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INTRODUCCION

El Sistemas de Peticiones, Quejas, Reclamos, Sugerencias y Felicitaciones se entiende como una
herramienta gerencial para el control y mejoramiento continuo, ya que nos permite visualizar e
informarnos de lo que sucede, cudles son las inquietudes, quejas y sugerencias que tienen los usuarios
de los servicios que se relacionan con el cumplimiento de los objetivos misionales de la ESE Hospital
Universitario Julio Méndez Barreneche.

La informacion que se relaciona en el presente informe corresponde al analisis sobre la atencion
oportuna de las peticiones, quejas, reclamos y sugerencias formuladas por parte de los ciudadanos
durante el mes de mayo de 2022.

El area de Atencidn al Usuario fortalece el desarrollo de estrategias orientadas a la humanizacion de la
atencién en salud con el trato digno en el contexto del respeto por la persona, del ejercicio de los
deberes y los derechos en salud, la sensibilizacién a los usuarios para el uso eficiente de los conductos
regulares en pro de evitar los tramites administrativos y de caracter judicial.
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1. OBIJETIVOS
1.1 OBJETIVO GENERAL:

Realizar el Seguimiento a las PQRSD, analizando la cantidad, el tipo y, el medio utilizado para su
radicacion, a fin de determinar el cumplimiento en la atencién de acuerdo a las normas legales vigentes
y como resultado de esta actividad formular las recomendaciones a que haya lugar en procura del
mejoramiento continuo de la Entidad.

1.2 OBJETIVOS ESPECIFICOS:

eDescribir las actividades y estrategias programadas que se vienen realizando, con las que se espera
optimizar el procedimiento gestién PQRSF en pro de mejorar la oportunidad en la respuesta.

¢ Presentar un andlisis del informe de PQRSF, correspondiente al Primer Trimestre del afo 2022, para
tener informacién cuantitativa y cualitativa reciente que permita evaluar el impacto de las acciones de
mejora implementada por cada area que conforma la E.S.E H.U.J.M. B.

2. ALCANCE:
Inicia desde el momento en que se recibe la queja, reclamo, sugerencia y/o felicitacidn verbal o escrita
y finaliza con la entrega de la respuesta pertinente al usuario, emitida por la E.S.E. Hospital Universitario
JULIO MENDEZ BARRENECHE.

VIGILADO SU persolud@

3. APLICABLEA
Este procedimiento aplica a todos procesos estratégicos, misionales, de apoyo y evaluacién de la
institucion.

4. .RESPONSABLE
Profesional Especializado y Profesional Universitario de Sistema de Informacién y Atencién al Usuario.

5. ASPECTOS GENERALES.

La oficina de Atencidn al Usuario, es el centro de consolidacién y respuesta para las PQR’s presentadas
por los usuarios, se cuenta con una base de datos y archivo fisicos que evidencian la centralizacion de
la informacion tanto para la recepcidon, como para la remisién y retroalimentacién por parte de los
lideres de procesos.

Se llevan datos de fechas de recibo y respuesta por parte de las diferentes areas y se retroalimenta a
los usuarios; lo que garantiza que se escucha la voz del usuario en pro de la identificacién de acciones
para la mejora.

Se cuenta con proceso, procedimientos y manuales documentados.

@@l hujuliomendezb Om/sﬁ"bulehdo— AMMAMZA/ qhﬂrd' . !




|- o o s
%_lJVB E.S.E. HOSPITAL UNIVERSITARIO Atencion al Usuario

Julio Méndez Barreneche

6. CANALES

Los diferentes canales de comunicacién para el usuario son: atencién personal (verbal o mediante
oficio), telefdnica, fax, correo electrénico, pagina web y buzones de sugerencias ubicados en areas de
circulacion para todos los servicios. Estos medios de comunicacién permiten establecer disponibilidad
de acceso a toda la comunidad.

Se Continua con la socializacién de los canales ofertados por la Institucion Con el objetivo de marcar
recordacién, para asi, lograr mayor demanda de estos.

