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INTRODUCCION

La mayoria de organizaciones hoy dia destinan gran parte de sus recursos para
investigar y desarrollar estrategias que permitan atraer a nuevos clientes, sin
embargo, estas no han visualizado que el punto clave para disefar dichas
estrategias, radica en conocer las necesidades y expectativas que tienen sus
clientes externos e integrar en este proceso las opiniones, expectativas e
insatisfactores de sus clientes internos, con el fin de disefiar un servicio que

genere valor agregado.

El Centro de Salud Timbio E.S.E., es una institucion reconocida y valorada a
nivel Departamental por su buen desempefio en el sector de la salud. Esto se
debe a que sus directivas siempre se han preocupado por adelantar proyectos y
programas que generan mejoramiento continuo en la organizacion. Por ello han

expresado su interés en el desarrollo de este estudio.

El trabajo que presentamos a continuacion recopila las percepciones,
experiencias y expectativas de los clientes internos y externos del Centro de
Salud, a partir de las cuales se identifican sus fortalezas, debilidades y se
disefian estrategias de mejoramiento del servicio, las cuales propician

satisfaccion y permanencia de sus clientes.
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En el Capitulo 1, presentamos una parte conceptual sobre los aspectos claves
del servicio al cliente: calidad del servicio, auditoria del servicio, auditoria en
entidades de salud, indicadores de gestion y caracteristicas de los indicadores,

para ubicar al lector en el tema de la investigacion.

En el Capitulo 2, se describen aspectos generales del Centro de Salud Timbio
tales como: resefia histérica, nombre de la empresa, vision, mision,
organigrama y funciones de cada una de las areas que lo integran, clientes del
Centro de Salud, portafolio de servicios, procesos de realizacion y de apoyo de
la institucion; todo esto permiti6 conocer a fondo la empresa auditada y

confrontar diferentes apreciaciones obtenidas en la realizacion del trabajo.

En el Capitulo 3, se analiza al cliente externo de la organizacion, con el fin de
obtener su satisfaccion e insatisfaccion respecto a los servicios que recibe por
parte del Centro de Salud, para ello fue necesario construir y aplicar indicadores
de satisfaccion, construir los ciclos del servicio, definir el disefio de la
investigacion, estructurar y aplicar la encuesta, analizar los diferentes
indicadores y la informacion obtenida de la encuesta tanto de forma cualitativa
como cuantitativa.

En esta etapa también se estructura y aplica una encuesta dirigida a los clientes
que reciben servicios de salud publica, la cual es analizada para determinar el

nivel de satisfaccion de los clientes con la calidad del servicio que reciben.
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En el Capitulo 4, se analiza el nivel de satisfaccion de los empleados con el
Centro de Salud, para esto se elaboran indicadores de satisfaccion, se define la
investigacion, se disefia y aplica la encuesta y se realiza su respectivo analisis

cualitativo y cuantitativo.

En el Capitulo 5, denominado Estandares de Calidad se estructuran e
implementan dos tipos de estandares, el de competencia y el de verificacion.
Este dltimo incluye diferentes formatos que evalltan las condiciones
tecnoldgicas y cientificas de infraestructura, insumos y mantenimiento, procesos
prioritarios, talento humano y manejo de residuos hospitalarios en el Centro de
Salud Timbio y su competidor mas accesible: El Hospital Francisco de Paula

Santander.

En el Capitulo 6, quedan planteadas las libretas de calificaciones del cliente
externo y cliente interno de la Institucion, en ellas se consignan los porcentajes
por indicador obtenidos en la presente auditoria, con la posibilidad de realizar

posteriores diligenciamientos cuando se realicen estudios similares.

Por ultimo se plantean las conclusiones, estrategias con su plan de accién vy las

recomendaciones segun lo que se aprecio a lo largo de esta investigacion.
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1. SERVICIO AL CLIENTE

El servicio al cliente hoy dia se ha convertido en una ventaja competitiva para
las organizaciones. Se puede definir como “una filosofia mediante la cual todos
los empleados de una compafia se sienten y actlan responsables por tener

clientes satisfechos™.

Esta definicion sugiere que toda la organizacién debe asumir el servicio al
cliente como parte de su cultura organizacional en donde todos los empleados
deben preocuparse y comprometerse por brindar un servicio al cliente de

calidad.

Para proveer servicio al cliente de calidad, es importante que todos los
empleados tomen parte, es decir, que todos se sientan responsables y

comprometidos con ello.

También se define el servicio al cliente como “lo que el cliente cree que es. Sin

importar que productos o servicios ofrezca la empresa”?

T W.W.W.Avantum.com. Articulo: ¢ Que es servicio al Cliente?. Pag. 2.
2 ARCINIEGAS, Jhon. Articulo: El servicio al cliente. Pag. 1.
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Dicho en términos sencillos, el servicio al cliente es cualquier cosa que el cliente
crea que es. Un cliente podria verlo expresado en productos de calidad y
buenos precios, otro pudiera verlo como el tiempo rapido de respuesta,
mientras que otro pudiera definirlo como una caracteristica que distingue a
empleados amigables e inteligentes. El servicio al cliente abarca todas estas
cosas y mucho mas. Pero sea cual sea la apreciacion que tenga el cliente de lo
gue es un servicio con calidad; lo que importa es que las organizaciones se
esfuercen por atender sus necesidades y expectativas, de esta forma se estara
garantizando un buen servicio al cliente. Es decir, no importa qué productos o
servicios ofrezca la organizacion, lo importante es que esta haga del servicio al

cliente una prioridad.

Hoy vemos que muchas organizaciones gastan millones de ddlares en
publicidad para atraer clientes, y luego los aleja porque les brinda un mal
servicio, obviando que si desea conservar a los clientes que atrae a sus puertas
mediante la publicidad, lo Unico que debe hacer es proveerle un servicio de

calidad excepcional.

La organizacion debe mirar el servicio al cliente, como una inversion de alta
rentabilidad. Segun un estudio realizado por la “American Management
Association”- el buen servicio al cliente construye lealtad, lo cual produce
ganancias. La investigacion realizada por esta firma, demostré que los clientes
satisfechos no solo compran o adquieren mas productos y/o servicios, sino que

lo hacen con mas frecuencia.
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A pesar de que es dificil definir lo que es un buen servicio al cliente, debido a
que cada uno tiene su propia percepcion al respecto; existen algunos elementos
basicos que la organizacién puede identificar facilmente, para garantizar un

buen servicio a sus clientes. Entre estos se encuentran:

- La organizacion debe contar con empleados Conocedores. Los empleados
no solo deben saber cuanto sea posible acerca de los productos y/o servicios
gue ofrece la empresa, sino que deben estar en capacidad de comunicar esa
informacion de manera efectiva a los clientes y estar dispuestos a solucionar

cualquier inquietud que este tenga al respecto.

-La organizacion debe contar con empleados facultados. No se puede
suministrar un servicio excepcional a los clientes sin tener empleados que
tengan la autoridad para tomar decisiones y para hacer lo que sea necesario

para satisfacer a los clientes.

- Atender con Amabilidad. Una actitud de interés y cortesia es esencial para
hacer sentir a los clientes que la organizacion valora el que ellos compren los

productos que venden o accedan a los servicios que ofrecen.
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- Brindar Conveniencia. La conveniencia implica que la organizacién opere en
un sitio de facil acceso y que ofrezca horas de atencion que satisfagan las
necesidades de sus clientes, y una combinacion atrayente de productos y/o

servicios que se exhiban de forma efectiva.

-Brindar Respuesta Oportuna. La organizacion debe atender prontamente las

solicitudes, quejas y reclamos que hagan sus clientes.

En términos simples, el servicio al cliente significa hacer lo que sea necesario
para satisfacer a los clientes, tan rapido como sea posible. Si la organizacion
desconoce lo que es el servicio al cliente, no podra proveerlo. Y si no puede

proveerlo, no tendra éxito.

1.1. CALIDAD DEL SERVICIO

La calidad se define como: “La totalidad de funciones, caracteristicas o
comportamientos de un bien producido o de un servicio prestado, que les hace

capaces de satisfacer las necesidades de los consumidores™

3

3 GILMORE, Carol; DE MORAES, Novaes Humberto. Manual de Gerencia de la Calidad.
Organizacion Panamericana de la Salud. Fundacion WK Kellog 1996. Pag. 32.
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Esta es una definicion que aunque se considera bastante extensa, es muy
completa porque permite realizar un andlisis detallado de su contenido

agrupado en dos partes de vital importancia.

La primera parte expresa que la calidad es la totalidad de funciones,
caracteristicas o0 comportamientos de un bien o servicio, por lo tanto su analisis
no se puede hacer de forma individual; sino de forma integral, es decir, teniendo
en cuenta todas las partes constitutivas del servicio recibido.

El segundo concepto que se destaca es que se considera un bien o servicio con
calidad cuando logra su fin, que es satisfacer las necesidades de los
consumidores, aquellos que no lo logran, no se consideran de calidad. Pero, no
se debe obviar que la calidad es un concepto subjetivo, ya que, lo que para una
persona es bueno, para otra inclusive puede ser considerado como de mala
calidad.

En su forma mas amplia la calidad significa: calidad en el trabajo, calidad en el
servicio, calidad en los procesos, calidad en las personas, calidad de los

objetivos y calidad de las organizaciones.

Por lo tanto, toda organizacion dedicada a la prestacion de servicios debe
concebir la calidad del servicio como una filosofia, cuyos principios esenciales

deben ser*:

4 Modulo. Asignatura Gerencia del Servicio.
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- La calidad es lo primero. La organizacion consistente con este principio
ganara paso a paso la confianza de sus clientes, con lo cual aumentard sus

utilidades y le garantizara una administracion estable.

- Orientacion al cliente. Las organizaciones deben producir bienes o servicios
que los clientes compren o deseen gustosos; una actitud légica es ponerse
siempre en lugar de los demas, lo que implica escuchar sus opiniones y tener

en cuenta sus puntos de vista.

- Trabajar con hechos y datos. Es importante que la organizacion establezca
técnicas estadisticas, que le permitan analizar los juicios y apreciar mejor los

datos que manifiesta el cliente.

- Enfasis en los pocos vitales. La organizacion debe concentrarse en identificar
los problemas mas relevantes y analizar las causas de los mismos con el fin de

resolverlos y eliminar su desviacion a otros defectos triviales.

- Controlar los procesos. Se debe controlar todos los procesos de la
organizacion de forma sistematica y continua, con el fin de minimizar las fallas y

defectos en los mismos.

En resumen, toda organizacion dedicada a la produccion de bienes o a la

prestacion de servicios debe reconocer que brindar un servicio de excelente
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calidad, genera motivacion y lealtad por parte de sus clientes, lo que a su vez

garantiza su permanencia en el medio competitivo en el cual se desenvuelve.

1.2. AUDITORIA DEL SERVICIO

Hasta hace algun tiempo las organizaciones consideraban que aspectos como
la tecnologia e informética que empleaban en sus procesos, eran el plano
principal a fortalecer con el fin de crecer, mejorar y ser competitivas. Pero, esta
perspectiva cambié cuando se entendid que el motor principal de toda
organizacion es la relacion cliente exterrno—cliente interno, porque el primero es
quien asegura la permanencia de las organizaciones, a través de la compra de
productos y/o el uso de los servicios que estas ofrecen, y el segundo de
acuerdo a su comportamiento y actitudes representa la organizacion y crea en

el cliente externo la imagen de la empresa.

Dada la importancia que tiene el cliente interno y el cliente externo, las
organizaciones se han preocupado por disefiar estrategias orientadas a generar
la satisfaccion de los mismos. Para ello la organizacion, debe conocer de forma
clara y permanente cuales son las expectativas, los motivantes y las
necesidades de sus clientes; informacion que se obtiene al realizar una
Auditoria del Servicio, que se define segun (Humberto Serna Gémez) como

una “Metodologia mediante la cual una organizacion obtiene en forma
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sistematica y permanente, los indices de satisfaccion de sus clientes (internos—

externos), con la calidad del servicio que reciben”.

La Auditoria, entonces puede involucrar tanto al cliente interno, como al externo.
Recordemos que el cliente interno es importante en todas las organizaciones,
pero es especialmente importante en aquellas circunstancias en que, no
existiendo las evidencias de los productos tangibles, el cliente externo se forma
la impresion de la empresa con base en el comportamiento y actitudes del

personal que lo atiende.

El comportamiento del cliente interno puede ser tan importante como para
influir en la calidad percibida de un servicio. Por eso es que este personal es un

elemento importante de marketing para la empresa.

La forma como se presta un servicio puede influir en la naturaleza de las
relaciones que existen entre el personal de una organizacién de servicios
(cliente interno) y sus clientes externos, lo que finalmente repercutira en la
imagen de una empresa. Estas relaciones no se deben dejar al azar y deben

comenzar a ser prioridad en las organizaciones.

Toda organizacion dedicada a la prestacién de servicios tiene que luchar
constantemente por crear y mantener una imagen clara y atractiva, por lo tanto
es responsabilidad de la alta gerencia asegurar que la imagen percibida por su

cliente externo, sea compatible con la imagen que se necesita. La clave para la
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formacion de la imagen seran las actitudes y comportamientos que su cliente

interno manifiesta al momento de prestar los servicios.

Es por esto que el cliente interno al igual que el cliente externo, tiene los
mismos derechos esenciales de recibir por parte de su organizacion, servicios
de calidad, eficientes, oportunos, a costos razonables y apropiados a sus

necesidades.

La importancia radica, en fortalecer la relacion cliente interno - cliente externo a
través de la implementacion de la Auditoria del Servicio, con la cual se realiza
una revision sin prejuicios, critica y sisteméatica de los habitos del personal

involucrado en el servicio.

1.3. AUDITORIA EN ENTIDADES DE SALUD

La seguridad social integral en Colombia, se define como “El conjunto de
instituciones, normas y procedimientos, que dispone la persona y la comunidad
para gozar de una calidad de vida, mediante el cumplimiento progresivo de los
planes y programas que el Estado y la sociedad desarrollen para proporcionar

la cobertura integral de las contingencias, en especial las que menoscaban la
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salud y la capacidad econémica de los habitantes del territorio nacional, con el

fin de lograr el bienestar individual y la integracién de la comunidad™

Para lograrlo, se ha incluido dentro de los principios de la seguridad social la
eficiencia, tomada esta como la “Mejor utilizacion social y econémica de los
recursos administrativos, técnicos y financieros disponibles para que los
beneficios a que da derecho la seguridad social, sean prestados en forma
adecuada, oportuna y suficiente®.

Dentro de estos beneficios esta el servicio publico de salud, regido bajo nueve
fundamentos, entre los cuales esta la calidad en la atencion, que debe ser
garantizada por las instituciones de salud a los usuarios con el establecimiento
de mecanismos que haga de esta un servicio oportuno, personalizado,
humanizado, integral y continuo de acuerdo con estandares aceptados en

procedimientos y practicas profesionales.

Con lo anterior, las instituciones de salud del pais tienen hoy mas que nunca la
responsabilidad de establecer las herramientas que propicien la evaluacion de
la atencién de los servicios que ofrece, respondiendo efectivamente a las metas

de salud y al reto de la competitividad.

5

KAUFMAN, José; NORMA, Miguel; DACHAVILLE, Stella; DE PARA, Martha Noemi. Auditoria
en Servicio Propio.1995. Pag. 8-16
6. Ibid. KAUFMAN. Pé4g. 18.

6
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A partir de esta realidad, se cre6 el Decreto 2309 de 2002, que en Titulo IV
describe el proceso de Auditoria como herramienta esencial para el
Mejoramiento de la Calidad de la Atencion en Salud.

En este se define la Auditoria como un mecanismo sistematico y continuo de
evaluacion del cumplimiento de estandares de calidad.

Los estandares de calidad se establecen con el fin de evaluar lo que se hace y
como se hace. Su importancia radica en identificar la manera como se esta
atendiendo a los clientes, asi como el nivel de calidad y el grado de excelencia

con que se esté trabajando.

La Auditoria en las entidades de Salud, implica:

1. La realizacion de actividades de evaluacion y seguimiento de procesos

definidos como prioritarios.

2. La adopciéon por parte de las instituciones de medidas tendientes a
corregir las desviaciones detectadas con respecto a los parametros

previamente establecidos.

La Auditoria se lleva a cabo a través de tres tipos de acciones:

- Acciones Preventivas. Conjunto de procedimientos, actividades y/o

mecanismos de auditoria sobre los procesos prioritarios definidos por la entidad,
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que deben realizar las personas y la organizacién, en forma previa a la atencion

de los usuarios para garantizar la calidad de la misma.

- Acciones de Seguimiento. Conjunto de procedimientos, actividades y/o
mecanismos de auditoria, que deben realizar las personas y la organizacion,
durante la prestacion de sus servicios, sobre los procesos definidos como

prioritarios para garantizar su calidad.

- Acciones Coyunturales. Conjunto de procedimientos, actividades y/o
mecanismos de auditoria que deben realizar las personas y la organizacion
retrospectivamente, para alertar, informar y analizar la ocurrencia de eventos
adversos durante los procesos de atencion en salud y facilitar la aplicacién de

soluciones a los problemas detectados.

El proceso de Auditoria en las Instituciones prestadoras de servicios de salud,
consiste en establecer un programa de auditoria para el mejoramiento de la
calidad de la atencion en salud, que comprenda como minimo los siguientes
procesos:

- Autoevaluacion del Proceso de Atencion en Salud. La entidad establecera
prioridades para evaluar sistematicamente los procesos de atencion a los
usuarios desde el punto de vista del cumplimiento de las caracteristicas de

calidad.
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- Atencién al Usuario. La entidad evaluara sistematicamente la satisfaccion de

los usuarios con respecto a los servicios ofrecidos.

Las instituciones prestadoras de servicios de salud, deberdn adoptar
indicadores y estdndares que les permita precisar los parametros de calidad
esperada en sus procesos de atencién, con base en los cuales se adelantaran
acciones preventivas, de seguimiento y coyunturales consistentes en la
evaluacion continua y sistematica de la concordancia entre tales parametros y

los resultados obtenidos, para garantizar altos niveles de calidad.

1.4. INDICADORES DE GESTION

La calidad se ha venido posicionando como una filosofia de trabajo que
consiste en satisfacer permanentemente las necesidades y expectativas de los
usuarios, y que se mide por el nivel de satisfaccion del cliente, quien aspira

recibir el bien o servicio en condiciones favorables de costos y oportunidades.

