fueron para el personal asistencial.
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4. RESULTADOS ENCUESTAS DE SATISFACCION - JUNIO 2024

TIPO DE ENCUESTA ENE FEB | MAR | ABR MAY JUN | TOTAL |% DEL MES
Encuesta de especialidades 56 5 0 102 0 0
Encuesta de servicio al cliente | 32 131 | 121 18 114 41
Encuesta breve de satisfaccion | 17 38 16 329 91 165
Total / 365 105 173 137 449 205 206 | 1276 564

Sugerencias encuestas mes JUNIO 2024

¢ Qué aspecto considera se debe mejorar en Nueva Salud Integral IPS?

Sin observaciones 54 32
Agendamiento de citas 12 18
Mas medicamentos - Responsabilidad de NEPS 7 10 (Retorno)
Mas ventilacidn con fluido eléctrico y sin fluido eléctrico 3 7
M4ds amabilidad para atender la gente 2 12
Ampliar cobertura de especialistas 2 8
La puntualidad en la atencidn de las citas 2 54
31 PQR - MAYO 21 PQR JUNIO
PQRS Mala Atencion 6
PQRS Mala Informacién 4 1
PQRS Retraso en la atenciéon Medica 9 13
PQRS Oportunidad-Cancelac Citas Antes De La Hora 12 2
Mpio Servicio en el que ¢ Qué aspecto considera se debe mejorar en Nueva Salud
fue atendido Integral IPS?
SJG Ecografias - Servicio al cliente

- El control de dosis que realizan con los medicamentos al momento
de entregar ya que tiene que uno ajustarse al tiempo de ustedes no
El Farmacia del paciente toca esperar que se acaben los medicamentos asi el
Retorno paciente no sea del pueblo sin importarle que sean medicamentos de
control o enfermedades de por vida solo les importa que les paguen

por el paciente no por la salud

- Que deben mejorar con la atencién al usuario ser mas amables

SJG Psicologia - Que deben de ser mas pacientes y buen trato con el usuario

- Que tengan el agua fria y la caliente y unos vasos y atiendan de la
mejor manera

- Que tengan en cuenta que los pacientes vienen viajando de lejos
SJG Terapia fisica del campo para que no los atiendan porque se pasé un minuto de la
hora acordada.

- La forma de ser con los usuarios no regafiar.

- Mejorar la atencion - Calamar

- Mas respetuoso con el usuario

SJG Terapia ocupacional ? ; . .
- Ser més consientes de explicar las facturaciones
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Mpio Servicio en el que ¢ Qué aspecto considera se debe mejorar en Nueva Salud
fue atendido Integral IPS?
SJG Nutricion - La forma en la que uno llega a preguntar
- Mejorar la forma de atencion
- La forma de expresar explicado los procedimientos
- Cambiar la atencion
Toma de muestras .
SJG d AP - La forma de atender el usuario
e laboratorio clinico - L )
- La atencién del servicio al cliente
- La forma en la que trabajan - Retorno
- Que sean menos vanidosas
Toma de muestras - Mejorar la atencién del servicio al usuario
SIG ginecolégicas - Car_nbiar la forma de atender o . _
(Citologia y/o ADN- - Mejorar la forma de atender y suplir bien la necesidad del usuario.
VPH)
SJG Pediatria - Mas empatia pediatra Juan Carlos
- Mejorar la atencion
SIG Medicina general LIamad(_) a tiempo disponible
Puntualidad en la hora de la llamada en la consulta
El llamado del profesional

Felicitaciones encuestas mes JUNIO 2024

NOMBRES

# NOMBRES

Dra Carla Pinto — Retorno/Calamar

[EEN
[e)]

Toma de examenes Retorno

Dra Ménica Ramirez — Odontéloga

Dra Laura Pardo

Magda Camargo

Dr Luis Alejandro Rivera

Dr Juan Felipe Guzman

Dr Alejandro Villegas

Dra Yessica Liz

Daniel Abril

Dr Oscar Leonardo Parada

Linea de frente Calamar

Cheribel Suarez

Yeimi Lagos - Calamar

Kelly Garzén

Dra Paula Operador - Calamar

Dr William Sanchez

Eduard Arias

Dra Lina Maria Mejia

Dr Carlos Huaman

Dra Carmenza Liliana Larrea

Dra Juliana Albarracin

Dr Johan Felipe David - Calamar

Dra Jenny L. Tobdn

Dr Luis Angel Padilla

Nedy lopez

Dr Wilmar Gonzalez

Dra Viky Yurley Sanchez

Jefe Marly Cano

Dra Yessika L. Rodriguez Murcia

Servicio Odontologia Calamar

Dra Maria Alejandra Pefiaranda

Dr Luis Angel Padilla

Diana Perea

Dr Jesus David Coronel

RIRR|IRR|RR|(RR|R[R[R|IN[N|N[N|N[ N ®

Dra Jennifer Carolina Restrepo

Todas las fisioterapeutas

Jazleidy Vanegas

Jennifer Pinzén

Yuserlay Mena - Retorno

NININ WW W WwwWwwww| PP UJ[J|[00|
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Cuenta de ¢Qué aspecto considera se debe mejorar en
Nueva Salud Integral IPS? por Servicio en el que fue atendido
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RESULTADOS INDICADORES DE SATISFACCION - JUNIO 2024
e RESULTADOS ENCUESTA DE SERVICIO AL CLIENTE
3 _ TRIMESTRE 2
CODIGO _ NOMBRE DEL INDICADOR OPTIMO _|  META | _| ACEPTABL™ ABR .| MAY _| JUN 2024 |-
P3.14 Proporcion de Satisfaccion Global de los usuarios en la IPS 100% 90% 90-99% B3% 100% 93% 97%
P315 Pro;?t_rrcmn de u_suarms que recomendaria su IP5 a 100% a0% 40-09% 80% 100% 8% 08%
familiares y amigos
MUY BUENA | Proporcion de Satisfaccion Global de los usuarios en la IPS 100% 90% 90-99% 78% 76% 71% 75%
BUENA Proporcion de Satisfaccion Global de los usuarios en la IPS 100% 90% 90-99% 6% 24% 22% 21%
REGULAR  |Proporcion de Satisfaccion Global de los usuarios en la IPS 100% 90% 90-99% 6% 0% 5% 2%
MALA Proporcion de Satisfaccion Global de los usuarios en la IPS 100% 90% 90-99% 6% 0% 0% 1%
MUY MALA | Proporcion de Satisfaccion Global de los usuarios en la IPS 100% 90% 90-99% 6% 0% 2% 1%
DEFSI Pro;?c-rrclon de u-suarlos que recomendaria su IPS a 100% a0% 90-99% 835 3% 73% 81%
familiares y amigos
PROBSI Pro;?c-rrclon de u-suarlos que recomendaria su IPS a 100% a0% 90-99% 6% 17% 2a% 17%
familiares y amigos
ARG Pro;?c-rrcién de u-suarios que recomendaria su IPS a e 5T FraE o o o o
familiares y amigos
G Pro;?c-rrcién de u-suarios que recomendaria su IPS a e 5T FraE o o P o
familiares y amigos
NA ¢El ase-sor [-itfamostré amabilidad durante toda la e 5T FraE e e e o
comunicacion?
HA {El asesor demostrd interés en resolver su solicitud? 100% 90% 90-99% 94% 100% 98% 99%
NA iSu solicitud fue resuelta? 100% 90% 90-99% 100% 100% 98% 99%

e RESULTADOS ENCUESTA BREVE DE SATISFACCION
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. a TRIMESTRE 2

CODIGO NOMBRE DEL INDICADOR OPTIMO META ACEPTABLE | CRITICO ABR | MAY | JUN 028

p3.14 Proporcion de Satisfaccidn Global de los usuarios en la IPS 100% 90% 50-99% <80% 94% 96% 78% 90%

P3.15 Pro;?c-rrcic'rn de u-suarios gue recomendaria su IPS a 100% 9% 90-99% 0% 99% 8% 93%
familiares y amigos

MUY BUENA |Proporcion de Satisfaccion Global de los usuarios en la IPS 100% 90% 90-99% <50% 46% 57% 52% 49%

BUENA Proporcidn de Satisfaccidn Global de los usuarios en la IPS 100% 90% 50-99% <80% 48% 38% 26% 40%

REGULAR Proporcion de Satisfaccion Global de los usuarios en la IPS 100% 90% 50-99% <B0% 5% 4% 10% 6%

MALA Proporcion de Satisfaccion Global de los usuarios en la IPS 100% 90% 90-99% <50% 1% 0% 10% 3%

MUY MALA | Proporcion de Satisfaccion Global de los usuarios en la IPS 100% 90% 90-99% <30% 1% 0% 1% 1%

DEFSI Pro;?t_rrcit'rn de u_suaricrs que recomendaria su IPS a 100% 9% 90-99% 75% 24% A% 9%
familiares y amigos

PROBSI Pro;?c_rrcmn de u_suarlos gue recomendaria su IPS a 100% 90% 90-09% 2% 25% 17% 1%
familiares y amigos

PROB NO Prcr;?c-rrcmn de u-suarms gue recomendaria su IPS a 100% a0% 50-05% 29 1% 15% 59
familiares y amigos

DEF NO Pro;?t_rrcit'rn de u_suaricrs que recomendaria su IPS a 100% 9% 90-99% ™ 0% % %
familiares y amigos

5. ACTIVIDADES PARA PROMOVER PROGRAMAS DE PYD

DEMANDA INDUCIDA

Como estrategias institucionales la IPS realiza demanda telefonica y personal para los programas
de Promocién y Prevencion tales como toma de citologia, control prenatal, programas especiales,

vacunacion.

Observacion: para el proximo comité se informara datos de lo realizado durante el mes de
julio/2024, al igual el control de Autoexamen de seno y del curso psicoprofilactico.

PROGRAMACION DE JUNIO/2024 - EJECUTADO

e 22 de Junio Jornada de vacunacién Retorno y San José

27 de Junio curso psicoprofilactico Retorno: salud oral durante el embarazo y del
recien nacido.

22 de Junio curso psicoprofilactico Calamar: Apego seguro, pautas de crianza,
estimulacion del crecimiento, autonomia, autoestima.