Las PQRS presentadas en el mes de mayo de 2022, se clasificaron asi:
En el 25% de las felicitaciones de los usuarios se presentd en los servicios de urgencias, imagenes

diagndsticas, Consulta Externa, Pediatria, Ginecologia presentaron el mayor porcentaje de
felicitaciones expresadas en su mayoria por el “buen trato, y calidad humana”, por integridad en el

A servicio. Cabe resalar que el equipo humano de la entidad es representativo dentro de los
T_é reconocimientos que los usuarios pueden hacer a la entidad.
5 Las felicitaciones presentadas, representa un nivel importante con relacién al total de manifestaciones,
§ identificadas como: buen trato y calidad humana. Para las PQR’s presentadas se dio respuesta al
g usuario de manera oportuna y se han gestionada acciones por parte de los lideres de proceso para
§ fortalecer el mejoramiento continuo y satisfaccion de los usuarios.

Es decir, aproximadamente 75% restante las PQRS’ presentadas por los usuarios se relacionan con
falta de oportunidad en asignacién de cita con algunas especialidades, el tener que hacer diferentes
filas en Consulta Externa para todos los tramites de entrega de férmulas médicas y otros lo que hace
que el tiempo de espera sea mas prolongado para el usuario, , falta de oportunidad en las citas con
las especialidades de Medicina Interna, Endocrinologia, citas de control con pediatria, fisiatria,
nutricion en Consulta Externa, la asignacion de los cddigos de los usuarios de Coosalud se ha vuelto un
caos para los usuarios de dicha EPS, adecuacién y/o mejora de un servicio, y trato inadecuado por
parte del personal médico y asistencial..

Las areas donde mds se encuentran concentradas las PQR’s son Consulta Externa y Call Center; cabe
resaltar que dichas areas tienen mas flujo de pacientes en comparacién con las demas, y podria ser un
motivo por el que se presentan con mas frecuencias, sin embargo, mediante una priorizacion de temas
relevantes se pueden establecer puntos de mejora claves para los servicios.
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Gestion de Peticiones, Quejas, Reclamos, Sugerencias, Felicitaciones.

a). Clasificacion de PQRS-F de Usuarios radicadas en la SIAU

PETICION Mayo 2022 Total %
peticiones 15 28.8%
Quejas escritas 1 1.9%
Quejas verbales 3 5.7%
Reclamos 9 17.4%
sugerencias 11 21.2%
felicitaciones 13 25%
TOTAL 52 100%
Grafica. No. 1

NUMERO DE PQRSF MES DE MAYO
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13; 25% 15; 29%

11; 21%

peticiones M Quejas escritas M Quejas verbales

B Reclamos sugerencias felicitaciones

SOLICITUDES DE INFORMACION.
Las solicitudes de informacién van en aumento debido a que los usuarios hacen mayor uso de los

mecanismos de participacién, de igual manera la educaciéon permanente de la Declaracion de Derechos
y Deberes en salud. fortalecimiento y adherencia al programa de humanizacion.
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% de Quejas con Respuesta en el Término de Ley —
H.UJ.M. B
FORMULA MES DE MAYO
2022
# de peticiones con respuesta al 4
usuario dentro de los dias 5 dias
habiles
# de Peticiones recibidas en el 4
periodo
% Cumplimiento 100%

Grafica No 2

RESPUESTAS A TERMINO DE LEY PQRSF MES DE
MAYO
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= # de peticiones con respuesta al usuario dentro de los dias 5 dias habiles

= # de Peticiones recibidas en el periodo

ACCIONES IMPLEMENTADAS EN VIRTUD A LAS PQRS

» Sereforzaron las capacitaciones en Humanizacion y dio como resultado la disminucién de PQRS
por falta de trato amable

> Se mejoréd la atencién en el servicio de Urgencias especificamente en el Triage vy
acompafiamiento permanente de informadora y orientadora de atencién al usuario.

» Se realiz6 capacitacidn de sensibilizacion al personal de facturacidn sobre causas de PQRS
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CONCLUSIONES

» se radicaron PQRS, sino que también hubo manifestaciones de felicitaciones por la atencién
brindada por la parte asistencial en la mayoria de las areas de hospitalizacidn, donde no solo
resaltan la calidez y el trato que recibieron por parte del personal, sino que también agradecen
por la exactitud en el diagndstico que facilitd la pronta  mejoria de los pacientes.