Los anteriores factores estratégicos deberdn ser monitoreados a través de
mecanismos de verificacion y evaluacion que permitan advertir oportunamente
cualquier desviacién y que faciliten la toma de decisiones. Entre dichos
mecanismos se encuentran los indicadores de gestién definidos como: “Un

signo, sefial o valor concreto que permite, entre otras cosas, establecer
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diferencias, comportamientos y tendencias; su medicion puede ser cuantitativa

o cualitativa y en un periodo determinado de tiempo™’ .

La utilidad de los indicadores como mecanismo de medicion y evaluacion de la
gestion no radica en tener una cantidad indeterminada de ellos, el medir por
medir no es Uutil, por esta razén para que el indicador sea util es necesario
definir que se quiere medir y para que, diseiar el indicador efectivo y analizar

siempre su resultado.

Los indicadores deben ser definidos para monitorear los factores claves de
éxito, para posteriormente ser agrupados y analizados por el responsable del
mismo, quien debera determinar el nivel de desarrollo y cumplimiento total o
parcial de la meta establecida, facilitando la toma de decisiones, haciendo
replanteamientos oportunos con planes de mejoramiento que garantizan el

cumplimiento de los objetivos establecidos.

1.4.1. Caracteristicas de los Indicadores

Con el propésito de asegurar la consistencia, utilidad y pertinencia de los

indicadores de gestion, quienes coordinen su desarrollo deben tener en cuenta

como minimo las siguientes caracteristicas:®

" Departamento Nacional de Planeacién. Guia elaboraciéon de Indicadores. 2004. Pag. 1-10.
8 Ibid. Departamento Nacional de Planeacién. Pag. 14-18.
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A Participativo. El indicador debe ser disefiado por los propios
responsables de los procesos o actividades, y debe ser socializado entre
quienes intervienen en el proceso de ejecucion o que tienen alguna relacion
con las variables involucradas; esto permite la motivacion para liderar el
proceso de evaluacion con la implementacion, orientacion y entendimiento

del indicador.

A Claro. Es indispensable que el indicador sea especifico y de facil
comprension tanto para quienes lo desarrollen como para quienes lo

estudien o lo tomen como referencia.

A Representativo. El indicador debe expresar efectivamente lo que se
quiere medir o determinar y debe guardar relacidbn con los principales

procesos de la entidad.

A Temporalidad. Debe estar relacionado con un periodo de tiempo

previamente definido.

A Cuantificable. Implica que el resultado de la aplicacion del indicador

pueda ser convertido en cifras, numeros, estdndares que permitan su

medicion.
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A Confiable. Las variables utilizadas para su célculo deben ser reales,

concretas, propias y verificables, que sustenten su resultado.

A Que agregue valor. El contenido del indicador debe permitir a la

organizacion identificar alertas para la toma de decisiones.
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k%n&ﬂﬁ 2. CENTRO DE SALUD TIMBIO E.S.E.

1.1. RESENAHISTORICA

El nombre inicial del Centro de Salud Timbio fue Hospital Marco Aurelio
Zambrano, posteriormente se introdujo al Centro el servicio completo de
hospitalizacion (camas) por lo cual su nombre cambié a Centro de Salud
Concamas, sin embargo, este servicio no gener6 mayores beneficios a la
Institucion, lo que conllevé a adoptar la razon social que hoy tiene: Centro de
Salud Timbio, empresa que se cre6 mediante ordenanza No. 042 el 11 de
Diciembre de 1995, proferida por la Asamblea Departamental del Cauca.

Posteriormente mediante el Acuerdo Municipal 028 de octubre de 1997 el

Centro de Salud fue transformado en Empresa Social del Estado.
2.2. NOMBRE DE LA EMPRESA

El nombre Centro de Salud de Timbio Nivel I E.S.E (Empresa Social del
Estado), encierra tres conceptos esenciales que detallan la razén de ser de la
Institucion. En primer lugar, el término Empresa, significa que el Centro de

Salud, al igual que la empresa privada, administra recursos financieros y costos
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en la basqueda de mejorar su productividad, de tal forma que se aumenten
sus utilidades.

El segundo término: Social, se refiere a la administracion de recursos
orientados a mejorar la calidad de vida de todos los usuarios del Municipio de
Timbio.

Y finalmente el término Del Estado, indica que el Centro de Salud Timbio es un
ente descentralizado en el Departamento del Cauca, es decir, esta institucion
no depende de la Direccion Departamental de Salud, sino del Ministerio de
Salud de la Nacion; lo que le ha generado autonomia administrativa y financiera

en el manejo de sus recursos.

2.3. VISION

Ser la empresa social del estado lider en la prestacién de los servicios
integrales de salud en el Departamento del Cauca, brindando con oportunidad,
calidad, eficiencia y eficacia, con tecnologia adecuada, talento humano
calificado y comprometido, buscando siempre el mejoramiento continuo con

sostenibilidad econémica y desarrollo permanente.

2.4. MISION

Es una Empresa Social del Estado lider, con trayectoria y experiencia que
vende los mejores servicios de  promocion de la salud, prevencion de la

enfermedad con diagnostico y tratamiento permanente, personal responsable,
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idéneo y humanitario que integrados a procesos de mejoramiento continuo a
través de la investigacion, la planeacion y el desarrollo administrativo,
financiero y la participacion comunitaria, permiten la torna de decisiones, la
calidad del servicio y la satisfaccion del cliente externo e interno sin

discriminacion alguna.

2.5. ORGANIGRAMA

A continuacién se presenta la estructura organizacional general del Centro de

Salud Timbio E.S.E.
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Figura 1. Organigrama Centro de Salud Timbio E.S.E.
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2.5.1. Descripcion de las Areas Funcionales de la Empresa

2.5.1.1. Funciones de la Junta Directiva

» Expedir, adicionar y reformar el Estatuto de la empresa.

> Discutir y aprobar los planes de desarrollo de la empresa social.

» Aprobar los Planes Operativos Anuales.

> Analizar y aprobar el proyecto de presupuesto anual y las operaciones
presupuestales de crédito de la empresa, de acuerdo con el plan de

desarrollo y el plan operativo para la vigencia.

> Aprobar las modificaciones de tarifas y cuotas de recuperacién que proponga
el gerente, para ajustarse a las politicas tarifarias establecidas por las
autoridades competentes en el sistema general de seguridad social en salud,

en sus distintos 6rdenes.

> Aprobar el proyecto de planta de personal y las modificaciones a la misma,

para su posterior adopcion por el gerente de la empresa.
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> Aprobar los manuales de funciones y procedimientos para su posterior

adopcién por el gerente de la empresa.

» Establecer y modificar el Reglamento Interno de la Empresa Social.

» Determinar el monto maximo hasta el cual el gerente puede comprometer a
la empresa a través de la celebracion o suscripcion de los contratos

mediante los cuales la empresa adquiera o0 suministre bienes y servicios.

» Autorizar al gerente de la empresa la celebracién de aquellos contratos que

deba realizar el hospital para adquirir o prestar bienes y servicios.

> Analizar los informes financieros de ejecucion presupuestal presentados por
el gerente y emitir concepto sobre los mismos y sugerencias para mejorar el

desempeiio institucional.

» Supervisar el cumplimiento de los planes y programas definidos para la

Empresa Social del Estado.

» Servir de voceros de la Empresa ante las instancias politico administrativas
correspondientes y ante los diferentes niveles de direccion del Sistema de

Salud, apoyando la labor del gerente en este sentido.
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> Asesorar al gerente en los aspectos que este considere pertinente o en los

asuntos que a juicio de la junta lo ameriten.

> Disefar la politica de conformidad con las disposiciones legales para la
suscripcion de los contratos de integracion docente asistencial por el gerente

de la Empresa Social.

» Establecer, modificar y aprobar los demas reglamentos que requiera la

empresa para su normal funcionamiento.

> Elaborar terna para la designacion del responsable de la Unidad de Control

Interno.

» Fijar honorarios para el revisor fiscal.

» Determinar la estructura organica — funcional de la entidad.

> Elaborar terna de candidatos para presentar al Alcalde para la designacion

del gerente.

» Las demas que establezcan la ley y sus reglamentos.
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2.5.1.2. Funciones de la Revisoria Fiscal

» Determinar si los estados financieros se presentan de acuerdo con las

normas de contabilidad en Colombia (auditoria financiera).

» Determinar si la empresa ha cumplido con las condiciones legales que le
sean aplicables en desarrollo de sus operaciones (auditoria de

cumplimiento).

» Evaluar el grado de eficiencia y eficacia en el logro de los objetivos previstos
por la empresa y el grado de eficiencia y eficacia con que se han manejado

los recursos disponibles (auditoria de gestion).

» Evaluar el sistema de control interno de la empresa para conceptuar sobre lo

adecuado del mismo (auditoria de control interno).

2.5.1.3. Funciones Area de Gerencia

El area de gerencia tiene a su cargo mantener la unidad de objetivos e
intereses de la organizacion, entorno a la mision y objetivos institucionales;

identificar las necesidades esenciales y las expectativas de los usuarios,
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determinar los mercados a atender, definir la estrategia del servicio, asignar
recursos, adoptar y adaptar normas de eficiencia y calidad controlando su
aplicacion en la gestion institucional, sin perjuicio de las demas funciones de

direccion que exijan el normal desenvolvimiento de la empresa.

2.5.1.4. Funciones de la Oficina de Control Interno

» Planear, dirigir y organizar la verificacion y evaluacion del sistema de control

interno en la empresa.

» Fomentar en toda la empresa la formacion de una cultura de control, que

contribuya al mejoramiento continuo en el cumplimiento de la mision

empresarial.

» Verificar la institucionalizacion formal y el ejercicio del sistema de control

interno en la empresa y recomendar los ajustes necesarios.

» Verificar la definicion adecuada, la pertinencia y el mejoramiento continuo de

los controles asociados con todas y cada una de las actividades de la
empresa de acuerdo con los procesos de modernizacion y recomendar los

ajustes necesarios.
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> Verificar la aplicacion de los controles definidos para los procesos y
actividades de la empresa por parte de los responsables y en especial en las
areas o empleados encargados de la aplicacion del régimen disciplinario y

recomendar los ajustes necesarios.

> Verificar el cumplimiento de las leyes, normas, politicas, procedimientos,
planes, programas, proyectos y metas de la empresa y recomendar los

ajustes necesarios.

> Verificar los procesos relacionados con el manejo de los recursos, bienes y
los sistemas de informacion de la empresa y recomendar los correctivos que

sean necesarios.

» Evaluar y verificar la aplicacion de los mecanismos de participacion

ciudadana, que en desarrollo del mandato constitucional y legal disefie la

empresa.

» Verificar la implantacion de las medidas respectivas recomendadas.

» Asesorar el proceso de toma de decisiones a la empresa con el fin de

obtener los resultados esperados.
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2.5.1.5. Funciones Area Logistica

> Vigilar el cumplimiento de las atribuciones asignadas a cada uno de los

funcionarios de la entidad.

» Planear, ejecutar y controlar las actividades para el cumplimiento de planes,

programas y proyectos de la E.S.E.

» Coordinar, promover y facilitar la integracion de las unidades administrativas

funcionales de la entidad.

» Velar porque en la entidad se cumplan las disposiciones legales y ético

administrativas y proponer mecanismos que faciliten el control y el desarrollo

administrativo de la entidad.

» Administrar y desarrollar politicas en relacion con la filosofia, mision, vision y

sentido de ser para el Centro de Salud de Timbio Empresa Social del Estado.

» Coordinar y controlar el manejo técnico de los recursos materiales, fisicos,

financieros y técnicos de las distintas unidades organicas de la entidad.

> Establecer la elaboracion y prestacion del presupuesto.
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> Asistir y orientar a los colaboradores de la entidad y en la elaboracion y
organizacion de estructuras y procesos en razon de una atencion y respuesta

agil para los clientes internos y externos.

» Apoyar la labor de formulacion de politicas, normas y procedimientos

generales sobre aspectos administrativos y velar por su correcta aplicacion.

» Dirigir las actividades de administracion del talento humano incluyendo
métodos y procedimientos relacionados con la seleccion e ingreso,
induccion, evaluacion del desempefio, traslados, retiros, concursos,
sanciones, capacitacion, permisos, destituciones, promocién, manejo de

noémina, adiestramiento, seguridad, pensiones y jubilacion.

» Orientar y ejecutar los planes de mantenimiento y servicios generales que
garanticen la conservacion y el uso de los bienes del Centro de Salud de

Timbio Empresa Social del Estado.

» Disefar procedimientos mediante los cuales se conozcan las necesidades de

las diferentes unidades organicas en cuanto a bienes devolutivos y de

consumo para garantizar la eficiente prestacion de los servicios.
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2.5.1.6. Funciones de la Seccién de Informacion y Atencién al Cliente

> Atender y dar respuestas a las solicitudes, observaciones, sugerencias,
guejas y reclamos formulados por los ciudadanos de acuerdo a lo dispuesto
por la ley 190 de 1995 y detectar las posibles deficiencias en los servicios

gue presta Centro de Salud de Timbio Empresa Social del Estado.

> Establecer mecanismos de analisis de quejas dando respuesta en el acto al
guejoso o adelantar la investigacién o procesos que demanden mayor tiempo

determinando la unidad que responda la respectiva queja.

> Establecer mecanismos de promocién e informacion de los servicios que
presta la E.S.E. vinculando a los clientes internos y externos para dicha

funcion.

» Vigilar que las respuestas a quejas y reclamos estén acordes con las normas

legales vigentes y los procedimientos adoptados.

2.5.1. 7. Funciones del Comité Técnico Cientifico

» Velar por el cumplimiento de las normas técnico cientificas que expida el
Ministerio de Salud.
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> Analizar y estudiar propuestas que propendan por el mejor funcionamiento

de las areas funcionales.

» Sugerir soluciones para superar las debilidades de las diferentes unidades
funcionales y acciones que apoyen la toma de decisiones gerenciales, de tal
forma que se pueda garantizar el funcionamiento general de la Empresa

Social del Estado.

» Promover el mantenimiento de un alto nivel cientifico y técnico en los

profesionales que hacen parte de las instituciones.

» Sugerir mejoras técnico cientificas encaminadas a asegurar la Optima

actividad profesional.

» Propender y motivar el ejercicio ético de la practica médica.

» Sugerir guias de atenciébn que garanticen la prestacion de un servicio

eficiente, oportuno y de calidad.

» Promover y emplear métodos de evaluacion y control que garanticen el

normal funcionamiento de los procesos institucionales.
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2.5.1.8. Funciones del Comité de Etica Hospitalaria

» Promover programas de promocion y prevenciéon en el cuidado de la salud
individual, familiar, ambiental y los dirigidos a construir una cultura del

servidor publico.

» Divulgar entre los funcionarios y la comunidad usuaria de servicios los

derechos y deberes en salud.

> Velar porque se cumplan los derechos y deberes en forma &gil y oportuna.

> 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.

» Atender y canalizar las veedurias sobre calidad y oportunidad en la

prestacion de servicios de salud.

> Atender y canalizar las inquietudes y demandas sobre prestacién de
servicios de la respectiva institucién, por violacion de los derechos y deberes

ciudadanos en salud.
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» Reunirse como minimo una vez al mes y extraordinariamente cuando las
circunstancias asi lo requieran, para lo cual deberan ser convocados por dos

de sus miembros.

> Llevar un Acta de cada reunion y remitirlas trimestralmente a la Direccion

Municipal.

> Revisar las normas y procedimientos del Hospital para que se ajusten a

normas éticas.

> Velar porque se respeten tanto los derechos del paciente como los del

profesional que presta el servicio.

» Analizar y asesorar las decisiones relacionadas con la problematica de

caracter ético.

2.5.1.9. Funciones del Comité de Historias Clinicas

» Adoptar las normas nacionales sobre el contenido de la historia clinica, su

forma de diligenciamiento y velar porque éstas se cumplan.
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> Asegurar el uso de las técnicas eficientes para archivar, catalogar y
conservar las historias clinicas, con el fin de que estas se encuentren

facilmente disponibles.

» Comunicar a la gerencia y al Comité Técnico Cientifico (comité que asesora y
orienta a la gerencia en la toma de decisiones que promuevan y mantengan
el desarrollo dinamico de las diferentes areas y unidades funcionales en la

E.S.E) cualquier cambio en los formatos de historias clinicas.

» Implantar y poner en funcionamiento un sistema de informacion para el
manejo de los registros estadisticos que facilite el enlace con los niveles

administrativos y permita la consolidacién de los datos individuales.

2.5.1.10. Funciones del Comité de Vigilancia Epidemiolégica

» Cumplir y hacer cumplir las normas oficiales sobre vigilancia epidemiolégica.

» Orientar la aplicacion de las normas operativas de prevencion de la infeccion

intrahospitalaria y de bioseguridad.

» Mantener un diagnostico actualizado en cuanto a ocurrencia de infecciones

intrahospitalarias y factores de riesgo.
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> Identificar los procedimientos, circunstancias ambientales y otros de la

apariciéon y diseminacion de la infeccién intrahospitalaria.

» Estandarizar los criterios de vigilancia y protocolo de manejo.

» Implementar programas de capacitacion en aspectos tales como prevencion,

vigilancia y control de infecciones hospitalarias.

» Asesorar, supervisar y controlar el manejo que se da a los deshechos

hospitalarios.

» Promover y orientar la participacion de la comunidad en acciones de

vigilancia epidemiolégica comunitaria.

> Evaluar los resultados epidemiologicos y las medidas preventivas y

correctivas de la infeccion hospitalaria.

2.6. CLIENTES DEL CENTRO DE SALUD TIMBIO E.S.E.
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El Centro de Salud Timbio, ofrece sus servicios a clientes afiliados al régimen
Subsidiado y Contributivo del Sistema General de Seguridad Social de Salud,
mediante sus afiliaciones a las Entidades Promotoras de Salud y
Administradoras del Régimen Subsidiado.

Ademas, su cobertura se extiende a clientes particulares directos y a los

clientes vinculados al Sistema de Seguridad Social de Salud del Municipio.

La Institucién estd en capacidad de atender a clientes de diferente edad y

género, tanto del area urbana como rural, sin importar su religion, raza,

ideologia politica, o su cultura.

2.7. PORTAFOLIO DE SERVICIOS

Los servicios que ofrece la Institucién se agrupan en dos tipos de procesos: los

de realizacion y los de apoyo.

2.7.1. Procesos de Realizacion
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2.7.1.1. Consulta Externa

2.7.1.1.1. Consulta Médica General

Es el conjunto de actividades, intervenciones y procedimientos que se deben
prestar a las personas que requieran una atencion en salud de la que no
depende de manera inmediata su vida o funcionalidad.