PROGRAMACION DE JULIO/2024

27 de Julio jornada de vacuancion Retorno y San José

25 y 27 de Julio curso psicoprofilactico San José, Tema: identificacion de signos
de depresion pos parto, formas amorosas de acompafar la gestacion y sesién de
ejercicios.

30 de Julio curso psicoprofilactico Retorno: cambios fisicos y psicologicos durante
la gestacion

DEBERES Y DERECHOS DEL USUARIO
Se esta realizando la socializacién de deberes y derechos en sala de espera, y en TV disponibles se
esta proyectando video institucional de deberes y derechos.
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MUNICIPIO JUN
SJ1G
RETORNO 276
CALAMAR 98
Total

JUNIO: Jornada de salud masculina y evidencias fotograficas - Sede Retorno
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6. SEGUIMIENTO AL PLAN DE ACCION PPS

Avances:

Manual de atencion al usuario
Se actualizé los integrantes en Q10 para que inicien la capacitacion para
el mes de agosto en deberes y derechos del paciente
Se realizd capacitacion al personal admvo y auxiliares asistenciales en la
sede de el Retorno en trato digno: Procedimiento de atencién a poblacion
ciega o con baja vision.
Informacion a usuarios en derechos y deberes en salud:
o Sede Retorno: 276
Sede Calamar: 98
Sede Esperanza: 74
Sede Laboratorio: 60
Sede médica: 40

O O O O
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AVANCE PLAN DE ACCION PPS 2024_ABRIL

GESTION

COMUNICACION

o
[
N
w
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mSIN INICIAR ~ ®EN DESARROLLO  m ACTIVIDADES

AVANCE PLAN DE ACCION PPS 2024 _JUNIO

GESTION

COMUNICACION

o
[
N
w

.
e

B SIN INICIAR W EN DESARROLLO  mACTIVIDADES

Sin inciar:

Documentar programa de humanizaciéon que incluya aspectos de abordaje en talento

humano, procesos y ambiente fisico
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DERECHOS Y DEBERES DEL PACIENTE

Identificansn Correo Electrénico Celular

ERECHOS ¥ DEBERES DEL PACIENTE grmtimama n BE

7. ASOCIACION DE USUARIOS

e NO SE PUDO EFECTUAR - Pendiente el cambio de los estatutos, no hubo quorum.

e Se programara para el mes de agosto el Comité de la asociacién de usuarios.

e Se realizd capacitacién virtual solo para la representante la sefiora Eunice Hoyos,
mas nadie asistié: NUEVA SALUD NTEGRAL IPS, enviar link

8. PROPOSICIONES Y VARIOS
No se presentaron proposiciones y varios.
9. COMPROMISOS

e Formalizar la encuesta de satisfaccion de PAD para analizar resultados en este
comité. Avance: esta en desarrollo
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e Recordar a especialistas medicion de encuestas de satisfaccion= examen fisico.
Dr Guzman. Se realiza acta para la mejora en la atencion al usuario.

e Vincular personal de servicio al cliente y médicos en curso derechos y deberes de
Q10. Coordinadora de Talento Humano y Coordinadora Administrativa. Avance:
se esta trabajando en la actualizacién de Q10, la Coordinadora Administrativa
Naren Estrada esta trabajando en la generacidon de cursos por asignaturas.
Solicitando una nueva capacitacion para definir cierres puntuales de los usuarios
que lo diligencien en su totalidad, obteniendo su certificacion.

Observacion de la Dra Lina Giraldo: tener en cuenta que se de
cumplimiento al objetivo propuesto, logrando el avance programado. Las
capacitaciones se terminan en el mes de julio/2024.

e Los coordinadores: redefinir las inducciones y que cada una de ellas deben llevar las
evidencias (acta y lista de asistencia), establecer rondas de seguimiento para verificar.

e Se solicita a la Jefe Yessica, informar de todos los errores identificados en facturacién que
tenga que ver con los programas de PYD.

10.ANEXOS:
1) Listado de asistencia virtual y presencial
2) Plan de accién de Politica de Participacion Social 2024

Q10
A B c D E F €

m Estudiante B3 recha ingreso B3 Fecha salida B2 buracion B Usuario externo K4

C.C. 63321333 SANCHEZ COMBA JACQUELINE  29/07/2024 9:52:11 a.m. 29/07/2024 11:23:45 a.m. 1h 31m 345 No
Eunice Hoyos 29/07/2024 9:57:14 a.m. 29/07/2024 10:43:55a.m.  46m 41s Si
Eunice Hoyos 29/07/2024 10:45:02 a.m.  29/07/2024 10:45:50a.m.  48s Si
Eunice Hoyos 29/07/2024 10:48:52 a.m.  29/07/2024 10:53:33a.m. 4m4ls Si
Eunice Hoyos 29/07/2024 10:54:51 a.m.  29/07/2024 11:23:45a.m.  28m 54s Si
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FECHA: 29/10/2024 N° ACTA: 10
HORA: 10:00am MODALIDAD:X Presencial X Virtual

TEMA: Reunion ordinaria del Comité de ética
MUNICIPIO: San José del Guaviare

LUGAR: Sala de juntas. Sede complementaria 3er piso. ZOOM (Q10)

AGENDA:

N

®NOU AW

Verificacion de quorum

Indicadores - Informe de Monitoreo y analisis Indicadores en atencién al

usuario.

Analisis pre test correcta identificacion de usuarios.

Informe de PQRSF
Encuestas de satisfaccion

Actividades para promover programas de promocién y prevencién en salud

Asociacién de usuarios
Proposiciones y varios

DESARROLLO:

1. VERIFICACION DE QUORUM

Se cuenta con la asistencia de:

N NOMBRES Y APELLIDOS CARGO SOPORTE

1 NERA LILIANA AYERBE | GERENTE PRESENTE
SABOGAL

2 BLANCA  LINA  GIRALDO | DIRECTORA ASISTENCIAL PRESENTE
RODRIGUEZ

3 JACQUELINE SANCHEZ | COORDINADORA DE CALIDAD | PRESENTE
COMBA

4 EUNICE HOYOS REPRESENTANTE AUSENTE

ASOCIACION DE USUARIOS

5 NAREN DARIANA ESTRADA | COORDINADORA PRESENTE

OCAMPO ADMINISTRATIVA
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2. INDICADORES

COD. INDICADOR INDICADOR FORMULA PERIODICIDAD | META JuL AGO SEP
RESULTADOD 90 92% 87% 95,1%
Mimero de usuarios gue respondieron “muy buena” o “buena®ala
P34 Proporcion de satisfaccidn global pregunta: ;como calificaria su experiencia global respecto a los SEMESTRAL 27 61 406
- de usuarios de IPS servicios de =alud gue ha recibido a través de su IPS?
Miamero de usuarios gue respondieron la pregunta 206 70 427
RESULTADOD a0 93% 94% 83.8%
Proporcién de usuarios que Mimero de usuarios gue respondieron "deﬂl:l'rtivamente s o
P315 recomendaria su IPS 3 un probablemente s ala pregunta. irecomendaria a sus familiares y SEMESTRAL 274 (53 422
familiar o amigo - amigos esta IPS7,
Numero de usuarios que respondieron la pregunta 296 70 427
RESULTADO ill5: 7 -] 4
Sumatoria de la diferencia de diag habiles (LUN-VIE) entre la fecha de 162 185 137
Tiempo de respuesta a PQRSF radicacion de la PQRSF v la fecha definitiva de respuesta MENSUAL
Namero total de PQRSF durante el mes 23 i 37
RESULTADOD 90 50% 87% 82%
Proporcion de usuarios que son Mimero total de usuarios mes atendidos en el servicio de toma de 1851 2257 244D
atendidos en el servicio de toma nuestras en un tiempo menor o igual a 30 minutos
de muestras de laboratorio clinico MENSUAL
en un tiempo men or o igual a 30 Numero total de usuario mes atendidos en el zervicio de toma de 3311 3854 3535
minutos muestras
FUENTE: Reporte del mes de Septiembre/2024. Resolucién 256 de 2016 del Ministerio de Salud y Proteccion
Social.
4. INFORME DE PQRSF SEPTIEMBRE DE 2024
|[FECHA DEMES CODIGO lanmn STADO msmcmoul
50972024 |SEPT [Cerres SAN JOSE 247 2024 |[FIOUPRE VISORA 11318545 SOV2024 TELEFONCA RESUELTA _ |QUEJA
10470972024 |SEPT |Buzdn SAN JOSE [248 2024 |ARL SURA 52045947 12032024 [TELEFONICA RESUELTA |QUEJA
040972024 |SEPT [Sezdn SAN JOSE [245.2004 |NUEVA EPS 1120574555 11200972024 WHATSAPP RESUELTA  |QUESA
(061092024 SEPT lauza» SAN JOSE[250.2024 [NUEVA EPS 12106279 [130va00s [CORREQ RESUELTA  |QUESA
05/09/2024 [SEPT [Buzén SAN JOSE |254.2024 |NUEVA EPS 31008043 13092024 % RESUELTA  |QUESA
09092024 |SEPT [Buzén SAN JOSE [252 2008  |NUEVA EPS 1030569876 | 130972024 CORREQ ELECTRONCO  [RESUELTA  |QUEJA
(07092024 |SEPT [aum SAN JOSE(263.2024 [PRIMERNVEL | 2323281 [130ma0ad TELEFONCA CORREQ.  pesueira  [QuEsa
110972024 SAN JOSE 4 |NUEVAEPS 17341511 1300572024 [TELEF AVHATSAPP [RESUELTA  |QUEJA
09092024 SAN JOSE|255.2024  |ANONIMO ANONIMO __ |ANONIMO LANOHMO LANCNIMO ANONIMO
70972024 AN JOSE NUEVA EPS 11023858339 | 130972024 9 CTR RESUELTA  |QUEJA
i SAN JOSE|2571 2024 |FODUPREVISORA] 37706599 110920248 TELEF RESUELTA  |QUEJA
AN JOSE NUEVA EPS 1120865350 [NO APLICA NO APLICA NO APLICA _ [NO APLICA
AN JOSE|259.2024  |NUEVA EPS 1120565350 | 130972024 'CORREO ELECTRONCO _ |RESUELTA
AN JOSE NUEVA EPS 41214401 NO APLICA NO APLICA NO APLICA  [NO APLICA
AN JOSE |261.2024 | ANONIMO ANONIMO __ [ANONIMO ANONMO LANONIMO ANONMO
SAN JOSE |262.2024 | ANONIMO ANONIMO _ |ANONIMO ANOIMO LANCHIMO ANONIMO
SAN JOSE|263.2024 |[NUEVA EPS 42543028 130572024 TELEFONCA AVHATSAPP [RESUELTA |QUEJA
SAN JOSE|264 2024 [PRIMER NIVEL 35379872 NO RESPONDE TELF INO APLICA NO APUCA _ |QUESA
SAN JOSE [765. 2024 |NUEVA EPS 1012353208 |NO AFPLICA NO AFLICA NO AFLICA  |NO APLICA
SAN JOSE|266 20204 |FOUPREVISORA] 39729123 4 ICORREO ELECTROMCO _ |RESUELTA _ |QUEJA
SAN JOSE 1267 NUEVA EPS 11 118032024 TELEFONCA RESUELTA _|QUESA
SAN JOSE[268 2024  |PRIMER NIVEL 63343827 NO APLICA NO APLICA NO APUCA  |NO APLICA
SAN JOSE §_|NUEVA EPS 35538753 [21/0572024 [TELEFONCANWHATSAPP IRESUELTA _ |SUGERENCIA
SAN JOSE|[271.2028 |NUEVA EPS 1115915651 1250972024 TELEFONCA RESUELTA _ |QUEJA
SAN JOSE|212 NUE VA EPS 1120573204 |NO APLICA ICORREQ ELECTRONCO [ﬁESUE LTA |QUEJA
SAN JOSE[273.2024 |NUEVA EPS 41225608 NO APLICA WHATSAPP RESUELTA  |QUEJA
SAN JOSE 214 2024 |[NUEVAEPS 1120573770 [2700572024 CORREOQ ELECTROMCO _ [RESUELTA  [QUEJA
SAN JOSE|275.2004  [FOUPREVISORA] 10124741 TowWa024 ICORREQ ELECTROMNICO _ |RESUELTA _ |QUEJA
SAN JOSE (2762024 |FX 41212857 TOV2024 TELEFONCA RESUELTA  |QUEJA
SAN JOSE |277.2024  |ANONIMO ANONIMO __ [ANONIMO ANOMMO HOMNIMO ARONIMO
SAN JOSE [278.2024 |NUEVA EPS 21211884 |[FELICITACION [FELICTTACION EUOYAQON|FELKXTAO0N
SAN JOSE | 27192024 |NUEVA EPS 1120560622 |27/0572024 TELEFONICANVHATSAPP  [RESUELTA  [QUEJA
SAN JOSE|280 2028 [NUEVA EPS 41226123 27092024 TELEFONICAVWHATSAPP  IRESUELTA _[QUEJA
S SAN JOSE |84 NUEVA EPS 3585051 |8102024 TELEFONCAMHATSAPP _ [RESUELTA _ |QUEA
24092024 |SEPT |P. webl SAN JOSE |282. 2028 |NUEVA EPS 1006787861 126092024 Iggr_ggc»mmsw RESUELTA _ |QUEJA
|28/092024 |SEPT |8uzén SAN JOSE | 283 NUEVA EPS 359751925 FELICITACION FELICITACION nmm[itmmou
270972024 [SEPT [Buzén __ |SAN JOSE[284.2004 [NUEVA EPS 19498971 [4/10v2024 ITELEFONICANWMHATSAPP  [RESUELTA  |QUEJA
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Se radicaron 37 PQRSF en el mes de septiembre de 2024 Vs 44 del mes de agosto/24,
reflejando una disminucion del 32%.