» La evaluacion realizada consistio en la verificacidn de la gestidn al interior de la institucién para
implementar acciones efectivas ante las manifestaciones de inconformidad de los usuarios; y
determinar la gestion de manifestaciones realizadas por los usuarios a través de su tipificacion,
para priorizar puntos de gestién relevantes en el mejoramiento de los servicios y la satisfaccién
de los usuarios.

RECOMENDACIONES

> Dadala priorizacion presentada, las PQR’s y servicios; se recomienda verificar la causa de estas
para gestionar acciones contundentes que permitan el mejoramiento en la prestacion de los
servicios, como es el caso de Consulta Externa para la entrega de la documentacion una vez
gue haya sido atendido el usuario que permitan sea mds agil el servicio y evitar que | usuario
haga diferentes filas.

> Es importante actualizar el protocolo de apertura de los Buzones de Peticiones, Quejas,
Reclamos y Sugerencias ubicados en diferentes sitios de la ESE en razén a que el existente esta
desactualizado; se recomienda que las actas deben ser firmadas por la totalidad de las
personas que intervienen en el proceso de apertura de los buzones.

» En razdén que un alto porcentaje de quejas presentadas por los usuarios de la ESE H.U.J.M.B
obedece a Oportunidad se hace necesario que se implemente mecanismos que permitan
mejorar este indicador a fin de minimizar las quejas presentadas por este concepto.
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» Se insiste en la importancia para la Entidad de orientar a los usuarios sobre la necesidad de
utilizar los buzones ubicados en los diferentes servicios de la misma.

» como medio para hacer conocer las diferentes situaciones andmalas que ocasionan

» una mala prestacion del servicio, situacidn que nos permite el mejoramiento

» continuo, Se recomienda realizar registro fotografico del proceso de apertura de los

> buzones en cada una de las dreas de la ESE HOSPITAL

> Dentro pgr’s mas frecuentes identificadas como trato inadecuado, solicitud para adecuacién

y/o mejora de un servicio, inadecuada informacion al usuario, y tiempo de espera prolongado,
son las situaciones mas frecuentes manifestadas por los usuarios, de alli se pueden deducir
puntos de mejora importantes en la mejora de la atencion de los servicios.

> Las brechas identificadas en la encuesta de satisfaccidn del usuario aplicada por el Siau, son
una fuente importante en la que se pueden establecer igualmente puntos de mejora.

» Dar continuidad a las campafias de fortalecimiento de atencién al usuario, seguridad del
paciente, induccién y reinduccion institucional.
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> Hacer seguimiento y verificacion de tiempos de espera en los servicios, proponer acciones de
mejora que propender la oportunidad en la prestacién de servicio y cubrimiento de la
demanda.

CCIONES DE MEJORA PARA EL SIAU

> Establecer segln el caso, mecanismos de control para que los funcionarios encargados de los
procesos generen y cumplan los planes de mejoramiento requeridos.

» Hacer seguimiento a Socializaciones, capacitaciones e informacion brindada a los usuarios
sobre los servicios que ofrece la institucién, la politica de humanizacion, el manual del
ciudadano, los deberes y derechos de los usuarios y todos los temas de promociény prevencion
que contribuyan al mejoramiento de calidad de vida de la poblacién atendida.

» Hacer seguimiento y verificacién de tiempos de espera en los servicios de Consulta Externa
proponer acciones de mejora que propendan a la oportunidad en la prestacidn de servicio y
cubrimiento de la demanda; esto por el gran nimero de quejas presentada.

> La oficina del SIAU requiere de implementos de trabajo para la realizacion oportuna de las
actividades de los profesionales que conforman esta drea de trabajo (impresoras y scanner,
computadores)

> Sillas de Oficina de caracteristica Ergondmicas
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Elaboro y Proyecto:

MARIA ELENA JIMENEZ SERPA
U.F. ATENCION AL USUARIO
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