Consiste en una sesion personalizada entre el médico general y el cliente que
solicita este tipo de servicio. Comprende la entrevista inicial o preconsulta que
consiste en la toma de signos vitales, peso, medidas y verificacion de datos
personales del cliente; posteriormente se realiza el examen fisico, el
diagnéstico, y las recomendaciones. Proceso que dura de 15 a 20 minutos.
Este servicio se ofrece de Lunes a Sabado en la jornada de atencion de 7:00
a.m. a 3:00 p.m.

El Centro de Salud cuenta con cuatro consultorios para ofrecer este servicio.
Las modalidades de atencion son:

+« Consulta médica por primera vez.
¢+ Control médico.

« Consulta médica extramural.

2.7.1.1.2. Atencién Odontolégica
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Es el conjunto de actividades, procedimientos e intervenciones encaminadas a
mantener la salud bucal y disminuir la presencia de patologias de esta indole.

El acceso al servicio inicia a las 7:00 a.m. hasta las 4:00 p.m. y es brindado por
3 odontdlogos y dos higienistas orales de Lunes a Sabado, cuyo procedimiento

dura de 20 a 30 minutos.

El Centro de Salud cuenta con dos consultorios con dotacion apropiada para

ofrecer este servicio.

Las modalidades de atencion son:

- Accion Preventiva Odontologica

Estd a cargo de una Higienista Oral; incluye actividades de educacion,
motivacion y prevencion, las cuales son ofrecidas a todos los clientes del
Centro de Salud, especificamente incluye:

% Control de placa.

% Detartraje supragingival.
% Sellantes de fosas y fisuras.
% Aplicacion de flaor.

% Profilaxis final.

% Instruccion de higiene oral y cepillado.
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% Educacién en salud oral y control de riesgo.

- Consulta Odontol6gica

Sesion personalizada entre el profesional de odontologia y el cliente
ambulatorio. Comprende el examen fisico para establecer el diagndstico,
tratamiento y rehabilitacion del cliente.
Las modalidades de atencion incluyen:

< Examen clinico por primera vez.

++Operatoria dental (obturaciones en amalgama )

+«»Operatoria dental plastica ( obturaciones en resina)

+»Endodoncia en adultos (mono, bi, recubrimiento pulpar directo).

«Cirugia oral (exodoncia simple uni y multiradicular, exodoncia método

abierto).

«» Tratamiento de hemorragia post exodoncia.

«+Atencién de Urgencias
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2.7.1.1.3. Acciones de Promocion de la Salud y Prevencién de la Enfermedad

(PyP).

El objetivo del proceso es desarrollar acciones de interés en salud publica
mediante sesiones de educacion por parte del personal de salud de la
Institucion, brindadas de manera directa o indirecta a los clientes en los

siguientes programas:

- Programas de Proteccion Especifica. Vacunacion, planificacion familiar, salud

oral, atencion del parto y recién nacido.

- Programas de Deteccién Temprana. Deteccidn temprana de alteraciones del
embarazo, de agudeza visual, del adulto mayor, de crecimiento y desarrollo y

del joven. Deteccion temprana del cancer de cuello uterino y de cancer de seno.

- Programa de Tuberculosis. EI Horario de atencion es igual al de consulta

medica externa, ademas, se realizan estas actividades en forma individualizada

a los clientes de hospitalizacion.

El Centro de Salud cuenta con un area para ofrecer este servicio, que esta a

cargo de un doctor (a), dos Jefes de Enfermeria y dos Auxiliares de Enfermeria.
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Ademas, el programa se extiende a otros lugares como la casa de la cultura,

escuelas, colegios y areas rurales del municipio.

2.7.1.1.4. Sicologia

Este servicio se ofrece a las personas que presentan dificultades en la esfera
psicosocial, quienes son atendidos por un psicélogo (a), en un consultorio en el
horario de 7:00 a 4:00 pm, dependiendo de las citas programadas; ademas este

servicio se ofrece de forma extramural.

2.7.1. 2. Servicios de Observacion y Urgencias

Este servicio tiene como objetivo atender en forma inmediata los problemas de

salud que presenta el cliente que ingresa a la institucion.

La urgencia es la alteracion de la integridad fisica, funcional y/o psiquica por
cualquier causa con diversos grados de severidad, que comprometen la vida o
funcionalidad de la persona y que requiere de la proteccion inmediata de
servicios de salud.

Atiende un doctor (a) y un auxiliar de enfermeria durante las 24 horas del dia

en una sala de urgencias con area para observacion.

Las modalidades de atencion son las siguientes:
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- Atencién Médica de Urgencia

Atencion inmediata e integral realizada por el médico al cliente que consulta
por problemas de salud cuya evolucion rapida produce complicaciones o la
muerte de no recibir la atencion apropiada. La atencion urgente incluye la
evaluacion inmediata del dafio y los riesgos, el tratamiento inmediato para
limitar el dafio, suturas o procedimientos de pequefia cirugia que solo requieren
anestesia local, observacion hasta por 24 horas, hidratacion, cuidados y
atencion de enfermeria, remision inmediata a nivel de mayor complejidad si el
cliente lo requiere.

Horario de atencion: 24 horas al dia, en forma continua.

- Atencion Odontolégica de Urgencias

Atencion inmediata realizada por el odontdlogo al usuario que consulte por
dolor o hemorragia, incluye la valoracion odontologica inmediata, tratamiento
oportuno y remision a un nivel de mayor complejidad si el cliente lo requiere.

Horario de atencion: Disponibilidad las 24 horas del dia en forma continda en

dos consultorios.
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2.7.1. 3. Servicio de Hospitalizacion - Internacion

Este servicio se dirige a los clientes que presenten problemas de salud que no
pueden ser atendidos adecuadamente de manera ambulatoria y requieren
permanecer en la Institucion por mas de 24 horas con cuidado permanente
empleando recursos especializados para su atencion. Con ello se garantiza el
diagndstico o la terapia propia de ambito intramural contando con la logistica
inherente a un servicio hotelero.

Las modalidades que se ofrecen son: hospitalizacion pediatrica, hospitalizacion
gineco obstétrica, hospitalizacion adultos en patologias medicas e infecciosas y

hospitalizacion pediatrica.

Para ofrecer este servicio el Centro de Salud, cuenta con un doctor (a) y un
auxiliar de enfermeria, asi como un espacio fisico con cuatro cuartos

bipersonales y dos cuartos para tres personas.

2.7.1. 4. Servicio de Transporte - Ambulancias

El  servicio de transporte garantiza que se realice la referencia y
contrarreferencia de los clientes, se entiende por referencia, el envio de
usuarios o elementos de ayuda diagnéstica por parte del Centro de Salud

Timbio a otras instituciones de salud para brindar atencion o complementacién
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diagndstica, que, de acuerdo con el grado de complejidad den respuesta a las
necesidades de salud.

Se entiende por contrarreferencia, la respuesta que las unidades prestatarias de
servicios de salud brindan al Centro de Salud Timbio, cuando remiten a un
cliente, la respuesta puede ser la contrarremision del usuario con las debidas
indicaciones a seguir, 0 simplemente la informacion sobre la atencion recibida
por el usuario en la institucion receptora, o el resultado de las solicitudes de

ayuda diagnostica.

Duracion del procedimiento: de 15 a 20 minutos, cuando la remision se hace
entre Timbio y Popayan.

Horario de Atencion: las 24 horas del dia, en forma continua.

Caracteristicas del espacio: El Centro de Salud Timbio cuenta con una

ambulancia para transporte terrestre.

2.7.1.5. Proceso de Cirugia y Atencion del Parto

Su Objetivo es garantizar atencion adecuada a las gestantes, y realizar

procedimientos de baja complejidad.

Se define como el conjunto de actividades, procedimientos e intervenciones

médico asistenciales necesarios para la asistencia a las mujeres gestantes en
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los procesos fisiolégicos y dindmicos del trabajo de parto, y los procedimientos

de baja complejidad como suturas o procedimientos de pequefia cirugia.

2.7.1.6. Proceso de Vigilancia y Control

Es la aplicacion de métodos y procedimientos sanitarios establecidos para
mejorar o restablecer las condiciones del medio ambiente con un propésito de
salubridad.

Esta area se encuentra a cargo de dos Técnicos de Saneamiento quienes

atienden a los clientes de la zona urbana y rural segun se requiera.

El horario de atencidn inicia a las 7:00 a.m. y se extiende hasta las 4:00 p.m.

2.7.1.7. Ayudas diagnosticas y Soporte Terapéutico

Es el conjunto de recursos y servicios indispensables para brindar el apoyo al

diagnéstico inicial a la patologia del usuario o al control de su evolucion de

acuerdo con el plan terapéutico.

Comprende los siguientes servicios:
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2.7.1.7.1. Laboratorio Clinico

Su objetivo es realizar estudios paraclinicos de complementacién diagndstica

gue permitan definir la etiologia de las enfermedades.

Comprende todos los estudios de laboratorio que se realizan a los diferentes
clientes que han recibido previamente atenciéon en alguno de los servicios de
consulta médica, urgencias y hospitalizacion cuya finalidad es la de respaldar el
manejo de los clientes.

El procedimiento tiene una duracion aproximada de 15 a 60 minutos,
dependiendo de la prueba.

Se atiende en la jornada de 7:00 a.m., a 3:00 p.m. de Lunes a Sébado.

El Centro de Salud cuenta con un sélo laboratorio clinico que consta de las
siguientes areas:

v Area para toma de muestras.

v Area de procesos.

v Area de recepcion.

Este se encuentra a cargo de un Bacteriologo (a) y dos auxiliares de laboratorio.

Las modalidades que se ofrecen son:

+« Antiestreptolisina

X/

+«+ Baciloscopias.
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Bilirrubinas.

Perfil lipidico

Coprolégico.

Creatinina.

Hemograma.

Curva de tolerancia a la glucosa.
Prueba de embarazo.

Factor R.A.

Factor Rh anti D Factor D.
Glicemia.

Glicemia pre y post.

Gram tincion y lectura en cualquier muestra.
Hematocrito.

Hemoclasificacion.

Uroanalisis.

Proteina Creactiva.

V.S.G.

Acido drico.

Hemoparasitos.

Coombs directo e indirecto.
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+« Frotis rectal.
¢ Electrocardiografia.

2.7.1.7.2. Ecografia

Comprende todos los diferentes analisis a través del ecdgrafo que se practican
a las maternas previa orden médica, con el fin de realizar estudios que
permitan determinar las condiciones del feto; garantizando un control adecuado

del embarazo.

Estos servicios se tienen a disposicion de los clientes en las areas de atencién
ambulatoria, urgencia o de hospitalizacion con previa solicitud de un

profesional de la medicina.

2.7.1.7.3. Fisioterapia (Medicina Fisica y Rehabilitacion Fisica)

La fisioterapia es una profesién del area de la salud dedicada al estudio y
manejo de la fisiocinética humana (movimiento humano) y a su desarrollo
normal a través de las diferentes etapas de la vida; comprende el andlisis de la
funcion de movimientos que permiten al individuo asumir numerosos roles a lo
largo de su existencia, asi como el estudio de sus alteraciones y causas y las
implicaciones que estas tienen sobre su desempefio en el entorno social,

laboral, cultural y familiar.
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Ademas, en esta area se desarrollan actividades y funciones de promocion,
prevencion, evaluacion diagndstica, interaccion terapéutica, consejeria,

asesoria e investigacion en los sectores de salud.

El Centro de Salud, cuenta con un area especifica para prestar este servicio, la
cual esta a cargo de un doctor (a) y dos fisioterapeutas que atienden de Lunes
a Sébado de 7:00 a.m. a 4:00 p.m..

Las modalidades que desarrolla son:

- Rehabilitacion Terapia Fisica

Rehabilitacion en:

Lesiones del Sistema Oseo — Artro- Musculo — Esquelético, Patologias
Neuroldgicas (a nivel central y periférico), Trastornos del Neurodesarrollo,
Alteraciones de columna (reeducacion postural), Lesiones deportivas,
Alteraciones y/o Trauma de Mano, Amputados, Geriatria, Programas de

promocién y prevencion en diferentes areas.

- Terapia Respiratoria y Rehabilitacion Pulmonar

> Evaluacion Cinica y Funcional del Aparato Respiratorio.

. Aerosolterapia.
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Micronebulizaciones — Nebulizaciones Medicadas.

Terapia inhalatoria — Manejo y educacion de inhaladores de Dosis
Medida.

Oxigenoterapia.

¢ Manejo terapéutico del oxigeno.

¢ Manejo de crisis asmatica y dificultad respiratoria.

Higiene Bronquial.

¢ Drenaje Postural.

¢ Maniobras Vibracion y/o Percusion.

¢ Maniobras Tos Asistida.

¢ Estimulo Nasal.

¢ Lavado nasal.

& Aspiracion de Secreciones.

Rehabilitacion Pulmonar

¢ Evaluacion funcional de Masculos _respiratorios.

¢ Fortalecimiento y Reacondicionamiento Respiratorios.
¢ Ejercicios de mejoramiento de la funciéon Pulmonar.
¢ Terapia Incentiva.

¢ Reacondicionamiento del Paciente Cronico.

¢ Alas AB.C. (Actividades Basicas Cotidianas) y

¢ Alas A\V.D. (Actividades de la Vida diaria).
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>  Atencién Pacientes Pre Quirlrgicos.

2.7.1.7.4. Farmacia

El Centro de Salud Timbio, ofrece a los clientes medicamentos y productos
farmacéuticos de éptima calidad en el momento requerido, teniendo como base
en su inventario farmacéutico, los medicamentos genéricos establecidos por el
acuerdo 83 del Consejo Nacional de Seguridad Social para el Plan Obligatorio
de Salud y los requeridos segun el perfil epidemiolégico.

El horario de atencién es igual al de consulta externa.

Se cuenta con un area fisica para el suministro de medicamentos, y con un
stock de medicamentos esenciales que abastecen el area de hospitalizacion y
urgencias.

Los encargados de esta area son dos auxiliares de farmacia.

2.7.1.7.5. Medicina Alternativa

Tiene como objeto realizar valoracion y tratamiento a pacientes con patologias

cronicas donde la medicina ortodoxa no ha podido actuar.

Ofrece los programas de Terapia Neural, Acupuntura y Campos Magnéticos

Pulsantes, esta a cargo de un Doctor (a).
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Este tipo de servicio es de segundo nivel y se presta a aquellos clientes que
estén interesados en acceder a ellos, solicitando previa cita al doctor (a) a

cargo.

2.7.2. Procesos de Apoyo

2.7.2.1. Facturacion

El Centro de Salud Timbio cuenta con la seccion de facturacion, la cual se
encarga de entregar en los primeros diez dias de cada mes las cuentas de
cobro a las diferentes A.R.S.y E.P.S. a las que el Centro de Salud, les brinda el
servicio, ademas se cuenta con cajas de pago directo de los servicios
prestados a particulares o bien para el cobro de las cuotas de recuperacion,
copagos y cobro a vinculados segun su estrato socioeconémico.

Esta dependencia esta a cargo de un Auxiliar Administrativo, Un Coordinador de

Sistemas y cinco Auxiliares operativos de Facturacién.
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3. CLIENTE EXTERNO

El Centro de Salud Timbio E.S.E, tiene dos clases de clientes externos
agrupados en dos categorias, la primera se integra por clientes que reciben
servicios médicos y la segunda por clientes que reciben servicios de salud

publica.

Los clientes que reciben servicios médicos se han afiliado al Sistema de
Seguridad Social en Salud que ofrece el Centro de Salud, a través de dos

modalidades®:

A.  Afiliacion al sistema mediante el Régimen Contributivo. Son las personas
vinculadas a través de contratos de trabajo, los servidores publicos, los
pensionados Yy jubilados y los trabajadores independientes con capacidad

de pago.

® JIMENEZ, Gamboa Jorge. Cédigo Laboral Sustantivo del Trabajo y Procedimiento Laboral. Ed.
Leyer. 2004. Capit. Il Art.157.
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B. Afiliados al sistema mediante el Régimen Subsidiado. Son las personas
sin capacidad de pago para cubrir el monto total de la cotizacion. Seran
subsidiadas en este régimen la poblacion més pobre y vulnerable del pais
en las areas rural y urbana. Tienen particular importancia dentro de este
grupo, personas tales como las madres durante el embarazo, parto y
posparto y periodo de lactancia, las madres comunitarias, las mujeres
cabeza de familia, los nifios menores de un afo y las personas mayores

de 65 anos.

Por otro lado, los clientes que solicitan atencion por parte de Salud Publica,
corresponden a propietarios, administradores de establecimientos comerciales
o de entes publicos, que reciben los servicios de Inspeccidén y Vigilancia y
expedicion de Concepto Sanitario Favorable; siendo este un servicio que

permite la interaccion del Centro de Salud con la comunidad Timbiana.

Por tener varios tipos de clientes El Centro de Salud Timbio se debe esforzar

por brindar una excelente atencién al prestar sus servicios.

La excelencia en el servicio se convierte en un pardmetro fundamental, que
basicamente puede establecer y demarcar las diferencias con la competencia.
La excelencia implica calidad, lo que genera en los clientes satisfaccién y

aumenta su lealtad hacia la organizacion.
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Para ofrecer servicios con calidad, es vital que la organizacion escuche la voz
de su cliente externo; con ello se puede aprender cosas extraordinarias de la
empresa, de su gente y de sus competidores, al destacar las ventajas
comparativas que tiene sobre su competencia o cuales tiene ella sobre la

organizacion.

Existen formas diversas para obtener informacion sobre la evaluacion que hace
el cliente de la calidad del servicio que recibe; entre las cuales se encuentra la
Auditoria del Servicio, con la cual la organizacién puede obtener los indicadores
de satisfaccion de sus clientes e incorporarlas en el disefio de su estrategia del

servicio.

Todo esto demuestra, que el escuchar al cliente externo es hoy dia una
condicion necesaria para lograr el reposicionamiento exigido por los actuales

mercados.

Con el fin de conocer el nivel de satisfaccion e insatisfaccion del cliente externo
con el servicio que recibe del Centro de Salud Timbio E.S.E, este debe evaluar
peribdicamente la forma en que se estan desarrollando los diferentes procesos;
para detectar las fallas que se presentan en estos, y asi mismo disefar

estrategias que contribuyan al mejoramiento continuo de la organizacion.

La evaluacion de los procesos debe apoyarse en indicadores que midan,

evaluen vy determinen las desviaciones en los mismos, de tal forma que se
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retroalimenten todos los procesos de la organizacién y se avance hacia un

mejoramiento continuo.

3.1. INDICADORES DEL CLIENTE EXTERNO

De acuerdo a los procesos que posee El Centro de Salud Timbio, los indices a

emplear son los siguientes™:

3.1.1. Indice Real. Son los que resultan de compaginar e integrar toda la

informacion obtenida y procesada en las encuestas.