NEPS: 24

Dernara en la sala de espera para facturacidn

Dernora o entrega incompleta de medicamento:

Duracidn insuficiente de la atencidn en salud

Felicitacion

Horarios de atencign no convenientes

Impuntualidad en la atencidn de la cita

Intervencicnes inadecuadas o incompletas

Oportunidad lejana para citas

REgistro de inasistencia (cancelaron cita)

Servicio de salud ne disponible

Sugerencia

Se solicita que quede las evidencias

Colocar en TV el tema del cumplimiento de las citas
Educacion en salas en cuanto a deberes de usuarios
Mayor motivacion en el momento de la informacidn

FOMAG: 5

Direccionamiento o informacion inadecuada
Impuntualidad en la atencion de la cita
Demora o entrega incompleta de medicamentos

ANONIMO: 4

Impuntualidad en la atencién de la cita
Sugerencia: LABORATORIO: mayor ventilacion, mayor personal, mas educaciéon
Paciencia empatia con el adulto mayor que va solo

Citas mas cercanas para los docentes que viven en la zona rural.

ARL SURA: 1

Dificultad para comunicarse con la IPS

SUBSIDIADO ESE I NIVEL: 3

Direccionamiento o informacion inadecuada
Inconformidad por conducta atencion al usuario

Felicitacion

FELICITACIONES: 6

Laboratorio:
Asistencial
Laboratorio
Sede Calamar

Juliza, Derly, Orfilia
Srta. Laura Y La Dra. Yenifer

Sede Calamar

Jhon Mario Gomez Velez
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Muy amables y eficientes y por qgue aman

Sede Médica
Maecha Y Jeidy Rojas

Farmacia

Daniel Abril
Calamar

su trabajo (Sentido De Pertenencia) Jinna

Se programaran entrevistas con el personal administrativo de la sede de Laboratorio.

RESULTADOS ENCUESTAS DE SATISFACCION

Para el mes de Septiembre del afio 2024 Sl se cumplié la meta de los indicadores trazadores,
quedando a 4.9 Pts para alcanzar el nivel OPTIMO en “satisfaccion global de los usuarios” y Sl se
cumplié la meta en “recomendaria su IPS a familiares y amigos”, quedando el servicio que presta la

IPS a 3 puntos para alcanzar el nivel OPTIMO.

CONSOLIDADO SEPTIEMBRE/2024

NOMBRE DEL INDICADOR GrTIMD META ACEPTABLE CRITICO NUM DEN SEP NUM DEN TRI TE:—;RE 3
Froporcion de Satisfaccion Global de los usuarios en la IPS 100% o905 90-99% <85 408 427 95,1% E22 720 95%
::};}:}Er:isnn de usuarios que recomendaria su IPS s familiares 100% a05 50.993 422 427 98,85 706 720 985
Proporcion de Satisfaccidon Global de los usuarios enla IPS 100% 90% 90-99% <90% 215 427 50% 350 720 A9%
Proporcion de Satisfaccidon Global de los usuarios enla IPS 100% 90% 90-99% <90% 191 427 A5% 332 720 A6%
Proporcion de Satisfaccidon Global de los usuarios enla IPS 100% 90% 90-99% <90% 17 427 A% 23 720 3%
Proporcion de Satisfaccidon Global de los usuarios enla IPS 100% 90% 90-99% <90% 3 427 1% 9 720 1%
Proporcion de Satisfaccion Global de los usuarios enla IPS 100% 5054 S50-99% <80% 1 477 (1] 3 720 1%
::::iu‘:isnn de usuarios gque recomendaria su IPS a familiares 1005 a0 ag-ag% 5o 427 2% 04 720 1%
::}r::}::isén de usuarios que recomendaria su IPS a familiares 100% 0% 90.99% 72 427 17% 102 720 14%
::::}:isén de uzuarios que recomendaria su IPS 3 familiares 100% g03 50.995 c 437 1% 11 720 2%
Prupf}rl:i['}n de usuarios que recomendaria su IPS a familiares 100% 503 50.993 3 437 0% 5 720 0%
¥ amigos
DOMINID ComMGo NOMEBRE DEL INDICADOR EME | FEB | MAR | ABR| MAY | JUN JUL | AGO SEP
P idn de Satisfaccidn Global de |
EXPERIENCIA EN LA ATENCION |p.3.14 | CPOrCion aesatisiaccion LIobaldelos | e | ogag | oasz | o5% | o8% | &1% | o96% | &7% | o5%
usuarios en la IPS
META 90% | 90% 90% Q0% 90% a90% 0% S0% 0%
P idn d i dari
EXPERIENCIA EN LA ATENCION |p.3.15 | CPOFCION 8 USUBFIOS QUE rEcomENdara | e | ogsg | oas | om% | 100% | ®4% | o8% | a7% | oo
su IPS a familiares y amigos
META 90% | 90% 0% 0% 90% 0% 0% S90% 0%
TIPO DE ENCUESTA EME FEB MAR ABR MAY UM | UL |AGOS| SEPT
Encuesta de especialidades 56 5 1] 102 1] 1] 1] 1] g
Encuesta de servicio al cliente 32 131 121 18 114 41 28 i | 120
Encuesta breve de satisfaccidn 17 33 16 329 g1 165 | 135 | BO | 298
Total / 365 105 174 137 449 205 206 | 223 | 70 | 427
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Se cumplié la meta de la muestra minima en encuestas, aumentando un 17% mas del 100% programado.

105%
100%
95%
90%
85%
80%
75%

INDICADOR: RECOMENDARIAN A LA IPS
NUEVA SALUD INTEGRAL IPS SAS

100%

2024
P 1000
2770 0, 0, JI70
96% 959 98% 98% 97%
I I I | I I
ENE FEB MAR ABR MAY JUN JUL AGO SEP OoCT NOV

I Proporcion de usuarios que recomendaria su IPS a familiares y amigos

80%

60%

40%

20%

0%
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INDICADOR: SATISFACCION GLOBAL DE USUARIOS
NUEVA SALUD INTEGRAL IPS SAS

2024

120% 100%
%
5% I3 0 90%
%  93%  95% 95% ° 96% 95%
100% 6 .
87% 80%
81% 0
. 70%
80%
60%
60% 50%
40%
40%
30%
20%
20%
10%
0% 0%
ENE FEB MAR ABR MAY JUN JUL AGO SEP OCT NOV DIC
I Proporcion de Satisfaccion Global de los usuarios en la IPS e META
e RESULTADOS ENCUESTA DE SERVICIO AL CLIENTE
, - TRIMESTRF 2
MOMBRE DEL INDICADOR - ORTIMC META _ | ACERTAB _ CRITICO NUM| _ DEN| SEP . NUmM [ DEN [ 2024 | ™
Propercion de Satisfaccion Global de los usuarios en 12 IFS 100% 0% 90-99% <50% 115 120 99% 156 158 9%
Prupf:r:lunde usuarios gue recomendaria su IPE a3 familiares oy 120 120 158 158 1
y amigos
Proporcion de Satisfaccidn Global de los usuarios en la IPS 1005 B0% 90-95% <505 28 120 Ta% 115 158 T3%
Proporcion de Satisfaccidn Global de los usuarios en |2 IPS 1005 50% 90-95% =505 30 120 25% 41 158 26%
Proporcion de Satisfaccidn Global de los usuarios en |2 IPS 1005 50% 90-95% =505 1 120 1% 2 158 1%
Proporcion de Satisfaccion Global de los usuarios en 12 IPS 1005 90% 90-99% <505 1] 120 0% 1] 158 0%
Proporcion de Satisfaccion Global de los usuarios en 12 IPS 1005 90% 90-99% <505 1] 120 0% 1] 158 0%
Prnpfm:lnndeusuarlnsquerm:nmendarlasuIPSafamlIlares 504 101 120 34% 129 158 2%
y amigos
Proporcion de usuarios que recomendaria su IPS a familiares
. 100% 0% 50-59% <55 13 120 16% 29 158 13%
y 3mMigos
Proporcion de usuarios que recomendaria su IPS a familiares
. 100% 90% 90-99% <005 [+] 120 036 [+] 158 03
y amigos
Proporcion de usuarios que recomendaria su IPS a familiares
. 100% 90% 90-99% <056 (4] 1200 0% [H] 158 0%
y 3migos
El ase_sorrjlllamnstrn amabilidad durante toda |2 oy 130 120 143 158 9a%
comunicacion?
£El asesor demostrd interés en resolver su solicitud? 100% S0% 90-55% =<50% 119 120 99% 147 158 93%
£5u solicitud fue resuelta? 100% 0% 50-59% <55 1 120 1% 29 158 13%

e RESULTADOS ENCUESTA BREVE DE SATISFACCION
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NOMBRE DEL INDICADOR GPTIMO META ACEPTABLE CRITICO NUM DEN SEP NUM DEN TRI I.:I[E'?;RE 3
Proporcion de Satisfaccion Global de los usuarios enla IPS 100%6 0% 90-99% <05 278 298 93% 817 553 93%
:r:;:}:r:i:}n de usuarios que recomendariz su IPS 3 familiares 100% 90% 90-99% <00% 293 298 03% 539 553 97%
Proporcién de Satisfaccion Global de los usuarios enla IPS 1005 90% 90-99% <B0% 122 288 41% 231 553 A2%
Proporcién de Satisfaccion Global de los usuarios enla IPS 1005 90% 90-99% <B0% 158 288 52% 286 553 52%
Proporcién de Satisfaccion Global de los usuarios enla IPS 100% 0% 90-99% <00 16 298 5% 21 553 A%
Proporcion de Satisfaccion Global de los usuarios enla IPS 100%6 0% 90-99% <05 3 298 1% = 553 2%
Proporcion de Satisfaccion Global de los usuarios enla IPS 100%6 90% 90-99% <05 1 298 056 & 553 1%
:r:;:}:r:i:}n de usuarios que recomendaria su IPS a familiares 100% 90% 90-99% <00% 242 298 21% 468 553 5%
sran:;}rr:i:}n de usuarios que recomendaria su IPS a familiares 100% 205 30555 50 1 258 17% 71 553 13%
:;nnf:::r:i:}n de usuarios que recomendaria su IP5 a familiares 100% 0% 50-995% 505 5 298 2% 1 553 2%
:r:;:}:r:i:}n de usuarios que recomendaria su IPS a familiares 100% 90% 90-99% <00% o 298 0% 3 553 1%
Sugerencias encuestas mes SEPTIEMBRE 2024
¢ Qué aspecto considera se debe mejorar en Nueva Salud Integral IPS?
Sin observaciones 196 65,8%
Agendamiento de citas-Tiempos de espera en sala 44 14,8%
Comportamiento de medicos 19 6,4%
Mas medicamentos - Responsabilidad de NEPS 10 3,4%
Ampliar cobertura de especialistas 6 2,0%
Los usuarios no son claros en explicar la PQR 6 2,0%
Atencién al usuario - Facturacion 5 1,7%
Otros infraestructura aires acondicionados, vasos para agua 5 1,7%
Atencion al usuario 3 1,0%
Felicitaciones 2 0,7%
Personal que toma muestras 1 0,3%
Ampliar cobertura de espacio 1 0,3%
Servicio ¢ Qué aspecto considera se debe mejorar en Sede

Nueva Salud Integral IPS?

Terapia fisica

Paciente refiere que el médico venga todos los dias,
por qué hay dias que se enferman y no hay medico

SEDE RETORNO

Terapia fisica

Mas asistencia por parte de los médicos, por qué en
el caso de las terapias hay mucha espera por qué la
doctora de terapias solo viene tres veces a la

semana, mi sugerencia es que venga todos los dias

SEDE RETORNO

Terapia fisica

Un poquito mas de empatia de una de las nifias que
agenda

SEDE
COMPLEMENTARIA

Medicina general

Mejorar la atencién por parte del médico, no me
tomo signos vitales.

SEDE RETORNO

Medicina general

La atencion del medico Anibal Gallo, paciente refiere
gue el examen no le quiso leer los examenes que
debia volver a sacar cita, y le envio un poco de

SEDE RETORNO
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examenes y que apenas se hiciera esos examenes
hay si le leia los otros, la manera como me atendido
fue muy grosera, con un tono de voz como
queriendo regafiar.

Medicina general

Lo veo como confundido duda de lo que hace

SEDE RETORNO

Medicina general

Yo vine a consultar con mi hija luz Maia urbano
Sanchez y no me siento segura con los diagnosticos
del médico Anibal Gallo. Recomendaria a Nueva
salud integral si, al médico No

SEDE RETORNO

Me parece que la odontéloga fue muy brusca en el

Odontologia proceso de la limpieza en cuanto a la atencién fue SEDE RETORNO
muy amable
Psiquiatria Mejorar la atencién del Psiquiatra — SEDE

COMPLEMENTARIA

Toma de muestras
de laboratorio clinico

La adecuacion en sala de espera Mejor calidad
humana para ayudar a las personas que no pueden
diligenciar o dar mejor la informacion

SEDE LABORATORIO

cliente.

Ecoarafias El personal que transcribe la consulta del radidlogo SEDE MEDICA
9 Marifio — equivocacion en el concepto CENTRO
Calidad y profesionalismo del medico camilo de SEDE MEDICA
Ecografias ecografia, capacitacion a las auxiliares de servicio al | CENTRO

Si considera que alguien en especial, un servicio o un area
merece una felicitacion, coméntela para compartir:

Sede

Todos se merecen las felicitaciones, facturadores, atencion al
cliente y la doctora Paula ,es muy amable y sabe hacer su trabajo

SEDE RETORNO

Auxiliares de atencion al cliente

SEDE RETORNO

Doctor William Sanchez

SEDE

COMPLEMENTARIA

Personal de toma de muestras (2), Lindy Mafla

SEDE LABORATORIO

Servicio de facturacion, Doc. Hge oral, Servicio al cliente

SEDE MEDICA CENTRO

Fisio Dra Viky Sanchez (2) y Paula Operador

SEDE
COMPLEMENTARIA
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PQRS - SEPTIEMBRE 2024

MOTIVO DE
PQRSF

COMENTARIOS CLIENTE

SERVICIO/AREA
INVOLUCRADA

TRABAJADOR
RELACIONADO
CON LA QUEJA
O FELICITACION

Demora en la
sala de espera
para facturacion

Llega tarde a la ventanilla (no
llega con tiempo a facturar y no
informé que tenia la cita pronto)

(2)

FACTURACION

SEDE LA
ESPERANZA

Demora en la
sala de espera
para facturacién

Mas de una hora para expedir las
citas (6)

REHABILITACIO
N

FACTURACION

Demora en la
sala de espera
para facturacién

Demora para realizar exdmenes
(laboratorio) la espera en sala
para facturacién fue mas de 50
min

LABORATORIO

FACTURACION

Demora en la
sala de espera
para facturacién

Me dirijo muy temprano al
laboratorio y la nifia Yesica Leén
de laboratorio quien saca los
laboratorios desde que llego tenia
una actitud y aptitud negativa ni
responde el saludo hace mala
cara toda la atencion y me habla
de forma brusca, irrespectuosa,
con poca ética profesional, me
hizo sentir mal tras de que llego
por una atencion pues no estoy
bien de salud tengo que
presenciar rechazo hacia mi, la
nueva EPS siempre se ah
caracterizado por su compromiso
pero con personas asi no deja
mucho que pensar pilas con el
personal contratado.

LABORATORIO

YESSICA LEON

Se realiz6 la
retroalimentacion
del caso

persona muy grosera para
atender yo llevo un proceso de
terapias bastante largo, y la
sefiorita por gusto y no buscar en
el sistema me dejo las citas a
como ella quiso y bien lejos es
arrogante grosera y es hacer la
voluntad de ella yao a lo que es al
paciente requiere y he visto que
ha tenido varios sucesos asi con
varios pacientes por favor revisar
ese tema con esa nifia.

Adicional la falta de definicion de
las citas programadas con la Dra

Impuntualidad en | Cumplimiento de la hora de la ANONIMO ANONIMO
la atencién de la cita, reclama la vulneracion del
cita derecho: que debe esperar un
tiempo indefinido para que lo
atiendan.
Citologia (1)
Oportunidad Mi queja es por que la facturadora | COMPLEMENTA | LAURA ROJAS
lejana para citas de nombre Laura Rojas es una RIA

Se escalo el caso
a gerencia ya que
tiene 6 PQRS en
Su contra entre
los meses de jul-
sept/24




Nueva
Salu

INTEGRAL IPS 5.A.5

ACTA DE REUNION

F-PE-CAL-001

Vi

GESTION DE LA CALIDAD

Paula, solo recibié una cita la
semana pasada.