3.1.2. Indice Perceptivo. Lo define el cliente de acuerdo con su percepcion
general de la calidad del servicio que recibe; es subjetivo, porque puede estar
influenciado por la calidad de la ultima experiencia del cliente con la

organizacion.

3.1.3. Indicador de Competencia. Es un parametro de referencia cuyo objetivo

es cuantificar y comparar la calidad del servicio que una organizacion ofrece a

sus clientes con respecto a su competencia directa.

3.2. INDICADORES ESPECIFICOS. Se clasifican en:

12 SERNA, Gémez Humberto y GOMEZ, Jhon Jairo.Op. Cit. Pag. 23-26
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3.2.1. Indicador de Infraestructura. Son aquellos que evallian la satisfaccién del
cliente externo con respecto a la calidad de la planta fisica del Centro de Salud.
Este incluye aspectos como distribucion interior, aseo, aireacion, decoracion,

amplitud, sefializacién, ambiente, entre otros.

3.2.2. Indicador de Prestacién de Servicios. Este indicador determina la
satisfaccion que tiene el cliente externo con los servicios que recibe del Centro

de Salud.

3.2.3. Indicador de Brigadas de Salud. Busca determinar el grado de

satisfaccion del cliente externo con los servicios extramurales, es decir, en las

Brigadas que desarrolla el Centro de Salud Timbio E.S.E.

3.2.4. Indicador de Procesos Internos. Define la satisfacciéon del cliente en

relacion con las actividades de la organizacion que determinan la agilidad y la

atencion en los diferentes procesos de la organizacion.

Para obtener indices efectivos, es necesario contar con escalas de calificacion

claras que permitan medir cada proceso que se evalla en la encuesta.

En este caso se emplearon las siguientes escalas.
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Cuadro N° 1. Escalas de Medicion Encuesta Cliente Externo de Servicios

Médicos
Alternativa de Respuesta Porcentaje *
Muy Bueno 100%
Bueno 75%
Regular 50%
Malo 25%
Muy Malo 0%
Siempre 100%
Casi siempre 66,6%
Algunas veces 33,3%
Nunca 0%
Totalmente 100%
Parcialmente 50%
No conoce 0%
Excelente 100%
Buena 66,6%
Regular 33%
Mala 0%
Si 100%
No 0%
Si 66,6%
No 33%
Algunas Veces 0%
Puntual 100%
Impuntual 66%
No aplica 33%
Muy Satisfecho 100%
Satisfecho 75%
Indiferente 50%
Insatisfecho 25%
Muy Insatisfecho 0%
Superior 100%
Igual 66%
Inferior 33%

* Estos porcentajes varian, si en la escala se incluye la respuesta de no aplica.
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3.3. ANALISIS DE LOS CICLOS DEL SERVICIO

El ciclo del servicio es el proceso a través del cual el cliente externo interactia
con la organizacion al momento de recibir los servicios.

Para identificar y analizar los ciclos del servicio se tuvo en cuenta la Técnica de
Diagramas de Flujo, la cual consiste en una representacion grafica de las
actividades por las que debe pasar el cliente externo para recibir los servicios.
Dicha técnica facilita la comprensiéon del ciclo del servicio al representar los
momentos de verdad, definido como “cualquier contacto del cliente con algun
aspecto de la organizacién, en el cual tiene la oportunidad de formarse una

impresiéon”**. Ademas, proporciona una vision rapida del ciclo del servicio.

A continuacion se presentan los ciclos del servicio del Centro de Salud Timbio

E.S.E.

1 SERNA, Gémez Humberto y GOMEZ, Jhon Jairo.Op. Cit. Pag. 26
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DIAGRAMAS DE FLUJO DE LOS PROCESOS

ESE,
Sars®”

DEL CENTRO DE SALUD TIMBIO E.S.E

Cuadro 2. CONVENCIONES DIAGRAMAS DE PROCESOS

SIMBOLOS

INTERPRETACION

Indica el inicio y fin del ciclo del servicio

Proceso o momento de verdad del ciclo del
servicio

Indica un tiempo de espera en ciclo del servicio

Proceso en el cual existe un diagrama de flujo
aparte

Actividad paso o accion

Seflala un punto de decision en el ciclo del
servicio o alternativa

Almacenaje informatico

Indica un proceso interno dentro del ciclo del
servicio.

Posible influencia del Proceso de Gestion
Financiera

Posible influencia del Proceso de Gestidon de
Talento Humano

Posible influencia del Proceso de Compras y
Almacenamiento

Posible influencia del Proceso de Gestion de
Sistemas
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CICLO DEL SERVICIO

* ’ CONSULTA MEDICA GENERAL

Fecha:
Responsables: 11 Personas
PAGINA: 1

Cuadro 3. Proceso Consulta Médica General

ACTIVIDADES RESPONSABLE
1. ENTREGA DE FICHAS A LOS CLIENTES: Contributivo,
Subsidiado, Vinculado, Particulares, Régimen Especial y PORTERO

Desplazados

2. FACTURACION CENTRAL: Recepcién de documentos
(Fotocopia del carné, documento de identidad, y ficha), del

cliente para facturar el servicio.

AUXILIAR DE FACTURACION

3. TRASPASO DE FACTURAS A ESTADISTICA: Solicitud de
la historia clinica del cliente y entrega al area de entrevista

(preconsulta).

AUXILIAR DE ESTADISTICA O
AUXILIAR DE FACTURACION

4. ATENCION DEL CLIENTE EN PRECONSULTA: Toma de
signos vitales, peso, medidas y verificacion de datos

personales

AUXILIAR DE ENFERMERIA

5. ATENCION DEL CLIENTE EN CONSULTA MEDICA
EXTERNA: Registro de datos en la ficha diaria y valoracion

del estado de salud del cliente

MEDICO GENERAL

6. DIAGNOSTICO FINAL: formulacién de medicamentos,
autorizacién de examenes y remision (Empresa Responsable

o Direccién Departamental de Salud del Cauca).

MEDICO GENERAL

7. TRASPASO DE HISTORIAS CLINICAS A ESTADISTICA.

AUXILIAR DE ENFERMERIA O
AUXILIAR DE ESTADISTICA

8. ENTREGA FICHA DIARIA DE CLIENTES ATENDIDOS
A FACTURACION.

AUXILIAR DE ENFERMERIA

CICLO DEL SERVICIO

N7, A L8 e ST CONSULTA MEDICA GENERAL

Fecha:
Responsables: 11 Personas
PAGINA: 2
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Figura 2. Proceso Consulta Medica General

[ IN:Ic:]IO Portero:

Entrega ficha a clientes

A 4

v
Auxiliar de Facturacion:
Recepciona
documentos para que el

liente f re el servicio » x *
cliente actulee servicio Ddctor (a):

* octor (a):
— — Formula
Auxiliar de Facturacion o de edicamentos

Remision

Estadl’stif:a

Traspasa Facturas aEstadistica y
entrega al area d onsulta * '
Auxiliar de Enfermeria:

Atiende el Cliente en
Preconsulta *

-

Auxitiar de Enfermeria o de Estadistica:
aspasa Historias clinicas a Estadistica

Auxiliar de Enfermeria:
Doctor (a): Entrega ficha diaria de clientes v
' atendidos a facturacion

Atiende al Cliente en Consulta
Médica Externa *

|

v
Doctor (a):
Diagnostico Final ] [ TERMINA j

* Esta actividad puede afectarse si los empleados del area de Gestion Financiera no
certifican el pago de todas las empresas a las cuales el Centro de Salud Timbio vende
sus servicios de salud. También se puede ver afectada si esta area no realiza una
continua rotacion de cartera informando a sus superiores inmediatos sobre el

vencimiento de la misma.
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Nota: Las funciones Proceso de Gestion Financiera influyen en todos los diagramas de

flujo de procesos que incluyan facturacion.

= Estas actividades pueden afectarse si los empleados del area de Gestion de Talento
Humano no realizan el reporte de las novedades de personal e informan al jefe
inmediato.

Nota: Las funciones del Proceso de Gestion de Talento Humano influyen en todos los

diagramas de flujo de procesos que incluyan la atencién de los clientes por parte del

personal médico del Centro de Salud.

= Esta actividad puede afectarse si los empleados del area de Gestién de Sistemas no
administran adecuadamente los sistemas de la empresa y verifican que se encuentren
en perfecto funcionamiento, de acuerdo a los requerimientos de cada seccion.

Nota: Las funciones del Proceso de Gestion de Sistemas influyen en todos los

diagramas de flujo de procesos que incluyan el manejo de informacion sistematizada.

Fecha:
CICLO DEL SERVICIO Responsables: 3 Personas
PAGINA: 2
RO R Est, LABORATORIO CLINICO
AL
Cuadro 4. Proceso Laboratorio Clinico
ACTIVIDADES RESPONSABLE

1. ENTREGA DE FICHAS A LOS CLIENTES: Contributivo,

80




Subsidiado, Vinculado, Particulares, Régimen Especial y

Desplazados

PORTERO

2. IDENTIFICACION DEL SERVICIO: quimica clinica,

guimica sanguinea, hematologia, microbiologia, orina.

AUXILIAR DE LABORATORIO

3. VERIFICACION DE DOCUMENTOS: Solicitud de
documentos, orden de apoyo, documento de identidad, carné
y orden médica.

AUXILIAR DE LABORATORIO

4. FACTURACION EN LABORATORIO: Se factura el servicio

identificado.

AUXILIAR DE LABORATORIO

5. ATENCION DEL CLIENTE: Toma de muestras.

AUXILIAR DE LABORATORIO

6. ROTULACION DE MUESTRAS: Se marca cada una de las
muestras con los datos pertinentes y se registra en el libro de
control.

AUXILIAR DE LABORATORIO

7.TRASLADO DE MUESTRAS AL AREA DE
PROCESAMIENTO

AUXILIAR DE LABORATORIO

8. ANALISIS DE MUESTRAS Y REPORTE DE EXAMENES

BACTERIOLOGO (A)

9. TRANSCRIPCION DE RESULTADOS

AUXILIAR DE LABORATORIO

10. REVISION Y FIRMA DE REPORTES

BACTERIOLOGO (A)

11. ENTREGA DE RESULTADOS: Para las empresas se
anexa en la historia clinica y para los demas usuarios

(vinculados y particulares) su entrega es personal.

AUXILIAR DE LABORATORIO O
PORTERO

12. ENTREGA DE RELACION DE CLIENTES ATENDIDOS Y
RECIBOS DE FACTURA A FACTURACIO,

AUXILIAR DE LABORATORIO

CICLO DEL SERVICIO

fm | LABORATORIO CLINICO

Fecha:
Responsables: 3 Personas
PAGINA: 2

Figura 3. Proceso Laboratorio Clinico
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Auxiliar de Laboratorio:
Identifica del servicio

y

Auxiliar de Laboratorio:
Verifica documentos

Y

Auxiliar de Laboratorio:
Factura en Laboratorio *

y

Auxiliar de Laboratorio:
Atiende al cliente

y

Auxiliar de Laboratorio:

Rotula Muestras

y

Auxiliar de Laboratorio:
Traslada muestras al laboratorio

! |

Bacteridlogo (a): Deposito de
Revisa y firma reportes materiales y equipos

v

iliar de Laboratorio:
—>
Entrega de resultados

) 4
Auxiliar de Laboratorio:

Entrega relacion de clientes
atendidos y recibos de factura a
facturacion

E TERMINA

]

Esta actividad puede afectarse si los empleados del area de Gestion de Compras y

almacenamiento no manejan y controlan los inventarios de medicamentos e insumos

del Centro de Salud, asi como la elaboracion de ordenes de pago de proveedores y

abastecedores de bienes de la institucion.

Nota: Las funciones del Proceso de Gestion de Compras y Almacenamiento influyen

en todos los diagramas de flujo de procesos que incluyan el manejo de inventarios de

bienes, insumos, equipos, suministros etc.
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CICLO DEL SERVICIO

& (j ODONTOLOGIA

(0] E.S.E.
<Sarv®”

Fecha:
Responsables: 6 Personas
PAGINA: 1

Cuadro 5. Proceso Odontologia

ACTIVIDADES RESPONSABLE
1. ENTREGA DE FICHAS A LOS CLIENTES: Contributivo,
Subsidiado, Vinculado, Particulares, Régimen Especial y PORTERO
Desplazados
2. ENTREGA DE FICHA A ESTADISTICA CLIENTE

3. LOCALIZACION DE HISTORIA CLINICA: Se verifican

datos del cliente y localiza su historia clinica

AUXILIAR DE ESTADISTICA

4. ENTREGA DE HISTORIA CLINICAA ODONTOLOGIA

AUXILIAR DE ESTADISTICA

5. LLAMADO DEL CLIENTE: se llama al paciente por nimero

de ficha y/o nombre para prestarle el servicio

AUXILIAR DE ODONTOLOGIA

6. VERIFICACION DE DATOS: toma de datos del paciente,
nombre, fecha de nacimiento, nimero del carné, empresa a

la cual pertenece y nimero de identificacion.

AUXILIAR DE ODONTOLOGIA

7. ATENCION DEL CLIENTE: El cliente recibe el servicio de
examen clinico y/o operatorio. Si necesita limpieza oral pasa
con la higienista, quien le atiende y determina su proxima

cita.

ODONTOLOGO (A)

8. FACTURACION DEL SERVICIO: Se factura el servicio

prestado.

AUXILIAR DE ODONTOLOGIA

9. ENTREGA FICHA DIARIA DE CLIENTES ATENDIDOS Y
FACTURAS A FACTURACION

AUXILIAR DE ODONTOLOGIA

CICLO DEL SERVICIO

Cro st : ODONTOLOGIA

Fecha:
Responsables: 6 Personas
PAGINA: 1

Figura 4. Proceso Odontologia
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[ wmgo ]
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erifica datos del cliente y su
existencia en el sistema *

profilaxis, educacién  oral,
sellantes.
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{

Aucxiliar de odontologia:

Factura los servicios prestados
|

.

xiliar de odontologia:

ntrega ficha diaria de clientes
atendidos y facturas a
facturacion

[ TERMINA ]

CICLO DEL SERVICIO

OREsE FARMACIA
AL

Fecha:
Responsables: 2 Personas
PAGINA: 1

Cuadro 6. Proceso Farmacia

ACTIVIDADES

RESPONSABLE

1. CLIENTE SE DIRIGE A FARMACIA: Remitido por consulta
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externa, PyP, odontologia, urgencias, medicina alternativa y

hospitalizacién.

CLIENTE

2. SOLICITUD DE DOCUMENTOS Y VERIFICACION DE
DATOS: Se reciben los documentos (fotocopia del carné,
documento de identidad) y formula médica, se verifica que el
cliente esté en el sistema y que los medicamentos se
encuentren en el POS. Con esto el auxiliar de farmacia
determina si el cliente pertenece al régimen vinculado para
gue realice un procedimiento especial que le permita acceder
a sus medicamentos (ver grafico). Por otro lado, si el cliente
pertenece a cualquiera de los otros regimenes debe seguir el

proceso general que se observa en el grafico.

AUXILIAR DE FARMACIA

3. FACTURACION DE MEDICAMENTOS: Se diligencia el

costo de los medicamentos solicitados.

AUXILIAR DE FARMACIA

4. ENTREGA DE MEDICAMENTOS

AUXILIAR DE FARMACIA

5.FIRMA FACTURA: El cliente firma la factura constatando
gue ha recibido los medicamentos

CLIENTE

6. REVISION E INVENTARIO DE MEDICAMENTOS: Se
realiza una revision diaria de los medicamentos facturados,
para realizar

inventario y entregar reporte mensual a

facturacion.

AUXILIAR DE FARMACIA

CICLO DEL SERVICIO

FARMACIA

Fecha:
Responsables: 2 Personas
PAGINA: 2

Figura 5. Proceso Farmacia
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uxiliar de Farmacia:

Remite al cliente a la
Alcaldia

Auxiliar de Farmacia:

Factura Medicamentos *x * y

Cliente:

Solicita Autorizacioén en la

. Secretaria de Salud

Auxiliar de Farmacia: ) 4
Entrega Cliente:
Medicamentos h Regresa al Centro de Salud

A 4

Cliente:
Firma Factura

A4
uxiliar de Farmacia:

Revision e inventario de
Medicamentos

i TERI\;I'INA ]

Fecha:
CICLO DEL SERVICIO Responsables: 1 Persona

M (j PAGINA: 1
O R ese SICOLOGIA

AL

Cuadro 7. Proceso Sicologia

ACTIVIDADES RESPONSABLE
1. SOLICITUD CITA: Cliente pide cita de forma directa a la
sicOloga, y en otras ocasiones este es remitido por consulta CLIENTE

externa, PyP, y otros servicios.

2. IDENTIFICACION DEL SERVICIO: Se determina el tipo de

servicio que se ofrecera al cliente. SICOLOGO (A)
3. FACTURACION CENTRAL: Se factura el servicio
identificado. CLIENTE
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4. SOLICITUD HISTORIA CLINICA: Se pide la historia clinica

del cliente en Estadistica.

CLIENTE

5. ATENCION DEL CLIENTE: Se pide la factura y se revisa la
historia clinica del cliente para atenderlo

SICOLOGO (A)

6.TRASPASO HISTORIAS CLINICAS A ESTADISTICA

SICOLOGO (A)

7 ENTREGA FICHA MENSUAL DE CLIENTES ATENDIDOS
A FACTURACION.

SICOLOGO A)

R

‘ESE,
\Y)

Fecha:
CICLO DEL SERVICIO

SICOLOGIA

Responsables: 1 Persona
PAGINA: 2

Figura 6. Proceso Sicologia
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Sicoélogo (a):

Atiende al cliente

.

Sicologo (a):

Traspasa historia clinica a Estadistica

.

Sicélogo (a):

Entrega ficha mensual de clientes

atendidos a Facturaciéon

v
[ TERMINA ]

CICLO DEL SERVICIO

OBSERVACION

Fecha:
Responsables: 2 Personas
PAGINA: 1

Cuadro 8. Proceso Observacion

ATENCION DEL CLIENTE REMITIDO POR CONSULTA MEDICA EXTERNA

ACTIVIDADES

RESPONSABLE

1. SOLICITUD DE HISTORIA CLINICA: Se pide la historia
clinica que certifica que el cliente es remitido por consulta

externa para observacion.

AUXILIAR DE ENFERMERIA

2. INGRESO DEL CLIENTE A OBSERVACION: El cliente

pasa al area de observacion.

CLIENTE

3. ENTREVISTA DEL CLIENTE: Se solicita el carné,
documento de identidad del cliente y se toma sus signos

vitales.

AUXILIAR DE ENFERMERIA

4. ATENCION DE LA OBSERVACION: Se revisa al paciente,
se esperan los resultados de los laboratorios al igual que la
evolucién del mismo y se determina si la valoracion compete
a este nivel, o de lo contrario se le remite a otra institucion de

salud de nivel superior Il o Il.

DOCTOR (A)
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5. REGISTRO DEL CLIENTE: Se registra el costo del servicio

en el libro de facturacion.

AUXILIAR DE ENFERMERIA

6 PAGO DEL SERVICIO: El cliente o0 a la empresa a la cual
este pertenece pagan el costo del servicio recibido.

CLIENTE

7.ENTREGA FICHA DIARIA DE CLIENTES ATENDIDOS
A FACTURACION.

AUXILIAR DE ENFERMERIA

4
RO

CICLO DEL SERVICIO

j OBSERVACION

‘ESE,
\Y)

Fecha:
Responsables: 2 Personas
PAGINA: 2

Figura

7. Proceso Observacion

ATENCION DEL CLIENTE REMITIDO POR CONSULTA MEDICA EXTERNA

[ mco ]

A 4

Auxiliar de Enfermeria.

Solicita historia clinica del cliente *

A 4

Cliente:

Ingresa al Area de Observacion

A 4

Auxiliar de Enfermeria.

Entrevista al cliente

A 4

Doctor (a):
Atiende la observaciéon *

v

Auxiliar de Enfermeria:

Registra al cliente en el libro diario

y

Shente:

Factura el servicio recibido **

Auxiliar de Enfermeria:

ntrega ficha diaria

ac atendidos a




CICLO DEL SERVICIO
URGENCIAS

Fecha:
Responsables: 2 Personas
PAGINA: 1

Cuadro 9. Proceso Urgencias

ATENCION DEL CLIENTE POR URGENCIAS
CIRUGIA Y ATENCION DEL PARTO

ACTIVIDADES

RESPONSABLE

1. ENTREVISTA DEL CLIENTE: Se solicita el

documento de identidad del cliente, se toma sus signos

carné,

vitales y se solicita historia clinica del cliente a estadistica.

AUXILIAR DE ENFERMERIA

2. ATENCION DE LA URGENCIA: Se atiende al cliente en el
Centro de Salud y se llenan los formatos respectivos si la
urgencia compete a este nivel se atiende la urgencia, se da
salida o se hospitaliza, de lo contrario se le remite a otra

institucién de salud de nivel superior Il o 11l

DOCTOR (A)

3. REGISTRO DEL CLIENTE: Se registra el costo del

servicio en el libro de facturacion.

AUXILIAR DE ENFERMERIA

4. PAGO DEL SERVICIO: El cliente o la empresa a la cual

este pertenece pagan el costo del servicio recibido.

CLIENTE

5 ENTREGA FICHA DIARIA DE CLIENTES ATENDIDOS
A FACTURACION.

AUXILIAR DE ENFERMERIA

CICLO DEL SERVICIO

R 24

URGENCIAS

Fecha:
Responsables: 2 Personas
PAGINA: 3
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Figura 8. Proceso Urgencias

ATENCION DEL CLIENTE POR URGENCIAS
CIRUGIA Y ATENCION DEL PARTO

[ mco ]
v

Auxiliar de Enfermeria.

Entrevista al cliente =

'

Doctor (a):
Atiende la urgencia *

'

Auxiliar de Enfermeria:

Registra al cliente en el libro diario

'

Auxiliar de Enfermeria:

Entrega ficha diaria de clientes atendidos a
facturacion

¥

Cliente:
Factura el servicio recibido **

'

Auxiliar de Enfermeria:

Entrega ficha diaria de clientes atendidos a
facturacién

AFACTURACION:

[ TERMINA |

Fecha:
CICLO DEL SERVICIO Responsables: 2 Personas
% j PAGINA: 1
DR ESESS HOSPITALIZACION

Cuadro 10. Proceso Hospitalizaciéon
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ATENCION DEL CLIENTE:

Remitido de Consulta Externa, Urgencias o por otra Institucion de Salud.

consulta externa o de urgencias.

ACTIVIDADES RESPONSABLE
1. INGRESO DEL CLIENTE: El cliente ingresa a
hospitalizacion con su historia de hospitalizaciéon de CLIENTE

2. SOLICITUD HISTORIA CLINICA: Se solicita la historia

clinica anterior del cliente.

AUXILIAR DE ENFERMERIA

3. ENTREVISTA DEL CLIENTE: Se solicita el carné,
documento de identidad del paciente y se toma sus signos

vitales.

AUXILIAR DE ENFERMERIA

4. HOSPITALIZACION DEL CLIENTE: Se revisa la historia
clinica del cliente y documentos respectivos para ejecutar

las érdenes médicas y proceder a su hospitalizacion.

AUXILIAR DE ENFERMERIA

6. FACTURACION DEL SERVICIO: Se facturan los gastos

incurridos por hospitalizacion.

CLIENTE

7. ENTREGA FICHA DIARIA DE CLIENTES ATENDIDOS
A FACTURACION.

AUXILIAR DE ENFERMERIA

Figura 9. Proceso Hospitalizacion

ATENCION DEL CLIENTE:

CICLO DEL SERVICIO

BRE5ESS ) HOSPITALIZACION

Fecha:
Responsables: 2 Personas
PAGINA: 2

Remitido de Consulta Externa, Urgencias o por otra Institucion de Salud.

[ mcio ]

Ingreso del Cliente:

- Consulta Ext@@a

- Urgencias

- Ofra Instituciéon de
salud




|

Auxiliar de Enfermeria:

Solicita historia clinica del cliente

'

Auxiliar de Enfermeria:
Entrevista al cliente »

¥

Auxiliar de Enfermeria:

Hospitaliza al cliente

.

Cliente:

Factura el servicio recibido **

&

Auxiliar de Enfermeria:

Entrega ficha diaria de clientes atendidos a
facturacion

—>{_ TERMINA ]

AFACTURACION:

CICLO DEL SERVICIO

O Rese PROMOCION Y PREVENCION
AL

Fecha:
Responsables: 5 Personas
PAGINA: 1

Cuadro 11. Proceso Promocion y Prevencion

PROGRAMAS DE PROTECCION ESPECIFICA. Vacunacion, planificacion familiar, salud oral,

atencién del parto y recién nacido.

PROGRAMAS DE DETECCION TEMPRANA: Deteccion temprana de alteraciones del
embarazo, de agudeza visual, del adulto mayor, de crecimiento y desarrollo y del joven.
Deteccion temprana del cancer de cuello uterino y de cancer de seno.

PROGRAMA DE TUBERCULOSIS.

ACTIVIDADES

RESPONSABLE

1.INGRESO DEL CLIENTE: El cliente puede ingresar de

93




dos formas:

promocion y prevencion.

- Mediante el filtro que realiza la auxiliar de enfermeria
quien busca clientes para ingresarlos en los programas de CLIENTE

- A través de la remisidn de otros servicios que presta el
Centro de Salud, con previa cita.
- Mediante demanda inducida de la ARS.

clientes para ser atendidos

2. ENTREGA DE FICHAS: Se entregan las fichas a los| AUXILIAR DE ENFERMERIA

identificado en la ventanilla de

3. FACTURACION DEL SERVICIO Se factura el servicio CLIENTE

Promocién y Prevencion

de la facturacién del servicio.

4. SOLICITUD HISTORIA CLINICA: Se pide la historia
clinica del cliente en Estadistica, soportado con la copia| AUXILIAR DE ENFERMERIA

y nimero de identificacion.

5. VERIFICACION DE DATOS: toma de datos del cliente,
nombre, fecha de nacimiento, numero del carné, peso,| AUXILIAR DE ENFERMERIA
talla, toma de signos vitales, empresa a la cual pertenece

respectivos formatos y prestar

6. ATENCION DEL CLIENTE: Se llama al cliente de
acuerdo al orden de llegada para diligenciar los DOCTOR (A) O JEFE DE

el servicio. ENFERMERIA

programan citas posteriores o

7. PROGRAMACION DE CITAS: Si es necesario se

programas (VIH, Odontologia).

se remite al cliente a otros | AUXILIAR DE ENFERMERIA

8. ENTREGA DE RIPS Y FACTURAS DE CLIENTES DOCTOR (A) O JEFE DE

PROMOCION Y PREVENCION

ATENDIDOS A FACTURACION. ENFERMERIA
Fecha:
CICLO DEL SERVICIO Responsables: 5 Personas

PAGINA: 2

Figura 10. Proceso Promocion y Prevencion

[ INIiCIO ]

Cliente:

Ingresa a los programas de Promocion y

Prevencion

.

Auxiliar de Enfermeria:

Factura el servicio que recibe »*

Entrega fichas a los clientes - ,
9 Auxiliar de Enfermeria:
v Solicita historia clinica
Cliente: !

!

Auxiliar de Enfermeria:

94 Verifica datos del cliente *




|

Doctor (a) o Enfermera Jefe:

Atiende el cliente *

¥

Auxiliar de Enfermeria:

Programa nuevas citas

I

octor (a) o Jefe de Enfermeria:

j‘

atendidos a Facturacién

[ TERMINA Bh w de RIPS Y facturas de clientes

Fecha:
CICLO DEL SERVICIO Rt—;sponsab/es: 2 Personas
PAGINA: 1
ESTADISTICA
Cuadro 12. Proceso Estadistica
ACTIVIDADES RESPONSABLE

1.INGRESO DEL CLIENTE: El cliente puede ingresa a la
entidad y solicita medico por:

Urgencias

Hospitalario

Ambulatorio

CLIENTE

2. SOLICITUD DE HISTORIA CLINICA: El auxiliar de
enfermeria de alguno de los servicios que presta el Centro
de Salud o el cliente solicitan la historia clinica

AUXILIAR DE ENFERMERIA O
CLIENTE

3. VERIFICACION DE DATOS: Solicita documento o
carne del paciente, y verifica si existe su historia clinica en
el sistema y/o en el fichero.

AUXILIAR DE INEORMACION
EN ESTADISTICA

4. APERTURA DE HISTORIA CLINICA: En caso de no
existir historia clinica del cliente se abre y se digitaliza en
el sistema.

Si existe historia clinica, se registra en el libro de
recepcioén de historias clinicas.

Si se dificulta la obtencion de la historia clinica por
extravio o error en su archivo, se verifica su existencia en
el fichero y se agota las posibilidades de existencia de la

AUXILIAR DE INFORMACION
EN ESTADISTICA
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misma hasta encontrarla o reportarla extraviada.

5. TRASLADO DE HISTORIA CLINICA: Se traspasa las
historias clinicas a los consultorios respectivos.

AUXILIAR DE ENFERMERIA
O]
AUXILIAR DE INFORMACION
EN ESTADISTICA

6. DILIGENCIAMIENTO DE HISTORIA CLINICA: El
medico responsable, una vez ha atendido al cliente
diligencia la historia clinica respectiva

DOCTOR (A)

7. TRASLADO DE HISTORIA CLINICA AL ARCHIVO: Se
entrega la historia clinica a estadistica para su respectiva
digitalizacion. .

AUXILIAR DE ENFERMERIA
0]
AUXILIAR DE INFORMACION
EN ESTADISTICA

8. DIGITALIZACION Y ARCHIVO DE HISTORIA CLINICA

AUXILIAR DE INEORMACION
EN ESTADISTICA

CICLO DEL SERVICIO

Fecha:
Responsables: 2 Personas
PAGINA: 2

ESTADISTICA
Figura 11. Proceso Estadistica
[ INICIO > Cliente:
Ingresa solicitando servicio medico
|
Auxiliar de Enfermeria o cliente:
Solicita historia clinica *
Auxiliar de Informacién en Estadistica:
Verifica datos del cliente en el sistema * Auxliar de Informacion
. ¥ . en estadistica:
Auiliar d Existe No existe
. uxiliar de o Abre historia clinica
In orma,cm_m en Historia del cliente y la
estadistica:

Existe pero no se Clinica
encuentra

fisicamente

Registra en el libro
de recepcién de

digitaliza en el sistema
*

istorias clinicas

Auyxifiar de Informacién en estadistica:

Agota las posibilidades de encontrar la
historia o la reporta extraviada

|

Auxiliar de Enfermeria o
de Informacién en
estadistica:

Auxili
estad isticzg6

aslada historia clinica a los consultorios

respectivos

de Enfermeria o de Informacién en

Traslada historia clinica a
estadistica




|

|

AuXiliar de Informacion
en estadistica:

Doctor (a):
Diligencia Historia clinica *

— Digitaliza y archiva
historia clinica *

CICLO DEL SERVICIO

\%w £s ‘j VIGILANCIAYY CONTROL

¥
— [ TERmINA |
echa:

Responsables: 2 Personas
PAGINA: 1

Cuadro 13. Proceso Vigilancia y Control

ATENCION DEL CLIENTE EN LA COMUNIDAD

ACTIVIDADES

RESPONSABLE

1. ATENCION DEL CLIENTE: Se realizan las visitas y70

actividades programadas.

TECNICO EN SANEAMIENTO

2.DESPLAZAMIENTO A ZONA URBANA O RURAL

TECNICO EN SANEAMIENTO

3. DESARROLLO DE LA VISITA: Se visita el lugar del cliente.

TECNICO EN SANEAMIENTO

4. IDENTIFICACION DEL PROBLEMA: Se identifica si es
una queja sanitaria, o si se debe expedir un concepto

sanitario.

TECNICO EN SANEAMIENTO

5. DILIGENCIAMIENTO DEL ACTA: Se llena el acta de visita

del representante legal del lugar.

TECNICO EN SANEAMIENTO

6. ASESORIA Y/O EXPEDICION DE DOCUMENTO: Se
brinda asesoria acerca el problema, si es una queja se le da
un plazo méximo al cliente de 30 dias que lo solucione. Si el
concepto sanitario es favorable se proporciona al cliente el
certificado sanitario. Si el concepto sanitario es desfavorable,
se le guia en las obras 0 mejoras que debe realizar, con un

tiempo pertinente para luego expedir el certificado.

TECNICO EN SANEAMIENTO

7. DILIGENCIAMIENTO LIBRO RADICADOR DE QUEJAS
Y/O CONCEPTOS SANITARIOS: Si se expide un carné o un

TECNICO EN SANEAMIENTO
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certificado sanitario, esto se registra en el libro; y el acta de

visita se anexa en un formato de actas.

Cuadro 14. Proceso Vigilancia y Control

ATENCION DEL CLIENTE EN LA OFICINA

ACTIVIDADES RESPONSABLE
1. SOLICITUD DEL CLIENTE: EIl cliente se dirige a la
oficina y expone su problema. CLIENTE

2. VERIFICACION DEL PROBLEMA: Si el problema
compete a la dependencia se toman los datos del cliente,

de lo contrario se remite al ente pertinente.

TECNICO EN SANEAMIENTO

3. PROGRAMACION DE VISITA

TECNICO EN SANEAMIENTO

4. DILIGENCIAMENTO LIBRO RADICADOR DE QUEJAS
Y/O CONCEPTOS SANITARIOS: Se registra la queja o

problema que el cliente presenta.

TECNICO EN SANEAMIENTO

5. REMISION DEL CLIENTE: Si el cliente no se siente

satisfecho con la orientacion prestada, se debe remitir a

otras instancias para gue le solucionen el problema.

TECNICO EN SANEAMIENTO
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CICLO DEL SERVICIO

VIGILANCIAYY CONTROL

Fecha:
Responsables: 2 Personas
PAGINA: 2

Figura 12. Proceso Vigilancia y Control

ATENCION DEL CLIENTE EN LA COMUNIDAD (Extramural)

[ mco ]
'

Técnico en Saneamiento:

Atiende la solicitud del cliente *

'

Técnico en Saneamiento:

Se desplaza a la zona del problema

¥

Técnico en Saneamiento:

Desarrolla la visita

Técnico en Saneamiento:

Identifica el problema que
presenta el cliente

v

Técnico en Saneamiento:
Diligencia acta de visita

[ TERMINA j
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del
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|

Inmefiata

Se remite a la
oficina

En el mismo lugar

Técnico en Saneamiento:
Diligencia libro radicador de quejas y/o
conceptos sanitarios




.

AL

CICLO DEL SERVICIO

VIGILANCIA Y CONTROL

Fecha:
Responsables: 2 Personas
PAGINA: 3

Figura 13. Proceso Vigilancia y Control

ATENCION DEL CLIENTE EN LA OFICINA

INICIO

Cliente:
Solicita atencién de su queja
0 problema

Técnico en
Saneamiento:

Programa visita *

Compete

Verificacio
4—

n

del
Problema

No compete Técnico en

—» | Remite al cliente al

Saneamiento:

ente pertinente

/

Técnico en Saneamiento:

Diligencia libro radicador de quejas y/

conceptos sanitarios

!
[ TERMINA j

RO E.SM
AL

CICLO DEL SERVICIO

MEDICINA ALTERNATIVA

Fecha:
Responsables: 1 Persona
PAGINA: 1
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Cuadro 15. Proceso Medicina Alternativa

PROGRAMAS: Terapia Neural, Acupuntura y Campos Magnéticos Pulsantes.

ACTIVIDADES RESPONSABLE

1. SOLICITUD DE CITA: El cliente solicita cita previa
con el médico encargado quien le entrega la remision del CLIENTE

servicio para que sea facturado.

2. FACTURACION CENTRAL: Entrega de documentos
(fotocopia del carné, documento de identidad, y ficha), CLIENTE

para su verificacién,

3. TRASPASO DE FACTURAS A ESTADISTICA:| AUXILIAR DE ESTADISTICA O

Solicitud de la historia clinica del cliente. AUXILIAR DE FACTURACION
4. ATENCION DEL CLIENTE EN CONSULTA: Registro

de datos en la ficha diaria e inicio del tratamiento DOCTOR (A)
pertinente.

5. PROGRAMACION DE VISITAS: Si es necesario se

programan visitas previas o se da por terminado el DOCTOR (A)

tratamiento.

6. TRASPASO DE HISTORIAS CLINICAS A| AUXILIAR DE ENFERMERIA O

ESTADISTICA. AUXILIAR DE ESTADISTICA
7. ENTREGA FICHA DIARIA DE CLIENTES| AUXILIAR DE ENEFERMERIA
ATENDIDOS

A FACTURACION.

Fecha:
CICLO DEL SERVICIO Responsables: 1 Persona
‘i\% ‘j PAGINA: 2
TR : MEDICINA ALTERNATIVA

Figura 14. Proceso Medicina Alternativa

PROGRAMAS: Terapia Neural, Acupuntura y Campos Magnéticos Pulsantes.

[ mco ]
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|

Cliente:

Solicita cita

.