Impuntualidad en | Impuntualidad en la atencion de la | PSICOLOGIA WILLIAM

la atencién de la cita (3) MEDICINA SANCHEZ

cita GENERAL ALEJANDRO

GINECOLOGIA VILLEGAS

Se realiz6 la
retroalimentacion
del caso

Impuntualidad en | Una cita prioritaria (2) MEDICINA SERVICIO AL

la atencién de la GENERAL-SEDE | USUARIO

cita LA ESPERANZA | Se realizo la

retroalimentacion
del caso-deben
ser estratégicos
con los usuarios
que les dan este

atencion al
usuario
Direccionamie

cuando le pregunte al joven del
modulo y si mi turno habia pasado
me respondié de forma grosera que

tipo de citas
Felicitaciones Juliza Galvis, Derly Plazas, Orfilia | LABORATORIO
Colorado, Laura Velasquez, CALAMAR
Jenifer Calderon, John Mario COMPLEMENTA
Gomez, toda la sede de Calamar, | RIA
Jinna Mahecha y Jeidy Rojas.
Demora o No entrega a tiempo de FARMACIA SOLANGI
entrega medicamentos San José, Calamar DANIEL
incompleta de | (4)
medicamentos
Direccionamie | Nunca llamaron agendar la cita con ASIGNACION DE | SEDE MEDICA
nto o anticipacién, envian el mensaje de CITAS
informacion recordatorio 1 dia antes cuando soy FACTURACION
inadecuada de unafincay vivo a 3 horas del FISIOTERAPIA COMPLEMENTA
retorno Guaviare, luego nos hacen RIA
pasar sala de espera casi 2 horas. FISIOTERAPIA
No reprograman las citas por telf.
cuando es culpa de la IPS, hay que ir
presencial (1)
No pude asistir a la cita por una
calamidad, y la nifia de citas me dice
que pierdo todas las demas que se
han programado (1).
Direccionamie | Informacion no clara ni precisa LABORATORIO ATENCION AL
nto o USUARIO
informacion
inadecuada
Sugerencia Que por favor la facturacion le tenga | ANONIMO ANONIMO
mas paciencia al adulto mayor y
sobre todo cuando va solo y que por
favor tengas un poco mas de
empatia.
Inconformidad | El dia de hoy me acerque al LABORATORIO JHON MARIO
por conducta laboratorio para unos exdmenes y GOMEZ VELEZ

Se escal6 el caso
a gerencia ya que
tiene 5 PQRS en

Pagina 10 de 17
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nto o él no sabia que tenia que estar
informacion pendiente ese joven es muy grosero
inadecuada y no es la primera vez, en ocasiones

anteriores eh presenciado como le
habla de mal a los usuarios me
parece de mal gusto que uno tenga
gue recibir groserias del personal
que trabaja, yo no voy por molestar
ni por gusto voy por que estoy
enferma y si a él no le gusta atender
pacientes enfermos ni de la tercera
edad entonces que le den el trabajo
a alguien que lo necesita y por lo
menos trate mejor a los pacientes.

2)

Su contra entre
los meses de
mayo-sept/24

Sugerencia Que tan posible es que a los ANONIMO
docentes cronicos que trabajan en
campo se les deje las citas a menos
tiempo ya que las dejan
aproximadamente a 15 diasy es un
problema para exdmenes y pedir
medicamentos, ademas los médicos
se toman su tiempo para atender.

ANONIMO

Resultados de la encuesta de satisfaccion de PAD:

11 personas encuestadas

1. Se le explicé al ingreso, sobre deberes e indicaciones a seguir por el paciente y su cuidador en el
Plan Medico Demiciliario ?
11 respuestas

@®s
® No

l NO SE ACUERDA

2. Se le explico al ingreso, sobre los derechos del paciente y su cuidador en el Plan Medico
Domiciliario ?
11 respuestas

® s
® No

! NO SE ACUERDA
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3.Los medicamentos orales , fueron entregados al cuidador y le explicaron horario en los que se

debia administrar al paciente?
11 respuestas

®sl

® No

® NO SE ACUERDA
@ NO APLICA

4.La enfermera le indico los medicamentos parenterales que le suministraria en el plan medico
domiciliario y la frecuencia de los mismos?

11 respuestas

®sl

@ No

@ NO SE ACUERDA
@ NO APLICA

18,2%

5.Como se sintié con la atencion en salud recibida por parte del personal de enfermeria?

11 respuestas

@ Muy satisfecho
@ satisfecho
@ Niinsatisfecho ni satisfecho

{8722 @ Insatisfecho
@ Muy insatisfecho
@ NO APLICA

36,4%

6.Como se sintié con la atencion en salud recibida por parte del personal de fisioterapia?

11 respuestas

@ Muy satisfecho

@ Satisfecho

@ Niinsatisfecho ni satisfecho
@ Insatisfecho

@ Muy insatisfecho

@ NO APLICA
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7.Como se sinti6 con la atencién en salud recibida por parte del personal Medico?
11 respuestas
@ Muy satisfecho
@ Satisfecho
@ Niinsatisfecho ni satisfecho
@ Insatisfecho
@ Muy insatisfecho
’ @ NO APLICA

8.Que tan probable seria que usted recomendara el plan medico domiciliario a familiares o
amigos?
11 respuestas

@ Extremadamente probable
@ Muy probable

@ Algo probable

@ No muy probable

@ Nada probable

36,4%

9.En general como se sinti6 con la atencion en salud recibida por el Plan Medico Domiciliario?

11 respuestas
@ Muy satisfecho
@ Satisfecho
@ Ni insatisfecho ni satisfecho
@ Insatisfecho
@ Muy insatisfecho
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10.Que considera que deberia mejorar el plan medico domiciliario?

11 respuestas

Que el médico asista acompafiado de una enfermera

A la fecha no tengo ninguna novedad
Todo lo g me dijo esta bien grasias

Recomendaria que la visita del médico, asignen la hora, eso es respetol,para el medico yel paciente, y no
estar todo el dia esperandolo, grandes. ,

Dejar las formulas médicas en casa del paciente
Asi esta bien
En la parte de los exdmenes de Tomografias, Radiografias y ecografias

Conocer un poco mas de los trdmites y procedimientos que tiene plan domiciliario

5. ACTIVIDADES PARA PROMOVER PROGRAMAS DE PYD

JORNADAS DE VACUNACION SEPTIEMBRE
San José del Guaviare:
- SENA: 6 de septiembre
- UNAD: 17 de septiembre
- CARNES GUAVIARE: 16 de septiembre
SAN JOSE Y RETORNO: JORNADA NACIONAL DE VACUNACION 28 DE SEPTIEMBRE

DEBERES Y DERECHOS DEL USUARIO - OCTUBRE
Se esta realizando la socializacién de deberes y derechos en sala de espera, y en TV disponibles se
esta proyectando video institucional de deberes y derechos.

COMPLEMENTARIA 60
LA ESPERANZA 43
MEDICA 40
LABORATORIO 23
CALAMAR 0

RETORNO 13

Programa de Humanizacion:

Documentar programa de humanizacién que incluya aspectos de abordaje en talento
humano, procesos y ambiente fisico — esta en proceso.
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6.

ASOCIACION DE USUARIOS

Se Efectu6o el comité de la asociacion de usuarios el
octubre/2024, teniendo asistencia de cuatro (4) asociados.

En la Pag Web se continlia promoviendo la participacion de la comunidad en la
asociacion de usuarios.
Se vuelve a enviar al grupo la Alianza de usuarios una presentacion como
socializacion nuevamente de la normatividad, como se detalla a continuacion:

LY 2 ’
ASOCIACION DE
USUARIOS 17/09/2024

Ser reconocida a nivel
departamental como un aliado que
propende por la atencion integral
de los usuarios y sus familias para
la promocién y el mantenimiento
de su salud, a través de un enfoque
preventivo y humanizado, en marco
del cumplimiento de las
expectativas de las  partes
interesadas y del mejoramiento
continuo de sus procesos.

=R

FORMAS DE PARTICIPACION EN SALUD

PARTICIACION
ENSALLD

comnmRi

CONSTITUCION

PARTICIACION
N
n

ALNZS O
ASGCIACIONES
'DE USUARIOS

Nueva Salud Integral IPS presta
servicios de salud de primer y
segundo nivel de complejidad
con enfoque preventivo,
dirigidos al mejoramiento de la
calidad de vida de los usuarios y
sus familias, garantizando la
seguridad del paciente y la
atencion humanizada.

NORMATIVIDAD

sdbado 5 de

| NORWA

Decreto1757 de 1994 Por el cual se organizan y establecen las modalidades y|
formas de participacion social en la prestacion de servicios
de salud, conforme a lo dispuesto en el numeral 11 del
articuio 4 1298 de 1994

or
del sector salud y proteccion social

o Ministerio  de.

salud y proteccion;
social

L
MODIFICACIONES A LA CIRCULAR 047 DE 2007

ASOCIACION DE USUARIOS

Por la cual se adopta a polilica de particl en| Ministerio de

salud salud y proteccion
social

PORLA CUAL SE , El Y| Superintendencia

nacional de salud

» Agrupacion de afiliados del régimen contributivo y
subsidiado, del Sistema General de Seguridad Social en
Salud, que tienen derecho a utilizar unos servicios de
salud, de acuerdo con su sistema de afiliacion, que
velarédn por la calidad del servicio y la defensa del

> Se constituirdn con un nudmero plural de usuarios,

de los

convocados a la Asamblea de Constitucion por la respectiva
institucion y podran obtener su reconocimiento como tales por la

autoridad competente,
vigentes.

v

usuarios.

de acuerdo con

las normas legales

Las alianzas garantizaran el ingreso permanente de los diferentes

usuario.

REPRESENTANTES

> Un (1) representante ante la Junta Directiva de la respectiva empresa

promotora de salud publica y mixta.

> Un(1) representante ante la Junta Directiva de la institucion prestataria de
servicios de salud de caracter hospitalario, publica y mixta.

> Un (1) representante ante el comité de participacion comunitaria

respectivo.