Cliente:
Factura en Caja Central

'

uxiliar de Facturacién o de Estadistica
Traspasa Facturas a Estadistica

&

Doctor (a):

Atiende al Cliente en Consulta

&

Doctor (a):

Programa visitas

L

Auxiliar de Enfermeria o de Estadistica:
Traspasa Historias clinicas a Estadistica »

'

Auxiliar de Enfermeria:
Entrega de ficha diaria de clientes
atendidos a facturacion

v
[ TERMINA |

CICLO DEL SERVICIO

RO R £ 55, FISIOTERAPIA

Fecha:
Responsables: 3 Personas
PAGINA: 1

Cuadro 16. Proceso Fisioterapia

PROGRAMAS: Rehabilitacién Terapia Fisicay Terapia Respiratoria

ACTIVIDADES

RESPONSABLE

1. INGRESO DEL CLIENTE:
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Remitido por otra Instituciéon de Salud
Particular
Remitido por consulta externa: Solicitando orden de

apoyo.

CLIENTE

2. FACTURACION DEL SERVICIO EN CAJA CENTRAL:
Entrega de documentos (fotocopia del carné, documento de

identidad y orden de apoyo), para su verificacion.

CLIENTE

3. ATENCION DEL CLIENTE EN CONSULTA: Registro de

datos en el RIPS e inicio del tratamiento pertinente.

DOCTOR (A)

4. PROGRAMACION DE TERAPIAS: Si es necesario se
programan visitas previas o0 se da por terminado el

tratamiento.

DOCTOR (A) Y
FISIOTERAPEUTAS

5. ENTREGA MENSUAL RIPS Y FACTURAS DE CLIENTES
ATENDIDOS A FACTURACION.

DOCTOR (A)

CICLO DEL SERVICIO

j FISIOTERAPIA

Fecha:
Responsables: 3 Personas
PAGINA: 2

Figura 15. Proceso Fisioterapia

PROGRAMAS: Rehabilitacién Terapia Fisica y Terapia Respiratoria

[ mco ]
v

Ingreso del Cliente:

- Remision de otra Institucion

- Particular

- Remitido por Consulta
Externa

.

Cliente:

Factura el serviciOﬁ%Caja Central »*




l

Doctor (a):

Atiende al cliente »

¥

Doctor (a) y Fisioterapeutas:

Programan Secciones de Terapias

I

Doctor (a):
Entrega mensual de RIPS y facturas de clientes
atendidos a facturacion

v
[ TERMNA |

Fecha:
CICLO DEL SERVICIO Rqsponsab/es.' 2 Personas
PAGINA: 1
ECOGRAFIA
Cuadro 17. Proceso Ecografia
ACTIVIDADES RESPONSABLE
1. INGRESO DEL PACIENTE:
Remitido por consulta externa CLIENTE
Remitido por otra Institucion de Salud del Municipio
Particulares
2. VERIFICACION DE DATOS: Se verifica que el cliente se
encuentre en la base de datos y que su pago esté al dia. AUXILIAR ADMINISTRATIVO
3. FACTURACION DEL SERVICIO EN CAJA DE
CONTROLES:
Entrega de documentos (fotocopia del carné, documento de CLIENTE
identidad y la remisién del Doctor (a), para facturar el
servicio.
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4. ATENCION DEL CLIENTE: Toma de ecografia

DOCTOR (A)

5. ENTREGA DE RESULTADOS: Si el cliente es particular se
le entregan personalmente, de lo contrario se anexan a su

historia clinica.

DOCTOR (A)

6. TRASLADO DE FACTURAS A CAJA CENTRAL: Se

entrega la relaciéon de facturas de clientes atendidos a Caja

Central.

DOCTOR (A) Y AUXILIAR
ADMINISTRATIVO

CICLO DEL SERVICIO

§§§a it ECOGRAFIA

ESE
T

Fecha:
Responsables: 2 Personas
PAGINA: 2

Figura 16. Proceso Ecografia

[ mco ]
v

Ingreso del Cliente:

- Remitido por otra Institucion
de Salud del Municipio

- Particular

- Remitido por Consulta

Externa
v

Auxiliar Administrativo:

Verifica datos del cliente en el Sistema **

¥

Cliente:

Factura el servicio en caja de
controles *x

¥

Doctor (a):

Atencion del Cliente

v
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Doctor (a):

Entrega resultados

octor (a) o Auxiliar Administrativo:
Traslada facturas a caja central

[ TERMINA ]

3.4. DISENO DE LA INVESTIGACION

3.4.1. Tipo de Investigacion

El tipo de investigacion que se empleara para los clientes del Centro de Salud
Timbio (clientes de servicios médicos y de servicios de salud publica), es de

tipo concluyente — descriptiva.

Descriptiva porque busca definir el "que”, el "donde" y el "por qué" de los
hechos, para generar datos de primera mano con respecto al problema. Es
decir, la investigacion descriptiva muestra lo que esta sucediendo en un
determinado sector o0 mercado, que en este caso es el de la salud, con el fin de
ampliar la informacién actual, describiendo las relaciones, las estructuras, los
comportamientos y consumos existentes, de forma que se tenga una
informacion de base del mercado considerado. Esto requiere desarrollar un

nivel de profundidad en donde se establecen caracteristicas demograficas,
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conductuales y aptitudes de la poblacién objeto de estudio, que en este caso

es el cliente externo del Centro de Salud Timbio E.S.E.

Concluyente, porque suministra informacion que ayuda a las investigadoras a
evaluar y seleccionar un curso de accion, es decir, a identificar aquellas

estrategias de mejoramiento que debe implementar en su organizacion.

El disefio de este tipo de investigacion se caracteriza por centrase en estudiar
procedimientos formales (ciclos del servicio), empleando un plan de muestreo
definido que permite recolectar y procesar la informacién, para luego analizarla

y definir los puntos fuertes y/o débiles de la organizacion.

Se resalta ademas que este tipo de investigacion constituye la base para
desarrollar otro tipo de investigacion méas profunda, especifica y de mejor

detalle.

3.4.2. Tipo de Muestreo

3.4.2.1. Tipo de Muestreo para los clientes de Servicios Médicos

El tipo de muestreo empleado para el cliente externo de servicios médicos, es
No Probabilistico, con una poblacién infinita porque los clientes no tienen un

comportamiento continuo al momento de acceder a los servicios, lo que hace
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imposible determinar exactamente cuantos y quienes son los que regularmente

asisten al Centro de Salud.

Para definir la cantidad de encuestas que se deben aplicar a estos clientes se

empled la siguiente formula:

n= Z2xpxg

Donde;

n = cantidad de encuestas a realizar

Z = 1,645 = Nivel de confianza del 90%
p = Probabilidad a favor = 50%

g = Probabilidad en contra = 50%

e = error de estimacion = 8%

n=_ (1.645)% x 0.5x0.5
(0.08)2

n= 2.706025 x 0.25

0.0064

n= 105, 70 = 106 encuestas
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Los 106 clientes externos de servicios médicos, que se encuestaron fueron
seleccionados teniendo en cuenta el Muestreo de Cuota, cuyo propésito es
clasificar la poblacién en grupos de acuerdo a unas caracteristicas previamente
definidas; que en este caso corresponde a mujeres y hombres mayores o
iguales a 18 afos, ya que es a esta edad cuando aumentan los chequeos
médicos en los clientes; ademas a partir de los 18 afios existe mas conciencia
de la importancia de prevenir riesgos Yy conservar una buena salud, y es en
esta edad en donde mas se presentan casos de embarazo en la mujer, lo que

requiere un control en las etapas prenatal, parto y posnatal.

3.4.2.2. Tipo de Muestreo para los clientes de Servicios de Salud Publica

El tipo de muestreo que se empled para los clientes que han recibido servicios
de salud publica por parte del Centro de Salud Timbio, fue el Muestreo de Fécil
Estudio, cuyo propdésito es “evaluar el servicio que la organizacion ofrece, con
base en la percepcion de un conjunto de clientes a quienes es facil acceder”*?

En este caso, se seleccion6 a 20 clientes que tienen establecimientos
comerciales en la zona centro de Timbio, haciendo énfasis en aquellos que
manejan y expenden alimentos a la comunidad, porque son estos quienes

deben ser inspeccionados y controlados con mas frecuencia.

12 SERNA, Gémez Humberto y GOMEZ, Jhon Jairo.Op. Cit. Pag. 136-137
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3.4.3. Disefio y Aplicacion del Cuestionario

Se disefiaron dos tipos de cuestionarios, uno para encuestar al cliente externo
de servicios médicos y otro para aquellos que han recibido los servicios de
salud publica. Los dos disefios contienen preguntas abiertas y cerradas, que
incluyen las de seleccion multiple, dicotbmicas y comparativas. (Ver Anexo 1).
Las preguntas del cuestionario dirigido a los clientes de servicios médicos, se
disefiaron con un lenguaje sencillo y claro, debido a que la gran mayoria de
ellos provienen de Veredas del Municipio de Timbio y ademas no han recibido el
nivel basico de educacion.

Por esto, en algunas ocasiones durante el trabajo de campo, fue necesario leer
y explicar detalladamente todo el cuestionario a aquellas personas que no

sabian leer.

Las preguntas se disefiaron con el fin de obtener los factores generadores de
satisfaccion e insatisfaccion del cliente, y algunos factores o caracteristicas de

los competidores méas cercanos del Centro de Salud Timbio E.S.E.

Igualmente en el cuestionario dirigido a los clientes de servicios de salud
publica, se incluyeron preguntas sencillas y claras, con el fin de obtener una
tendencia sobre la calidad del servicio que ofrecen los Técnicos en

Saneamiento del Centro de Salud Timbio E.S.E.
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El trabajo de campo se realizé en las instalaciones del Centro de Salud y sus

alrededores.

3.4.4. Procesamiento de la Informacion

Para analizar la informacién obtenida de las encuestas, se realiz6 el siguiente
proceso:
» Planeacion del proceso de tabulacién de la informacion. Esto incluye la

revision de datos con el proposito de detectar errores, ordenarlos y

clasificarlos de manera uniforme.

> Digitacion de datos. Se utilizé el soporte computarizado SPSS, el cual brindo

rapidez y confiabilidad en este proceso.

» Procesamiento de los datos obtenidos. Se realizd con el propésito de obtener
los respectivos indices de satisfaccion e insatisfaccion del cliente externo, asi

como sus necesidades y expectativas.
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En el procesamiento de datos se cruzaron variables que estan relacionadas,

con el fin de hacer un analisis mas completo y global.

3.5. ANALISIS DE LOS INDICES DE SATISFACCION CLIENTE EXTERNO

SERVICIOS MEDICOS

El andlisis de la informacion suministrada por parte del cliente externo que ha
recibido servicios médicos, se realizé de forma cuantitativa y cualitativa,
empleando herramientas como cuadros de frecuencias, histogramas de
frecuencias, diagramas de circulos, diagramas de cono, de barras, piramidales,
y las matrices de niveles de satisfaccion, de insatisfaccion y de necesidades y
expectativas, los cuales incluyen informacion sobre los comentarios de los

clientes, las frecuencias de respuesta y su valor porcentual.

Los datos obtenidos de la aplicacién de la encuesta a los clientes externos
(servicios médicos), se analizaron de dos formas; la primera tomando cada una
de las preguntas de forma individual con su respectiva tabla de frecuencias a la
cual se le realizd grafica y andlisis respectivo; esto con el fin de brindar unos
resultados mas detallados sobre cada aspecto que se evalud en la encuesta.
(Ver Anexo 2).
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La segunda forma, corresponde a un analisis general de los satisfactores,
insatisfactores, necesidades y expectativas de este tipo de clientes, con el fin
de obtener una visién global de la forma como el Centro de Salud Timbio E.S.E
esta prestando sus servicios; insumo que permitira definir los indices y las
estrategias o planes de mejoramiento de la calidad en la atencion en salud. (Ver

Anexo 3).

3.5.1. Andlisis Cuantitativo

Para facilitar el andlisis cuantitativo, es necesario identificar los diferentes
indicadores evaluados y relacionarlos con los numeros correspondientes a cada

pregunta de la encuesta empleada.

Esto se resume en el siguiente cuadro.

113



Cuadro 18. Definicion de los Aspectos de Medicion del Cliente Externo

(Servicios Médicos)

indice N° de la pregunta
1. Generales:
® Real 1-2-3-4-5-6-7-8-9-10-11-12-13-14-15-17-19-20
® Perceptivo 17

2. Especificos:

® Infraestructura 1-2-3-4-6-7

® Prestacion de 5-8-9-10-11-12-15
servicios

® Brigadas de Salud 20

® Procesos Internos 13-14

3. Competencia 19

A continuacion se detalla el valor de los indicadores en la Auditoria del servicio
realizada al cliente externo del Centro de Salud Timbio E.S.E, luego de haber

procesado los datos obtenidos mediante la aplicacion de la encuesta.

Cuadro 19. Indicadores de Satisfaccion del Cliente Externo de Servicios

Médicos del Centro de Salud Timbio.

INDICES EVALUADOS | VALOR DEL INDICE
Real -4 51,24%
Infraestructura 59,6%
Prestacion de servicios 59,71%
Brigadas de salud 16,87%
Procesos internos 70,01%




3.5.1.1. Matriz de Niveles de Satisfaccion del Cliente Externo

Tiene como objetivo clasificar los indices obtenidos, con el propésito de evaluar

los indices dentro de las categorias de excelente, bueno, aceptable y bajo.

Como se observa en el cuadro siguiente.

Cuadro 20. Matriz de Niveles de Satisfacciéon del Cliente Externo del Centro de

Salud Timbio E.S.E.

| CENTRO DE SALUD TIMBIO E.S.E
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MATRIZ DE NIVELES DE SATISFACCION CLIENTE EXTERNO
INDICE BAJO ACEPTABLE BUENO | EXCELENTE
EVALUADO (0-89) (90-94) (95-99) (100)

Real X

Infraestructura X

Prestacion de X

Servicios

Brigadas de X

salud

Procesos X

internos

3.5.1.2. Andlisis de Resultados

3.5.1.2.1. Indice Real

El nivel de satisfaccion de los clientes externos, con el servicio prestado por el
Centro de Salud Timbio E.S.E., es de 51,24% valor que se ubica como bajo
dentro de la matriz de niveles de satisfaccion. Este valor se obtiene

promediando los indices relacionados en el siguiente cuadro.

Cuadro 21. Porcentajes por indice

VALOR
INDICADORES DEL
EVALUADOS INDICE
Infraestructura 59,6%
Prestacién de servicios 59,71%
Brigadas de salud 16,87%
Procesos internos 70,01%
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Grafico N°1.
Indicadores de Satisfaccion del Cliente Externo C.S.T.

70 470,01%
60 59.6% __459,71% /N
50 N / Ty 49,99%
40 N /
30 \\ /

20 v/lb,zswo

JivCi oy

A continuacion se analiza cada uno de los indices que conforman el real,
ademas se detalla la incidencia de cada uno de los aspectos que los componen

teniendo en cuenta la siguiente escala:

Rango del Aspecto Calificacion
0-30% Malo

31 - 60% Regular

61 — 90% Bueno

91 — 100% Muy Bueno
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3.5.1.2.2. Indicador de Infraestructura

Tiene un valor de 59,6%, lo que le ubica en un nivel bajo dentro de la matriz,

este es resultado de promediar los factores evaluados en el siguiente cuadro.

Cuadro 22. Porcentajes Indicador de Infraestructura

Porcentaje de
Aspectos satisfaccion
Estado de las salas de espera 65,87%
Estado de los consultorios 71,6%
Sefializacion del C.S.T. 70,94%
Zona de Carteleras y avisos 70,19%
Dotacion bafos 38,23%
Estado vehiculos remision 40,77%
VALOR DEL INDICADOR 59,60%
Grafica N° 2.
INDICADOR: INFRAESTRUCTURA
80 716% ~70,94% 5
70 —" . vQJg%
1 60 65,87%
¢ 50 N 40,77
: 40 . Dkt
1
y 30 38,23%
$ 20
10
0
[} n c > c %
gy & 8 8¢ 88, 28 3825
ST o O g8 g 0 o 9 eSS 8L
Tg 9o T o= =0 S g = o o s E
geg 53 35 g§es 8° 4§
w g & S l'acr% o N 8 > =

118



El indicador de infraestructura e encuentra en un nivel bajo; esto se debe a lo

siguiente:

- La dotacion de los bafios del Centro de Salud Timbio E.S.E es el aspecto que
mayor incidencia negativa tiene en este indice, porque los clientes manifiestan
su inconformidad en cuanto a la ausencia de elementos esenciales como papel
higiénico, jabon y toallas de papel. Ademas en muchas ocasiones estos no

funcionan debido a la falta de agua.

- El estado de los vehiculos usados para la remision de pacientes arroja
también un porcentaje negativo de 40,77% debido a que la gran mayoria de
clientes encuestados no han recibido dicho servicio, por lo cual no pueden

calificar su estado.

- El estado de las salas de espera arroj6 un ponderado de 65,87%, con una
incidencia de negatividad baja. Esto se debe a que en solo dos aspectos existe
inconformidad: la cantidad de muebles y la comodidad de los mismos, ya que
en muchas ocasiones los clientes tienen que esperar de pie hasta que los
llaman para ser atendidos, ademas la mayoria manifiesta que dichos muebles

son incémodos (duros) teniendo en cuenta el largo tiempo que deben esperar.

- Finalmente los aspectos de zona de carteleras y avisos, estado de los
consultorios y sefalizacion interna, a pesar de tener un ponderado bajo, inciden

positivamente en el indice infraestructura, porque los clientes manifestaron que
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la informacion que contienen las carteleras y avisos es interesante y de gran
utilidad para enterarse de los programas y jornadas de salud que promueve la
Institucion; en cuanto a la sefializacion los clientes manifiestan que es muy Uutil
para ubicarse dentro del edificio, sin embargo, les gustaria que fuera mas
[lamativa y visible y respecto al estado de los consultorios los clientes externos

se sienten conformes con el lugar en donde son atendidos.

Para entender mejor los aspectos antes descritos, Ver Anexo 2.

3.5.1.2.3. Indicador de Prestacion de Servicios

Este indice arroja un ponderado de 59,71%, que se encuentra en un nivel bajo

dentro de la MNS. Resulta de promediar los siguientes aspectos:

Cuadro 23. Porcentajes Indicador de Prestacion de Servicios

Aspectos Porcentaje de satisfaccion
Atencién en servicio al cliente 36,23%
DAacnnta Al ranarvtivr finhace anNn 2004
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El nivel bajo que obtuvo el indice de prestacion de servicios se debe a:

- El aspecto atencion de servicio al cliente obtuvo un valor de 36,23% cuya
incidencia es negativa porque la gente manifestd que no conocen la oficina de
atencion al cliente, porque esta carece de sefalizacion, lo que impide la

calificacion del servicio que presta esta dependencia.