> Un(1)representante ante el Consejo Territorial de Seguridad Social, elegido

conforme alas normas que regulen la materia.

v

institucion prestataria de servicios de salud, publica

Dos (2) representantes ante el comité de ética hospitalaria, de la respectiva

0 mixta.
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FUNCIONES

> 1. Asesorar a sus asociados en la libre eleccion de la entidad promotora de salud, las instituciones
prestadoras de servicios y/o los profesionales adscritos o con vinculacion laboral a la entidad

>

5. Vigilar que las decisiones que se tomen en las juntas directivas, se apliquen segun lo acordado

promotora de salud, dentro de las opciones por ella ofrecidas

v

2. Asesorar a sus asociados en la identificacion y acceso al paquete de servicios.

> 3. Participar en las Juntas Directivas de las empresas promotoras de salud e instituciones
prestatarias de servicios de salud, sean publicas o mixtas, para proponer y concertar las medidas
necesarias para mantener y mejorar la calidad de los servicios y la atencion al usuario. En el caso
de las privadas, se podra participar, conforme a lo que dispongan las disposiciones legales sobre

v

6. Informar a las instancias que ponda y a las

prestatarias y empresas
promotoras, sila calidad del servicio prestado no satisface la necesidad de sus afiliados.

7. Proponer a las juntas directivas de los organismos o entidades de salud, los dias y horarios de
atencion al publico de acuerdo con las necesidades de la comunidad, sequn las normas de
administracion de personal del respectivo organismo

> 8. Vigilar que las tarifas y cuotas de esp a las
socioeconamicas de los distintos grupos de la comunidad y que se apliquen de acuerdo con lo
que para tal efecto se establezca

la materia

4. Mantener canales de comunicacién con los afiliados que permitan conocer sus inquietudes y
demandas para hacer propuestas ante las juntas directivas de la institucion prestataria de
servicios de salud yla empresa promotora de salud

v

9. Atender las quejas que los usuarios presenten sobre las deficiencias de los servicios y vigilar
que se tomen los correctivos del caso

v

13. Elegir democraticamente sus representantes ante los comités de ética hospitalaria y los
comités de participacion comunitaria por periodos maximos de dos (2) afios.

v

10. Proponer las medidas que mejoren la oportunidad y la calidad técnica y humana de los
servicios de salud y preserven su menor costo y vigilar su cumplimiento

v

14. Participar en el proceso de designacion del representante ante el Consejo Territorial de
Sequridad Social en Salud conforme a lo dispuesto en las disposiciones legales sobre la
materia

v

11. Ejercer veedurias en las instituciones del sector, mediante sus representantes ante las
empresas promotoras y/o ante las oficinas de atencion a la comunidad

v

12. Elegir democraticamente sus representantes ante la junta directiva de las empresas
promotoras y las instituciones prestatarias de servicios de caracter hospitalario que
correspondan, por y entre sus asociados, para periodos maximos de dos (2) afios.

Se carnetiza a los usuarios activos de la Alianza.

7. PROPOSICIONES Y VARIOS

8. COMPROMISOS

e Vincular personal de servicio al cliente y médicos en curso derechos y deberes de
Q10. Coordinadora de Talento Humano y Coordinadora Administrativa. Avance:
Se realiz6 capacitacion el 24 de septiembre/24 y esta pendiente el instructivo del
procedimiento, sin embargo se cuenta con las diapositivas de la ruta las cuales
se han enviado por segunda vez a todos los coordinadores y la Coord Admva esta
atenta a aclarar cualquier duda.

e Recordar a los coordinadores: redefinir las inducciones y que cada una de ellas deben llevar
las evidencias (pre test, pos test, acta y lista de asistencia), establecer rondas de
seguimiento para verificar.

e Se solicita a la Jefe Yessica, informar de todos los errores identificados en facturacion que
tenga que ver con los programas de PYD.

9. ANEXOS:



N —

ACTA DE REUNION

F-PE-CAL-001

V1

INTEGRAL IPS 5.A.5

GESTION DE LA CALIDAD

Pagina 17 de 17




; F-PE-CAL-001
Nueva | ACTA DE REUNION —
Salu
RESESNES GESTION DE LA CALIDAD P4gina 1 de 11
FECHA: 30/12/2024 N° ACTA: 011
HORA: 10:00am MODALIDAD:X Presencial X Virtual

TEMA: Reunion ordinaria del Comité de ética
MUNICIPIO: San José del Guaviare

LUGAR: Sala de juntas. Sede complementaria 3er piso. ZOOM (Q10)

AGENDA:

N

®NOU AW

Verificacion de quorum

Indicadores - Informe de Monitoreo y analisis Indicadores en atencién al

usuario.

Analisis PQRSF caso Dr Luis Angel Padilla

Informe de PQRSF
Encuestas de satisfaccion

Actividades para promover programas de promocién y prevencién en salud

Asociacién de usuarios
Proposiciones y varios

DESARROLLO:

1. VERIFICACION DE QUORUM

Se cuenta con la asistencia de:

N NOMBRES Y APELLIDOS CARGO SOPORTE

1 NERA LILIANA AYERBE | GERENTE VIRTUAL
SABOGAL

2 BLANCA  LINA  GIRALDO | DIRECTORA ASISTENCIAL VIRTUAL
RODRIGUEZ

3 JACQUELINE SANCHEZ | COORDINADORA DE CALIDAD | PRESENTE
COMBA

4 EUNICE HOYOS REPRESENTANTE AUSENTE

ASOCIACION DE USUARIOS

5 NAREN DARIANA ESTRADA | COORDINADORA VIRTUAL

OCAMPO ADMINISTRATIVA
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2. INDICADORES

COD. INDICADOR INDICADOR FORMULA PERIODICIDAD | META | AGO SEP ocT NOV
- - - - - - -
RESULTADO S0 8% 95,1% 96% 9%
NUmero de usuarios que respondieron “muy buena” o “buena” a la
B34e Proporcion de satisfaccion global pregunta: ;como calificaria su experiencia gbu‘hal respecto 4 los SEMESTRAL 61 406 506 568
- de usuarios de IPS servicios de salud que ha recibido a traves de su IPS?
Nimero de usuarios que respondieron la pregunta T 427 526 586
RESULTADO S0 94% 98,8% 98% 99%
Proporcion de usuarios que ) Nimero de usuarios gue resEundiemn ’deﬂl:l'rtrvamnte SF ]
P31 recomendaria su IPS a un probablemente s a la pre;!unta: irecomendaria a sus famiiares y SEMESTRAL 66 422 518 596
familiar o amige - amigos esta P57,
Nimero de usuarios que respondieron la pregunta T 427 526 559
RESULTADO 15 ] 4 5 5
Sumatoria de La diferencia de dias habiles (LUN-VIE) entre la fecha de 1e5 197 140 22
Tiempo de respuesta a PORSF radicacion de la PQRSF y |a fecha definitiva de respuesta MENSUAL
Nimero total de PQRSF durante el mes il 37 3 17
RESULTADO S0 87% 82% 65% T4%
Proporcign de usuarios que son . " .
atenpgidns enel servic»n?ie toma Nimero total de usuarios mes atendidos en el servicio de toma de o587 5440 12 580
de muestras de laboratorio clinico) nuestras en un tismpo menor o igual a 30 minutos MENSUAL
&n un tiempo menor o igual a 30 Numero total de usuario mes atendidos en el servicio de toma de 2854 2938 2623 2500

minutos

muestras

FUENTE: Reporte del mes de noviembre/2024. Resolucién 256 de 2016 del Ministerio de Salud y Proteccién

Social.

3. ANALISIS PQRSF CASO LUIS ANGEL PADILLA

El dia lunes 25 de noviembre de 2024, se recibe PQRSF por parte del usuario MAICOL
ALEXIS NEIRA DAZA, C.C. #1.120.964.182, en contra del profesional LUIS ANGEL
PADILLA MOLINA Médico general quien prestaba sus servicios en la sede Médica de
Nueva Salud Integral IPS.
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A |

Queda pendiente definir el dia para convocar el comité de ética extraordinario y
realizar el proceso de descargos del médico Luis Angel Padilla.

4. INFORME DE PQRSF NOVIEMBRE DE 2024

FECHA DE
FECHADE | (CANALDE WMUNICIPIO CODIGO |ENTIDAD |DOCUMENTO |CLASIFICACION |RESPUESTA | CANAL DE RESPUESTA ESTADO
PQRSF PRESENTACION

DEFINITIVA
06/11/2024 |NOV  [Buzén SAN JOSE DEL GUAVIARE [316-2024 |ANONIMO | ANONIMO |ANONINO 1471112024 E;A%E%RFLELERADEMSEDE NO APLICA
06/1112024 INOV |Buzen SAN JOSE DEL GUAVIARE [317-2026 INUEVAEPS | 41211918 |QUEJA 111112024 ‘é'ﬁgg:égiﬁgg CORREO RESUELTA
0771112024 NOV |Buzén SAN JOSE DEL GUAVIARE [318-2026 |WAGISTERIO| 1122238131 |QUEJA 12712024 _|CORREO ELECTRONICO RESUELTA
1871112024 |NOV |Buzén SAN JOSE DEL GUAVIARE [319-2026 |ANONMO | ANONMO |ANONMO  |ANONIO EESE’ACARTELERADEMSEDE NO APLICA
1371172024 |NOV_|Buzén SAN JOSE DEL GUAVIARE [320-202 |NUEVAEPS | 1006700044 |QUEJA 22112024 |CORREQ ELECTRONICO RESUELTA
1271112024 JNOV |Buzén SAN JOSE DEL GUAVIARE [321-202¢ |NUEVAEPS | 1120679762 |QUEJA 20112024 |CORREO ELECTRONICO RESUELTA
201172024 NOV |Buzen SAN JOSE DEL GUAVIARE [322-2026 |NUEVAEPS | 41213891 |QUEJA 2112024 _|CORREO ELECTRONICO RESUELTA
201112024 NOV |Buzen SAN JOSE DEL GUAVIARE [323-202¢ NUEVAEPS | 1007404208 |QUEJA 281172024 QEEE’TEE‘[’)‘:\‘DO“AD'RECC‘ON RESUELTA
2071172024 NOV |Buzen SAN JOSE DEL GUAVIARE [324-2026 |NUEVAEPS | 52421659 |QUEJA 29112024 |WHATSAPPICORREO ELECTRONICO |RESUELTA
2171112024 INOV |Buzén SAN JOSE DEL GUAVIARE [325-202¢ |NUEVAEPS | 18222192 |QUEJA 23112024 |WHATSAPPICORREO ELECTRONICO |RESUELTA
2671112024 INOV |Buzén SAN JOSE DEL GUAVIARE [326-2026 |NUEVAEPS | 103061859 |QUEJA #M20%  [TELEFONCACORREO ELECTRONICOJRESUELTA
28/11/2024 NOV |Buzen SAN JOSE DEL GUAVIARE [327-202¢ |NUEVAEPS | ANONMO |SUGERENCIA |3/122024 |CARTELERADE LASEDE NO APLICA
2871112024 INOV_|Buzén SAN JOSE DEL GUAVIARE [326-2026 |NUEVAEPS | ANONMO |FELICTACION _|3/12202%¢ _|CARTELERADE LASEDE NO APLICA
2871112024 INOV |Buzén SAN JOSE DEL GUAVIARE [329-2026 |NUEVAEPS | ANONMO |SUGERENCA |3/121202%¢  |CARTELERADE LASEDE NO APLICA
20/11/2024 NOV |Buzen SAN JOSE DEL GUAVIARE [331-2026 |NUEVAEPS | 1120682154 |QUEJA 41202 |WHATSAPPICORREO ELECTRONICO |RESUELTA
2971112024 INOV |Buzén CALAWAR 3322024 |NUEVAEPS | 1120353777 |QUEA 4207 |WHATSAPPICORREO ELECTRONICO |RESUELTA
2971112024 INOV_|Buzeén CALAWAR 3332024 |NUEVAEPS | 1122678277 |QUEA 412202 |CORREQ ELECTRONICO EN TRAMITE NUEVAEPS
301112024 NOV |Buzen SAN JOSE DEL GUAVIARE [334-202¢ |NUEVAEPS | 1051184509 |QUEJA 4120%  |CORREO ELECTRONICO RESUELTA