- Seguidamente se encuentra el aspecto de atencion en los diferentes servicios
gue ofrece el Centro de Salud, con un promedio de 37,1%; que genera una
incidencia baja; esta calificacion se presenta porque de los 15 servicios que
ofrece la institucion, los de fonoaudiologia, sicologia, fisioterapia, medicina
alternativa y ecografia, son de baja demanda; esto dificulta promediar la

calificacion de la atencidon brindada en todos los servicios.
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- El aspecto de atencién por parte del personal directivo del Centro de Salud,
arroja un valor de 45,28%, porque la gente manifestd que no tiene contacto
frecuente con el Director y Subdirector de la Institucion; sin embargo, aquellas
personas que han necesitado dirigirse al Doctor califican la atencion como

excelente.

- Seguidamente se encuentra el aspecto: se respeta el orden de llegada de los
clientes al momento de repartir las fichas para ser atendidos con un valor de
60,38%, en el cual los clientes manifestaron que no se sienten conformes con
dicho proceso, dentro de las causas de ello se encuentran: no existe control en
la fila por parte del personal encargado y existen preferencias al momento de
repartir las fichas, esto genera descontento porque muchos de los clientes
provenientes de Veredas que madrugan para obtener una buena ficha son

desplazados por la falta de orden en el proceso.

-En el aspecto, atencion del personal médico (doctores-enfermeras) con un
valor de 77,67% inciden las siguientes causas negativas: los médicos y
enfermeras son poco amables al momento de atender, existe mucha
interrupcién durante la consulta, lo que disminuye el tiempo que el doctor dedica
para explicar con claridad el tratamiento que debe seguir el cliente externo para

la patologia que padece.
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- Los aspectos conocimiento de tramites con un valor de 79,71% y entrega de
resultados con un valor de 81,61%, tienen una incidencia negativa baja sobre el
indice. En cuanto a estos aspectos el cliente manifestd que conoce la mayoria
de tramites que debe seguir para acceder a los servicios que ofrece el Centro
de Salud; ademas la entrega de los resultados de los diferentes exdmenes que

se practican en la institucion se realiza segun lo estipulado.

Para mayor claridad ver Anexo 2.

3.5.1.2.4. Indicador de Brigadas de Salud

Este indice se evalud de acuerdo a la pregunta 22 de la encuesta realizada al
cliente externo (Ver Anexo 1). La cual mide la calidad de la atencion que recibe
el cliente en los servicios de consulta externa, odontologia, citologias,
vacunacion e higiene oral ofrecidos en las brigadas de salud. Este indice resulta

de promediar los aspectos del cuadro presentado a continuacion:

Cuadro 24.Porcentajes Indicador de Brigadas de Salud

| Servicios | Porcentaje de |
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Satisfaccion
Consulta externa
20,57%
Odontologia
18,3%
Vacunacion
25,85%
'Toma de Citologias
7,54%
Higiene Oral
12,07%
INDICADOR BRIGADAS DE SALUD 16,87%
GraficaN° 4
INDICE: BRIGADAS DE SALUD
30
25 + 2585%
E 20 + 20,57% 15 3%
» 15
1 ¢ 1207%
) 10
5 * 7,54%
0
Consulta Odontologia Vacunacion Toma de Higiene Oral
externa Citologias

El indicador Brigadas de Salud es de 16.87%, que lo ubica en un rango bajo
dentro de la MNS, esto se debe a que la publicidad de las mismas no es muy
intensiva, por lo cual los clientes manifiestan que solo llega a los lugares mas
cercanos de la cabecera municipal; ocasionando una baja demanda de los
servicios que se ofrecen en las campafas extramurales. Esto impide que se

evalle la calidad de dichos servicios.

3.5.1.2.5. Indicador de Procesos Internos
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Este indice tuvo un valor de 70,01%, que se obtiene de promediar todos los

aspectos que se presentan en el siguiente cuadro:

Cuadro 25. Porcentajes Indicador de Procesos Internos

Aspectos Porcentaje de satisfaccién
Informacion dias sin laborar 69,97%
Cooperacion ge los empleados 70,04%

VALOR DEL INDICADOR 70,01%
Grafico N° 5

INDICE: PROCESOS INTERNOS
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Informacion dias sin laborar Cooperacion de los empleados
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Este indicador se ubica en el rango bajo dentro de la MNS, los dos aspectos
gue lo conforman tienen una incidencia negativa baja, porque los clientes
externos manifestaron la mayoria de veces el Centro de Salud, informa los dias
en que no labora; ademas cuando estos presentan algin problema o dificultad
dentro de la institucion siempre encuentran algun empleado que les asesore o

ayude a solucionarlo.

3.5.2. Andlisis Cualitativo

3.5.2.1. Fallas observadas en el servicio

Teniendo en cuenta los comentarios realizados por los clientes externos de
servicios meédicos, se elaboré el listado de los insatisfactores que estos
perciben con mayor frecuencia en los diferentes servicios que ofrece el Centro

de Salud Timbio E.S.E.

Cuadro 26. Factores Generadores de Insatisfaccion del Cliente Externo

CENTRO DE SALUD TIMBIO E.S.E
CLIENTE EXTERNO
FACTORES GENERADORES DE INSATISFACCION

COMENTARIOS FRECUENCIA | PORCENTAJE

Deficiente atencion por parte del vigilante y personal

medico 57 15,65%
Inconformidad con el proceso de entrega de fichas 92 22,27%
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Inconformidad la impuntualidad por parte del personal

medico 50 13,70%
Se reparten pocas fichas para personal de Vereda 55 15,11%
Demora al momento de atender 90 25,03%
Deficiencia en la prestaciéon de los servicios publicos 20 8,24%

TOTAL 364 100,00%
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Grafico N° 6.
Matriz de Niveles Generadores de Insatisfaccion del Cliente
Externo C.S.T.
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3.5.2.2. Sugerencias realizadas por los clientes externos

De acuerdo a las respuestas obtenidas de los clientes, se elaboré un listado de
las necesidades y expectativas que este tiene respecto al servicio que ofrece el
Centro de Salud. Estas pueden ser tenidas en cuenta para mejorar la calidad de

la atencién en salud que hoy dia brinda la Institucion.
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Cuadro 27. Necesidades y Expectativas del Cliente Externo

CENTRO DE SALUD TIMBIO E.S.E
CLIENTE EXTERNO
NECESIDADES Y EXPECTATIVAS

COMENTARIO FRECUENCIA | PORCENTAJE
Implementar buzén de sugerencias 50 16,50%
Aumentar publicidad de Brigadas de salud 83 27,40%
Implementar servicio de rayos x 42 13,86%
Informar acerca de nuevos productos 32 10,56%
Mejorar la publicidad de los servicios que ofrece PyP 40 13,20%
Ampliar horarios de atencién a la jornada de la tarde 56 18,48%
TOTAL 303 100,00%
Grafico N° 7.
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Matriz de Necesidades y Expectativas Cliente Externo
Centro de Salud Timbio E.S.E.
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3.6. ANALISIS DE LA INFORMACION CLIENTE EXTERNO SERVICIOS DE

SALUD PUBLICA

El andlisis de la informacion obtenida de la aplicacién de la encuesta dirigida a
los 20 clientes externos que han recibido servicios de salud publica, se realizé
por pregunta, con el fin de obtener una tendencia acerca de la calidad del
servicio que ofrecen los Técnicos de Saneamiento del Centro de Salud Timbio.

El andlisis realizado se muestra a continuacion:

INFORMACION GENERAL CLIENTES ENCUESTADOS
A. Lugares Inspeccionados

Cuadro 28. Lugares Encuestados

Frequency | Percent| Valid |Cumulative
Percent| Percent

Valid | Expendio de Carne 4 20 20 20
Tienda 7 35 35 55
Restaurante 5 25 25 80
Farmacia 1 5 5 85
Veterinaria 1 5 5 90
Distribuidora de Huevos 1 5 5 95
Panaderia 1 5 5 100
Total 20 100 100

B. Servicios de Salud Publica mas frecuentes que ofrece el Centro de Salud

Timbio
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Cuadro 29. Servicios mas frecuentes que ofrece Salud Publica

Frequency |Percent| Valid | Cumulative

Valid Percent Percent

No ha recibido

servicios de salud a

publica 3 15 15 15

Concepto Sanitario

Favorable 1 5 5 20

Inspeccion y Vigilancia 12 60 60 80

Total 20 100 100

Pregunta N° 1. Conocimiento de los servicios de Salud Publica por parte del

cliente externo

Cuadro 30. Conocimiento de los servicios de Salud Publica que ofrece el

Centro de Salud Timbio a su cliente externo

Frequency Percent Cumulative
Valid Percent
Si 5 25,00 25,00
No 15 75,00 100,00
Total 20 100,00
Grafico 8. El cliente conoce los servicios de salud publica
que ofrece el C.S.T.
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De los 20 cliente encuestados el 75% manifiesta que no conoce los
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servicios de Salud Publica que ofrece el C.S.T., mientras que un

25% responde que si los conoce.

Pregunta N° 2. Tramites que realiza el cliente para acceder a los

servicios de Salud Publica

Cuadro 31. Tramite al solicitar los servicios

Frequency | Percent | Cumulative
Valid Percent
Réapido 5 25,00 25,00
Demorado 0 0 25,00
No lo ha solicitado 15 75,00 100,0
Total 20 100
Grafico 9. Proceso de tramite al solicitar los servicios de
salud publica
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Cuando los clientes solicitan algunos de los servicios de Salud Publica
gue ofrece el Centro de Salud; el 25% opina que su tramite es rapido;
mientras que el 75% manifiesta que no han solicitado ningln

servicio; solo reciben la inspeccion y vigilancia de rutina.
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Pregunta N°3. Satisfaccion del cliente con la atencion brindada por los

Técnicos de Saneamiento del Centro de Salud Timbio

A. Amabilidad en la atencion

Cuadro 32. Satisfaccion con la agilidad en la atencion

Grado de Frequency Percent Cumulative
Satisfaccion Percent
Valid | No aplica 3 15,00 15,00
Indiferente 2 10,00 25,00
Satisfecho 14 70,00 95,00
Muy Satisfecho 1 5,00 100,00
Total 20 100
B. Presentacion personal de los inspectores
Cuadro 33. Satisfaccion con disponibilidad de tiempo
Grado de Frequency Percent | Cumulative
Satisfaccion Percent
Valid |No aplica 3 15,00 15,00
Indiferente
Satisfecho 16 80,00 95,00
Muy Satisfecho 1 5,00 100,00
Total 20 100
D. Solucion de inquietudes
Cuadro 34. Satisfaccion con solucion de inquietudes
Grado de Frequency | Percent | Cumulative
Satisfaccion Percent
Valid | No aplica 3 15,00 15,00
Insatisfecho 1 5,00 20,00
Indiferente 7 35,00 55,00
Satisfecho 9 45,00 100,00
Total 20 100
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Grafico N° 10.
Satisfaccion con la atencion de los Técnicos de Saneamien
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El grafico anterior muestra que los 20 clientes encuestados se
encuentran satisfechos con la atencion recibida por parte de los Técnicos en
Saneamiento, teniendo en cuenta los criterios de: amabilidad,

presentacion personal, disponibilidad de tiempo y solucién de inquietudes.

Pregunta N° 4. Entrega de certificados y/o

documentos

Cuadro 35. Entrega de documentos y certificados
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Casi nunca 1 5,00 25,00
Algunas veces 4 20,00 45,00
Frecuentes 8 40 85
Muy Frecuentes 3 15 100
Total 20 100

Grafico 12.

Frecuenciade Visitas de Inspecciony Vigilancia
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El 40% de los encuestados, manifiesta que las visitas de inspeccion y vigilancia
son frecuentes, el 20% que se realizan en algunas ocasiones, el 15% que

son muy frecuentes,y el 10% que nuncay casi nunca reciben dichas visitas.

Finalmente el 15% de los encuestados no califican este aspecto porque

son establecimientos nuevos que llevan menos de 2 meses operando.

Se puede concluir que los clientes que han recibido servicios de salud publica
se sienten satisfechos con la calidad del servicio que prestan los Técnicos en
Saneamiento. Este servicio se caracteriza por la amabilidad en la atencion, la
pronta solucion de quejas y reclamos, la buena presentacién personal de los

técnicos, el suficiente tiempo que destinan en el desarrollo de las visitas; asi
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como la frecuencia con que estas se realizan, lo que garantiza un proceso de
inspeccion y vigilancia continuo orientado al mejoramiento de la salud publica
de los Timbianos. Sin embargo, la mayoria de los clientes manifestaron que no
conocen la totalidad de servicios de Salud Publica que ofrece el Centro de

Salud Timbio E.S.E.

4. CLIENTE INTERNO

Los clientes internos, son “el elemento mas importante en una empresa, como
fuente del saber, porque todo lo discierne, asimila y aplica a los procesos de la
empresa, buscando siempre calidad, mediante su creatividad e innovacion

permanente”.

Por consiguiente, el cliente interno constituye la base de una organizacion
porque es el gestor de los progresos que esta pueda obtener en el futuro; por
esta razon, es importante, enfatizar en la cultura organizacional, o sea, en la
forma como el personal esta integrado en equipos de trabajo, conocer cuales
son sus necesidades, para satisfacer sus expectativas y despertar en ellos el

sentido de pertenencia hacia la organizacion. A partir de esto, se puede conocer

13 SERNA, Gomez; Humberto. Planeacién y Gestion Estratégica. Fondo Editorial LEGIS S.A.
Santafé de Bogota. 1994. Pag. 34.
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cuales son los principios y valores que deben ser irradiados desde los altos
directivos hacia todos los clientes internos, para obtener armonia en el trabajo y

productividad.

En las organizaciones dedicadas a la prestacion de servicios, el
comportamiento de los empleados que tienen contacto con el cliente externo, es
muy importante porque influye en la calidad percibida del servicio; ya que se

convierte en el primer contacto del cliente externo con la organizacion.

Por eso es definitivo que este personal del servicio realice su trabajo efectiva y
eficientemente por constituir, ellos, un importante elemento de marketing de la

organizacion.

Esto permite deducir que "La venta de un servicio y la prestacion del servicio
rara vez pueden separarse". Solamente, en aquellos servicios automaticos y

mecanizados la gente participa poco en las transacciones de servicios.

Para que la venta de servicios sea efectiva el Area de Personal de la
Organizacion, debe constituir como objetivo principal la satisfaccion de las
necesidades de su personal, en cuanto a salarios, proteccion industrial,
capacitacion, compensacion, bienestar social, que les permita las condiciones

gue necesitan para desempefiar sus cargos.
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Se debe entonces, realizar una evaluacién continlia y sistematica de la calidad
del servicio que se ofrece al cliente interno, la cual se basa en escuchar la
opinién de los colaboradores sobre la calidad de los procesos empresariales y

la satisfaccion o insatisfaccion que le genera la organizacion.

Esta evaluacion, puede lograrse implementando la auditoria del servicio al
cliente interno, cuyo punto de partida es conocer la cantidad de personas que

integran el equipo de trabajo del Centro de Salud Timbio E.S.E.

De esta forma, los clientes internos, se agrupan en dos categorias:
Funcionarios de Planta y Funcionarios de La Cooperativa de Trabajo Asociado
Proyectamos Salud de Timbio, que en total suman 70 personas, organizados en

el siguiente mapa de procesos.
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Para evaluar la calidad de los servicios que ofrece el Centro de Salud Timbio a
su cliente interno, es necesario construir indicadores que permitan medir la

efectividad de cada uno de estos en la organizacion.

4.1. INDICADORES CLIENTE INTERNO

Los indicadores que se emplearon en el presente trabajo, teniendo en cuenta

los procesos a evaluar, se describen a continuacién*:

4.1.1. indice Real. EvalGa realmente el servicio prestado en cada uno de los
momentos de verdad de todos los contactos del colaborador con los

procesos de la organizacion.

4.1.2. Indicadores especificos. Se dividen en:

4.1.2.1. Indicador Relacion del Cliente interno con sus superiores. Evalla las
relaciones interpersonales que se dan entre el jefe y sus colaboradores

en los siguientes aspectos: comunicacién, habilidad para

14 SERNA, Humberto. Mercadeo Interno: Una estrategia para gerenciar la cultura empresarial.
Pag. 162 -163.
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trabajar en equipo, delegar funciones, relaciones interpersonales y

solucién de conflictos.

4.1.2.2. Indicador de Compensacion. Evalla la satisfaccion del cliente interno

con la compensacion que recibe por las labores que realiza.

4.1.2.3. Indicador de Ambiente Fisico. Determina el grado de satisfaccién del
empleado con las condiciones fisicas y de higiene que le provee la
organizacion en su lugar de trabajo para el efectivo desempefio de sus

labores.

4.1.2.4. Indicador de Desarrollo. Mide las oportunidades que brinda la
organizacion para el progreso y desarrollo del cliente interno, es decir,
aguellas oportunidades que se le ofrece para acceder a programas de
capacitacion, actualizacion, desarrollo de estudios académicos y

demas que contribuyan a su crecimiento personal y laboral.

4.1.2.5. Indicador de Bienestar Social. Abarca la evaluacién de todos aquellos
aspectos y factores que contribuyen al mejoramiento de las
condiciones y la calidad de vida de los empleados de la organizacién.
Incluye los procesos necesarios para la formacion integral de sus
miembros. Dichos procesos cubren los siguientes aspectos: cultural,
de desarrollo humano, de socializacion, intelectual, recreativo, fisico,

entre otros.
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4.1.2.6. Indicador de Calidad en los procesos. Evalua la calidad de los
procesos que la organizacion brinda a sus clientes internos, entre

ellos: seleccion, induccion y reinduccion.

4.1.2.7. Indicador de Trabajo. Pretende medir aspectos relacionados con la
satisfaccion de los empleados con las funciones que desemperia,

apoyo por parte de otras dependencias y ambiente de trabajo.

Para evaluar efectivamente cada uno de los indices antes descritos, es
conveniente establecer una escala de calificacién clara y certera, que pueda ser

aplicada en todos los procesos del cliente interno a analizar.
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Cuadro 37. Escala de Medicién Cliente Interno.

Alternativa de Respuesta Porcentaje*
Muy Bueno 100%
Bueno 80%
Regular 60%
Malo 40%
Muy Malo 20%
No Aplica 0%
Siempre 100%
Casi siempre 66,6%
Algunas veces 33,3%
Nunca 0%
Es indiferente 100%
Concede el Permiso 0%
Si 100%
No 0%
Muy Satisfecho 100%
Satisfecho 75%
Indiferente 50%
Insatisfecho 25%
Muy Insatisfecho 0%

* Los anteriores porcentajes varian si se tiene en cuenta la opcién de respuesta

no aplica.