Se radicaron 18 PQRSF en el mes de
reflejando una disminucion del 56%.

noviembre de 2024 Vs 32 del mes de octubre/24,

MOTIVO DE
PQRSF

COMENTARIOS CLIENTE

SERVICIO/AREA
INVOLUCRADA

TRABAJADOR
RELACIONADO
CON LA QUEJA O
FELICITACION

Demora en la
sala de espera
Para
facturacion(1)

Esperar 1 hora para que el Dr me
llame para facturar

Sede Esperanza

Fisioterapia

Dr Carlos Huaman

la atencion de la
cita (3)

y 2 horas, médica, complementaria,
Whatsapp

Demora o NEPS Medicamentos NEPS
entrega NEPS

incompleta de

medicamentos

(2)

Direccionamiento | Mala direccién para la entrega de Farmacia Calamar | Daniel Abril
o informacion medicamentos

inadecuada (1)

Felicitacion (1) Dr William Sanchez Complementaria Psicologia
Impuntualidad en | Duracién en sala de espera entre 1 | Complementaria Psicologia
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Inconformidad
por conducta
atencion al
usuario (1)

Me acerco a reclamar unos
resultados y no me los dan por falta
del documento de identificacién

Laboratorio

Linea de frente no
explica bien las
otras alternativas
de reclamo de
resultados

Instalaciones
inadecuadas (1)

Falta de aire acondicionado

Complementaria

Rehabilitacion

Intervenciones
inadecuadas o
incompletas (1)

Dr Luis Angel Padilla no tiene
empatia con el paciente, no orienta
de manera clara, su atencion esta
mas centrada en el celular que en
orientar e indagar sobre el estado
de salud del paciente para asi dar
un mejor diagnostico

Sede Médica

Luis Angel Padilla

Paciente no llega
15 minutos con
anticipacion a la
cita programada

(2)

Llega tarde a facturar

Registro de
inasistencia
(cancelaron cita)

Cancelacion de citas al faltar a una
cita de terapias

Complementaria

Rehabilitaciéon

Se retroalimentaron las PQRSF que afectan a cada servicio en la reunion mensual del
personal de atencion al usuario, dirigida por la Coordinadora Administrativa, Naren

Estrada.

RESULTADOS ENCUESTAS DE SATISFACCION

Para el mes de Noviembre del afio 2024 Sl se cumplié la meta de los indicadores trazadores,
quedando a 2.1 en diferencia al mes anterior (3.8 Pts) para alcanzar el nivel OPTIMO en “satisfaccion
global de los usuarios” y Sl se cumplié la meta en “recomendaria su IPS a familiares y amigos”,
quedando el servicio que presta la IPS a 0.5 Pts en diferencia al mes anterior (1.5 puntos) para
alcanzar el nivel OPTIMO.

CONSOLIDADO NOVIEMBRE/2024

CoDGo MOMBRE DEL INDICADOR OPTIMO META ACEPTABLE CRITICO MUM DEN NOV
P.3.14 Proporcion de Satisfaccion Global de los usuarios en |z IPS 1005 90 90-99% <05 =14 586 i 596,9%
P315 FerF}rEIDI‘I de usuzrios gue recomendaria su IPS a familiares 1 90.99% 596 599 99,5%

¥ amigos
MUY BUEMA | Proporcion de Satisfaccion Global de los usuarios en la IPS 1005 90 90-99% <05 Bl 26 63%
BUENA Proporcion de Satisfaccion Global de los usuarios en |2 IPS 1005 90 90-99% <05 159 26 34%
REGULAR Proporcion de Satisfaccion Global de los usuarios en la IPS 1005 0 S0-99% <005 16 526 3%
MALA Proporcion de Satisfaccion Global de los usuarios en la IPS 10056 D056 S0-99% <90 1 36 (1]
MUY MALA | Proporcion de Satisfaccion Global de los usuarios en la IPS 1005 =11 90-99% <O 1 536 0%
DEF Sl Fruplun:mnde usuarios que recomendaria su IPS a familiares 1 90595 a3 cag
y 3Migos
PROBSI Frup-f:rrclunde usuarios que recomendaria su IP5 a familiares 1 90-9595% 74 599 12%
¥ amigos
PROB NO Frupf}n:mnde usuarios gue recomendaria su IPS a familiares 1 90.99% 2 599 0%
¥ 3migos
DEF NO :ranr::;r;;unde usuarios que recomendaria su IPS a familiares 1 90595 1 cag 0%
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ENCUESTAS DE SATISFACCION 2024 - ESPECIALIDADES

CconDIGD NOMERE DEL INDICADOR OPTIMO META |(CEPTABL| CRITICO ML DEM NOW
P34 Froparcidn de satisfaccian global de los usuarios en la IPS 1002 a0 A0-99 <305 13 13 100z
Fas F"[DFI.D[CIDH de.usuanos que recomendaria sulPS a 10022 A an-aan: a0 12 12 1002
familiares y amigos
CEF <1 F’m!:-.n:\rclnn de-.usuarlos que recomendaria sulPS a 10052 A a0-aan: a0 7 13 e
Familiares y amigos
FROE 51 F’m!:-_n:\rclnn de_usuaru:\s que recomendaria sulFS a 100 ans A0-a%m e & 13 T
Familiares y amigos
FROE MO F'm!:-_n:\rclnn de_usuaru:\s que recomendaria sulFS a 1002 ans; ap-a9m; a0 a 12 0
familiares y amigos
CEF MO F'm!:-_n:\rclnn de_usuarloﬂ que recomendaria sulPS a 10052 A a0-aan: a0 a 13 0
familiares y amigos
MUY EUEN E‘:alllflque =u satisfaccion con reseegto ala atn::-n.cn:!n enlos 10022 A an-aan: a0 g 12 e
siguientes aspectos [Trato del medico especialista)
C alifique su satisfaccidn con respecta a la atencidn en los
U EUERM siguientes aspectas [Informacidn suministrada par el 1002 a0 90-99 <30 T 13 Lt 3
especialista)
Califique su satisFaccidn con respecto a la atencidn en los
MUY BUER| siguientes aspectos [Tiempo dedicado a la consulta 1003 02 90-992 <902 1] 13 38
[duracian]]
Califique su zatisfaccidn con respecto a la atencian en los
MUY EUEM | siguientes aspectos [Interés del especialista par resalver su 1002 a0 A0-99 <305 T 13 Lt 5
motivo de consulta)
MUY EUEN I:Eallf_lque =0 Eatlsfaccmlj on respg-_:m a la atencion en Iqs 10052 A a0-aan: a0 5 13 3gor
siguientes aspectos [Tramite y Facilidad para obtener la cita ]
Califique su satisFaccidn con respecto a la atencidn en los
MUY BUER| siguientes aspectos [Oportunidad en la cita programada 1003 02 90-99:{ <902 [ 12 38
[tiempo de espera desde su solicitud]]
MUY EUEN I:Eallf_lque =u satisfaccion cc\n_re5pecftc! ala atencu:u_'u enlos 10052 A a0-aan: a0 S 13 e
siguientes aspectos [Instalaciones fisicas [comodidad)]]
AEl especialista le realizd examen fisico y tomd sus signos
=] vitales [Ej. tensicin arterial, frecuencia cardiaca, frecuencia 1003 a0z q0-99:: <905 4 13 31
respiratoria)?
SATISFACCION DE USUARIOS 2024 - CORTA
CoDIGo NOMBRE DEL INDICADOR QPTIMO META ACEPTABLE CRITICO NUM DEM NOV
F.3.14 Proporcion de Satisfaccion Global de los usuarios en 13 IPS 1005 S0 90-99% <5056 405 411 9%
F3.15 :;:;::_ri:n de usuarios que recomendaria su IPS a familiares 1 90995 410 211 1
MUY BUEMA |Proporcion de Satisfaccion Global de los usuarios en la IPS 1 0 O-0r95E <056 262 411 6%
BUEMA Proporcion de Satisfaccidn Global de los usuarios en la IPS 1 0 O-0r95E <056 143 411 35%
REGULAR Proporcion de Satisfaccion Global de los usuarios en la IPS 105 S0 D0-9r9%6 <056 5 411 1%
MALA Proporcion de Satisfaccion Global de los usuarios en la IPS 1005 O S0-99% <S5 1 411 0%
MUY MALA | Proporcion de Satisfaccion Global de los usuarios en la IPS 100% 90% 90-99% <B0% 0 411 (1]
DEFSI PI’DDF}I’EIDI‘I de usuarios que recomendaria su IP5 a familiares 1 9099 391 211 9586
¥ amigos
Proporcion de usuarios que recomendaria su IPS a familiares _ R
PROB sI i 100% 90% 90-99% <505 19 411 5%
¥ amigos
Proporcion de usuarios que recomendaria su IPS a familiares _
FRCE MO X 1005 S90% S0-99% <505 1 411 L]
¥ amigos
Proporcion de usuarios que recomendaria su IPS a familiares R ~ R
DEFNO e 100% 0% 90-99% <B0% a 411 0%
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SATISFACCION 2024 - SERVICIO AL CLIENTE

CODIG .. NOMERE DEL INDICADOR - | OPTIM .| METZ . ACEPTA| . | CRITIC ., LM OEM NOV
P.3.14 e oEEnE 100 903 90-33 <30 163 175 93
P35 F'm|.3.nrci6n de.uﬂuarios que recomendaria sulPS a 100 e q0-99: cq0e 173 175 99
familizres v amigos
ML BLEM: ::rl.r;pnrclon de Satizfaccian Global de los uzuaros enla 100 S 3099 P 107 75 Bl
BLEMA ::F'.r;pnrcién de Satisfaccion Global de los usuarios en la 100 a0 q0-99: cq0 R 175 g7
FECLLAR ::F'.r;pnrcion de Satisfaccidn Global de los usuarios en la 100 S -9, e 1 75 B
MALA ::F'.rgpnrcién de Satisfaccidn Global de los usuarios en la 100 e q0-99: cq0e a 175 0=
ML MALA ::rl.r;pnrcién de Satizfaccion Global de los usuariosz enla 10 a0 q0-99 <90 1 175 1o
OEF S F'm[:{nrcién de.usuarios que recomendaria sulPS a 100 e q0-99: P 14 175 1
familiares v amigos
PROE S F'r-:-|.3.nrci6n de.usuarios que recomendaria sulPS a 10 a0 q0-99: P 49 175 g
familiares v amigos
PROE MO F'm[:{nrcién de.usuarios que recomendaria sulPS a 100 e q0-99: P 1 175 1o
familiares v amigos
OEF MO F'r-:-|.3.nrci6n de.usuarios que recomendaria sulPS a 10 a0 q0-99 <90 1 175 1o
familiares v amigos
5 JEl asesor C!F:'I'I'lDSln':i amakbilidad durante toda la 100 e q0-99: P 174 175 99
COMUNIcacion?
Sl 4El azezar demostrd interés enresolver su solicitud? 100 S0 30-33 <30 174 175 33
Sl 45w solicitud fue resuelta? 100 S0 30-33 <30 174 175 33
CODIGO NOMBRE DEL INDICADOR ENE|FEB|MAR|ABR| MAY | JUN | JUL | AGO | SEP | OCT NOV
p31a |ProporcidndesatisfaccidnGlobaldelos | goo | goor | oo |mRer!| mRert | miRert | oe% | 87% | o95% | 96,2% 96,9%
usuarios en la IP5S
META 90% | 90% 90% 90% 0% Q0% Q0% 90% 0% 90% 90%
p3ig |Proporcidndeususrios querecomendaria | g | goor | gge; | om% | 100% | Ba% | 98% | 97% | 99% | 98,5% 99,5%
su IP5 a familiares y amigos
META 90% | 90% 90% 90% 0% Q0% Q0% 90% 0% 90% 90%
TIPO DE ENCUESTA ENE FEB MAR | ABR MAY JUN | JUL |AGOS|SEPT| OCT NOV % DEL MES
Encuesta de especialidades 56 5 0 102 0 0 0 0 9 51 13
Encuesta de servicio al cliente 32 131 121 18 114 41 28 10 | 120 35 175
Encuesta breve de satisfaccicn 17 38 16 329 a1 165 | 195 | 60 | 298 | 744366 | 395+42+14
Total f 365 105 174 137 4449 205 206 | 223 | 70 (427 440 5499 164,1

Se cumplié la meta de la muestra minima en encuestas, aumentando un 64,1% del 100% programado.
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INDICADOR: RECOMENDARIAN A LA IPS

105%

NUEVA SALUD INTEGRAL IPS SAS

2024

Q9 5%

100%

100% —ggy

ENE

98%

TI7T

8% 97%

JO, 37

95%
95%
90%
o 84%
85%
80%
75%
FEB

I Proporcion de usuarios que recomendaria su IPS a familiares y amigos

INDICADOR: SATISFACCION GLOBAL DE USUARIOS
NUEVA SALUD INTEGRAL IPS SAS

120%

2024

80%

60%

40%

20%

0%

100%
90%

:7:7

100% — 93% 9%

96% 95%

87%
80%
60%
40%
20%
0% 0% 0%
0%
AGO SEP

96,2% 96,9%

ENE
I Proporcion de Satisfaccion Global de los usuarios en la IPS — VIETA
Sugerencias encuestas mes NOVIEMBRE 2024
¢ Qué aspecto considera se debe mejorar en Nueva Salud Integral IPS?
Total 411
Sin observaciones 349 84%
Agendamiento de citas 6 1,5%
Tiempos de espera en la sala 19 4,6%
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0%
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Cambiar al medico 4 0,9%
Asistencia de médicos todos los dias 7 1,7%
Demora en solicitud de citas via whatsapp 4 09%
Entrega de mas medicamentos 6 1,5%

OTROS: La Rampla para llegar a terapia
Que no falle tanto el internet en consultas
Que ofrezcan tinto en la sala de espera

La cafeteria en sala de espera

Que haya mds convenios con el hospital
en proceso pero no se explica

Que haya Internet gratis para los pacientes 12 2,9%
Que ofrezcan tinto en la sala de espera

Aire acondicionado en sala de laboratorio

Que el médico se demora mucho digitando en el sistema

Los exdmenes de control que den el resultado para el mismo

dia
Que le pongas pilas al reloj de pared
Agilidad y mejor atencién en el laboratorio 2 0.5%

Si considera que alguien en especial, un servicio o un area merece una felicitacion, coméntela para
compartir:

97 vacias

111 ninguno

130 Todos los médicos, auxiliares enfermeria y administrativos, facturadores
14 front la Esperanza

DEBERES Y DERECHOS DEL USUARIO - NOVIEMBRE
Se esta realizando la socializacion de deberes y derechos en sala de espera, y en TV disponibles se
esta proyectando video institucional de deberes y derechos.

COMPLEMENTARIA 22
LA ESPERANZA 23
MEDICA 23
LABORATORIO 25
CALAMAR 52
RETORNO 50

Programa de Humanizacion:

Documentar programa de humanizacién que incluya aspectos de abordaje en talento
humano, procesos y ambiente fisico — Se presente la propuesta del plan de accion.
Solicita la Dra Nera que ésta sea socializada y analizada con Coordinacién de
Talento Humano para los correspondientes ajuste y aprobacion para dar
continuidad al proceso iniciado.
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5. ASOCIACION DE USUARIOS

e Se programara la ultima sesién de alianza de usuarios para final del mes de
diciembre de 2024 y se definirad la situacion presentada de la presidenta de la
misma la cual solo ha hecho presencia durante el afio vigente 2024 1 vez de las

6. PROPOSICIONES Y VARIOS

Entregar la presentacién de la encuesta y consolidado (solo a la fecha presentaron 38
personas), para con el andlisis y la propuesta del PA.

Reporte de las acciones tomadas caso Dr Padilla, Se solicitard acta al Dr Juan Carlos
Ayerbe para dar continuidad al presente proceso.

7. COMPROMISOS
e Vincular personal de servicio al cliente y médicos en curso derechos y deberes de
Q10. Coordinadora de Talento Humano y Coordinadora Administrativa. Avance:
Se realiz6 capacitacién el 24 de septiembre/24 y estd pendiente el instructivo del
procedimiento, sin embargo se cuenta con las diapositivas de la ruta las cuales
se han enviado por segunda vez a todos los coordinadores y la Coord Admva esta
atenta a aclarar cualquier duda. Sin avance
e Recordar a los coordinadores: redefinir las inducciones y que cada una de ellas deben llevar
las evidencias (pre test, pos test, acta y lista de asistencia), establecer rondas de
seguimiento para verificar.
o Farmacia no registra inducciones desde junio 2024
o Medicina familiar no registra documentos dentro de la carpeta de inducciones y
capacitaciones.
Medicina general no registra inducciones desde julio 2024
Nutricibn no registra documentos dentro de la carpeta de inducciones y
capacitaciones.
PMD no registra documentos dentro de la carpeta de inducciones y capacitaciones.
Procesos administrativos no registra inducciones desde mayo 2024
Procedimientos menores no registra inducciones desde junio 2024
Psicologia no registra documentos dentro de la carpeta de inducciones y
capacitaciones.
PYD Riesgos especificos registra induccién en agosto pero sin pre test y pos test.
Materno perinatal si presenta inducciones con pre test y pos test
Laboratorio si presenta inducciones con pre test y pos test
Odontologia si presenta inducciones con pre test y pos test
Rehabilitacién si presenta inducciones con pre test y pos test
Seguridad del paciente si presenta inducciones con pre test y pos test
Calidad si presenta inducciones con pre test y pos test
o Salud publica, en su mayoria si presenta capacitaciones con pos test
e En coordinacién con Talento humano hacer el cruce para presentar el consolidado
correspondiente y enviarlo al grupo de coordinadores.

O O

o O O O

O 0O o0 0 0 0o

e Se solicita a la Jefe Yessica, informar de todos los errores identificados en facturacién que
tenga que ver con los programas de PYD - crénicos. Ver acta el antecedente que motivo el
presente compromiso viene desde el mes de junio/2024. CUMPLIDO
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8. ANEXOS:

Lista de asistencia
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ﬂ Fecha ingreso ﬂ Fecha salida ﬂ Duracion ﬂ Usuario externo ﬂ
C.C. 63321333 SANCHEZ COMBA JACQUELINE 30/12/2024 8:05:51a.m.  30/12/2024 9:03:55a.m. 58m4ds MNo
lina giralda 30/12/2024 8:13:04 a.m.  30/12/2024 8:27:03a.m. 13m59s s
iPhone de Mera liliana 30/12/2024 8:13:04 a.m.  30/12/20249:03:01a.m. 49m 57s Si
Jacqueline Sanchez C 30/12/2024 8:17:41 a.m.  30/12/2024 9:03:50 a.m.  46m 9s si