4.2. DISENO DE LA INVESTIGACION

4.2.1. Tipo de Investigacion
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El estudio del cliente interno, inicia con una investigacion exploratoria que
permite aumentar la familiaridad de las investigadoras con el fenbmeno que van
a investigar, es decir, investigar, aclarar conceptos y establecer parametros para

posteriores investigaciones.

Luego se continla con una investigacion descriptiva, cuyo objetivo es
“identificar formas de conducta y actitudes de las personas que se encuentran
en el universo de investigacion™®®, con el fin de establecer comportamientos
concretos del cliente interno, mediante la observacion y aplicacion de la

encuesta personalizada a los mismos.

A partir de esta investigacién, se pueden obtener valiosas conclusiones que
contribuyan al mejoramiento de la cultura organizacional del Centro de Salud

Timbio E.S.E.

4.2.2. Tipo de Muestreo

El tipo de muestreo empleado para aplicar las encuestas al cliente interno es el

Probabilistico Aleatorio Simple; con la oportunidad de que cada unidad de la

5 MENDEZ A, Carlos E. Metodologia: Guia para elaborar disefios e Investigacién en Ciencias
Econdmicas, Contables y Administrativas. Pag. 87-90
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poblacién que aun no ha sido elegida tenga la oportunidad de ser seleccionada
dentro de la muestra. En este caso el muestreo aleatorio simple que se aplica

es el muestreo sin reemplazo.

Teniendo en cuenta que el tamafio de la poblacion es de 70 personas, se define
como tamafo de la muestra el 67% de la poblacion, es decir 47 clientes

internos.

Se resalta que en un principio se planted la posibilidad de encuestar al total de
clientes internos, pero esto se dificultd porque la gran mayoria de ellos
continuamente se encuentran laborando en su lugar de trabajo, lo que hizo

imposible el diligenciamiento del cuestionario.

4.2.3. Disefio y Aplicacion del Cuestionario

El cuestionario que se disefid para el cliente interno, contiene preguntas
abiertas y cerradas las cuales son la base para obtener los indices de
satisfaccion e insatisfaccion, asi como las necesidades y expectativas que

posee. Ver Anexo 4.

4.2.4. Procesamiento de la Informacion
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Para procesar la informacion obtenida al aplicar las encuestas se siguio el

siguiente proceso:

» Planeacién del proceso de tabulacién de la informacion. Esto incluye la

revision de datos con el propoésito de detectar errores, ordenarlos y

clasificarlos de manera uniforme.

> Digitacion de datos. Se utilizé el soporte computarizado SPSS, el cual brind6

rapidez y confiabilidad en este proceso.

» Procesamiento de los datos obtenidos. Con el propdsito de generar los

respectivos indices de satisfaccion e insatisfaccién del cliente interno, asi

como sus necesidades y expectativas.

En el procesamiento de datos se cruzaron variables que estan relacionadas,

con el fin de hacer un analisis mas completo y global.

4.3.  ANALISIS DE LOS INDICADORES DE SATISFACCION

La informacién obtenida de la aplicacion de la encuesta se analiz6 de dos

formas:
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1. Andlisis de la informacion por pregunta. En este se observan los comentarios,
y las frecuencias de respuesta de los clientes internos de acuerdo a cada

item evaluado, con sus graficas y analisis respectivo. Ver Anexo 5.

2. Analisis general de la Informacién. En este proceso se agruparon las
preguntas de acuerdo a los indices que se pretendia evaluar, con el fin de
obtener los indices reales de satisfaccion del cliente interno. Para mayor

entendimiento del proceso general de la informacion Ver Anexo 6.

4.3.1. Analisis cuantitativo de la informacioén

Para el desarrollo del andlisis cuantitativo se agruparon los indicadores
empleados en la encuesta de acuerdo a las preguntas relacionadas con los

mismos. Esto se observa en el siguiente cuadro:

Cuadro 38. Definicion de los aspectos de medicion del Cliente Interno

Indice N° de la pregunta
1. Generales:

® Real 1-3-4-5-8-9-10-11-12-14-15-16-17-18-19-
20-22
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2. Especificos:

® Relacion con los superiores | 1-4-7-8

® Cultura Corporativa 9-10

® Compensacion 11-12-13-14
® De Trabajo 2-3-5-6

® Ambiente Fisico 15-16-17

® Desarrollo 18-19-20

® Bienestar Social 22

Con este analisis y los comentarios que realizaron los clientes se obtuvieron los
indicadores de satisfaccion del cliente interno del Centro de Salud Timbio E.S.E.

gue se presentan en el siguiente cuadro.

Cuadro 39. Indicadores de Satisfaccion del Cliente Interno del Centro de Salud

Timbio E.S.E.

INDICADORES VALOR DEL

EVALUADOS INDICADOR
Real 60,15%
Relacién con los superiores 69,98%
Compensacion 55,51%
Ambiente Fisico 63,79%
Desatrrollo 70,5%
Bienestar social 58,57%
Calidad en los procesos 42,56%
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4.3.1.1. Matriz de Niveles de Satisfaccion

Tiene como objetivo clasificar los indices de satisfaccion del cliente interno, de
acuerdo al disefio de la encuesta. Estos se estandarizaron y se ubicaron en los

rangos de excelente, bueno, aceptable y bajo.

Cuadro 40. Matriz de Niveles de Satisfaccion del Cliente Interno

CENTRO DE SALUD TIMBIO E.S.E
MATRIZ DE NIVELES DE SATISFACCION CLIENTE INTERNO
INDICE EVALUADO BAJO | ACEPTABLE | BUENO | EXCELENTE
(0-89) (90-94) (95-99) (100)

Real X

Relacion con los X

superiores

Compensacion X

Ambiente fisico X

Desarrollo X

Bienestar social X

Calidad en los X

procesos

4.3.1.2. Andlisis de Resultados

4.3.1.2.2. Indice Real
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El nivel de satisfaccion de los clientes internos respecto al servicio que reciben
del Centro de Salud Timbio E.S.E. es de 60,15%, considerado como bajo segun
su ubicacién dentro de la MNS. Este indice es el resultado de promediar los

indices de satisfaccién expuestos en el siguiente Cuadro.

Cuadro 41. Porcentajes por indice

INDICADORES VALOR DEL

EVALUADOS INDICADOR
Relacién con los superiores 69,98%
Compensacion 55,51%
Ambiente Fisico 63,79%
Desarrollo 70,5%
Bienestar social 58,57%
Calidad en los procesos 42,56%
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A continuacion se analiza cada uno de los indices que conforman el indice real,
ademas se detalla la incidencia de cada uno de los aspectos que los componen

teniendo en cuenta la siguiente escala:

Rango del Aspecto Calificacion
0-30% Malo

31 -60% Regular

61 — 90% Bueno

91 — 100% Muy Bueno

4.3.1.2.2. Indicador Relacion con los superiores

Este indicador obtuvo un ponderado de 69,98% valor que se ubica dentro del
rango bajo de la MNS. Se obtuvo teniendo en cuenta la calificacién de los

aspectos consignados en el Cuadro 41.

Cuadro 42. Relacion del cliente interno con sus superiores

Aspectos Porcentaje de satisfaccion
Relacién con jefe inmediato 84,97%
Grupos de apoyo 40,02%
Comunicacion con jefe inmediato 80,57%
Formas de comunicacion 38,43%
Solucién de problemas 97,87%
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Apoyo del jefe 97,87%
Retroalimentacion 43,12%
VALOR DEL iNDICE 68,98%

Grafico N° 14.
RELACION CLIENTE INTERNO CON SUS SUPERIORES
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El indice se valora como bajo debido a lo siguiente:

En el aspecto relacionado con la calificacion que hace el cliente interno
de las formas de comunicacién que emplea en su trabajo, se denota que
la mas empleada es la verbal y se califica como buena; seguidamente se
encuentra la escrita y telefénica que se calificaron como deficientes,
siendo estas las que inciden negativamente en la calificacion de este

aspecto.

En cuanto a los grupos de apoyo se obtuvo un valor de 40,02%, porque
35 de los encuestados manifestaron que si existen grupos que apoyan su

area de trabajo. Sin embargo, este aspecto tiene incidencia negativa
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sobre el indice porque solo 25 de los clientes se sienten satisfechos con

el apoyo que reciben de dichos grupos.

En cuanto al aspecto de la retroalimentacion que brinda el jefe inmediato
al cliente interno sobre el trabajo que realiza, se obtuvo un promedio de
43,12% debido a que 11 de los encuestados opinaron que nunca reciben
este tipo de estimulo por parte de sus jefes y tan solo 18 manifestaron

gue esto se realiza algunas veces.

La calificacion obtenida en el aspecto comunicacion establecida entre el
cliente interno y su jefe inmediato fue de 80,57%, resultado de ponderar
las respuestas que tienen en cuenta los criterios de claridad,
confiabilidad y oportunidad en la comunicacién. Este aspecto tiene una

incidencia positiva sobre el indice.

El aspecto de relacion del cliente interno con su jefe inmediato obtuvo un
promedio de 84,97%, teniendo en cuenta la calificacion del jefe inmediato
respecto a los siguientes criterios: habilidad para trabajar en equipo, para
comunicarse, para delegar funciones, para solucionar conflictos, para

tomar decisiones, para interrelacionarse, para evaluar el desempefio de
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sus colaboradores y para realizar todas las funciones asignadas a su

cargo. Este valor tiene una incidencia positiva en el indice.

Los aspectos relacionados con la solucién de problemas y el apoyo que
brinda el jefe inmediato al cliente interno obtuvieron un valor de 97,87%;

lo que incide positivamente en la ponderacion del indice.

Para mayor entendimiento ver Anexo 5.

4.3.1.2.3. Indicador de Compensacion

Los empleados del Centro de Salud Timbio tienen un nivel de satisfaccion del
55,51% respecto a la compensacion que reciben por las labores que
desempeiian. Este valor se ubica como bajo dentro de la MNS. Resulta de

promediar los aspectos que se observan en el Cuadro 42.
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Cuadro 43. Porcentajes indicador de Compensacion

Aspectos Porcentaje de satisfaccion
Salario 66,49%
Reconocimiento 46,78%
Premios 19,15%
Actividades sociales 93,61%
VALOR INDICE 56,51%
Grafico N° 15.
COMPENSACION
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El valor del indice se califica como bajo debido a:

Los aspectos reconocimiento y premios que brinda el jefe al cliente
interno obtuvieron un valor de 46,78% y 19,15% respectivamente, debido
a que los empleados manifestaron que se sienten insatisfechos al
respecto, porque en el Centro de Salud no se estimula el buen
desempeiio por el trabajo realizado. Es decir, ni los jefes ni el Centro de
Salud, desarrollan actividades en donde se reconozca de forma verbal o

econOmica el buen desempefio de sus colaboradores.
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Estos dos aspectos son los que tienen mayor incidencia negativa sobre

el indice.

El aspecto relacionado con la satisfaccion de los clientes internos con el
salario que perciben obtuvo un valor de 66,49%, ya que 59,57% de los
clientes manifestaron que se sienten satisfechos al respecto, mientras

gue al 21,28% esto les parece indiferente.

Se puede decir, que este aspecto tiene incidencia negativa baja sobre el

indice.

En cuanto a las actividades sociales que se realizan en el Centro de
Salud Timbio (dia de la madre, fiesta de la secretaria, fiesta de fin de

afo, cumpleanios etc.), los clientes manifestaron que siempre se hacen.

Se concluye que este aspecto incide positivamente sobre el indice con

un valor de 93,61%.

Para entender mejor ver Anexo 5.

4.3.1.2.4. Indicador de Ambiente Fisico
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Este indice obtuvo un promedio de 63,79%, valor que se ubica dentro del rango
bajo de la MNS. Es el resultado de promediar los aspectos que se detallan en el

siguiente cuadro.

Cuadro 44. Porcentajes Indicador de Ambiente Fisico

Aspectos Porcentaje de satisfaccion
Area de Trabajo 66,9%
Decisiones para cambios en area 56,38%
Prevencion de accidentes 68,09%
VALOR INDICE 63,79%

Grafico N° 16.
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A continuacion se describe cada uno de los aspectos que evalla este indice:

- Cuando se le pregunté a los empleados si se tiene en cuenta su opinion al
momento que se va a realizar cualquier cambio fisico en su entorno de

trabajo, 11 de ellos manifestaron que nunca se hace, mientras que 16 que
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algunas veces. Este aspecto al ser tan bajo incide negativamente sobre el

ponderado del indice.

En cuanto a la calificacion del area de trabajo en la cual se encuentra el
cliente interno, se tuvo en cuenta los siguientes aspectos: aseo, tamafio
del lugar, iluminacion, aireacion, disponibilidad y comodidad de los
muebles y decoracion interna; este obtuvo un valor de 66,9%. Dentro de
estos, el cliente interno manifestd que se siente insatisfecho respecto a la
comodidad de los muebles, la decoracion y aireacion de sus lugares de

trabajo.

Este aspecto tiene una incidencia negativa baja sobre el indice.

El aspecto relacionado con la existencia de condiciones que permitan
prevenir accidentes en los sitios de trabajo obtuvo un valor de 68,09%,
porque 32 de los encuestados manifestaron que el Centro de Salud,
garantiza las condiciones necesarias para trabajar de forma segura, y
solo 15 manifestaron que no las hay; por ello su incidencia es negativa

baja sobre el indice.

4.3.1.2.5. Indicador de Desarrollo
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El indicador Desarrollo obtuvo un promedio de 70,5%, que se ubica en el rango
bajo dentro de la MNS; como resultado de promediar la calificacién que hace el

cliente interno respecto a los siguientes aspectos:

Cuadro 45. Porcentajes Indicador de Desarrollo

Aspectos Porcentaje de satisfaccion
Oportunidades 63,03%
Dotacioén 77,99%
Mantenimiento 85,64%
Funciones que realiza 55,32%
VALOR INDICE 70,50%
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A continuacion se detalla cada uno de los aspectos que incluye el indice:

El aspecto relacionado con las funciones que realiza el cliente interno

obtuvo un valor de 55,32% debido a que la mitad de los encuestados
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manifestaron que les gustaria desarrollar otras funciones diferentes a las
que realiza. Esto puede servir de referente para que la direccién adopte

procesos de rotacion de su personal en aquellas areas que sea posible.

Respecto a las oportunidades que tiene el cliente interno para
capacitarse, realizar estudios académicos, crecer como persona y
profesionalmente, se obtuvo un valor de 63,03%; valor que incide
negativamente sobre el indice porque a pesar de que el Centro de Salud
brinda estas oportunidades, la mayoria de clientes internos no las

aprovecha.

En cuanto al aspecto de dotacion de los elementos necesarios para que
los empleados realicen bien su trabajo, se obtuvo un valor de 77,99%;
cuya incidencia es negativa baja sobre el promedio del incide. En este
aspecto los clientes manifestaron que la dotacion es buena, sin embargo,

debe mejorar en algunas areas.

Finalmente se encuentra el aspecto mantenimiento de equipos, con un
valor de 85,64%, cuya incidencia es positiva sobre el indice, ya que la
mayoria de empleados (57,45%) manifestaron que siempre se realiza el

mantenimiento respectivo.
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Para entender mejor el andlisis, Ver Anexo 5.

4.3.1.2.6. Indicador de Bienestar Social

Este indicador obtuvo un promedio de 58,57% que se obtuvo de promediar la
calificacion que hacen los clientes internos de planta y de la cooperativa
respecto a las actividades que ofrece Bienestar social. Es decir es el resultado

de promediar los aspectos de los Cuadros 46 y 47.

Cuadro 46. Satisfaccion de los empleados de Planta con las actividades que

reciben de Bienestar social.
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Serv

icios Porcentaje de
Satisfaccion Aspecto

Educacion 65,01%
Cultura 50%

Recreacion 61,5%
Salud 61,25%
Salud Ocupacional 51,68%
VALOR DEL INDICE 57,89%

Cuadro 47. Satisfaccibn de los empleados de La Cooperativa con las

actividades que reciben de Bienestar social.

Ser
vicios Porcentaje de
Satisfaccion Aspecto
Educacion 57%
Cultura 62,5%
Recreacion 56,25%
Salud 63,5%
Salud Ocupacional 57%
VALOR DEL INDICE 59,25%

A continuacién se detalla cada uno de los aspectos que integran el indicador de

Bienestar Social:

- Educacién. Segun las respuestas obtenidas en la encuesta tanto los
empleados de planta como los de cooperativa, se encuentran satisfechos

con las oportunidades que reciben para realizar estudios académicos.
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Pero, su valor es bajo debido a que a algunos de los empleados de planta

este aspecto les es indiferente.

- Cultura. Los empleados de la cooperativa manifestaron que se sienten
satisfechos con las actividades culturales que les brinda la Cooperativa de
Trabajo Asociado a la cual pertenecen; mientras para los empleados de

planta este aspecto les es indiferente.

- Recreacion, Salud y Salud Ocupacional. En cuanto a estos aspectos los
empleados de planta y de cooperativa manifestaron que se sienten
satisfechos; de estos los de planta son los menos interesados por estas

actividades.

4.3.1.2.7. Indicador Calidad en los Procesos

Obtuvo un promedio de 42,56%, valor que se ubica en un rango bajo dentro de

la MNS. Resulta de promediar los aspectos expuestas en el Cuadro 47.

Cuadro 48. Porcentajes indice Calidad en los Procesos

Pro

cesos Porcentaje de
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Satisfaccion Aspecto
Seleccion del personal 45,11%
Induccién del personal 54,47%
Reinduccion del personal 28,09%
VALOR DEL INDICE 42,56%

Grafico N° 18.
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Analisis:

Al evaluar los procesos que integran el indicador, se puede concluir que los
clientes internos de la Cooperativa se sienten insatisfechos con la forma como
se esta llevando a cabo el proceso de seleccién de personal, ademas estos
dicen que el proceso de induccion es regular. Respecto al proceso de
reinduccién del personal los clientes manifiestan que no se da, de ahi que se

obtenga un valor tan bajo.
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4.4. ANALISIS CUALITATIVO

Este andlisis se realiz6 teniendo en cuenta los comentarios y sugerencias
realizadas por los clientes internos durante el desarrollo del trabajo de campo. A
partir de ellos se elaboraron las matrices de factores de insatisfaccion y de

necesidades y expectativas.

441. Matriz de Factores de Insatisfaccion

Los factores que generan insatisfaccion en el cliente interno del Centro de

Salud Timbio se detallan en e cuadro 49.

Cuadro 49. Factores Generadores de Insatisfaccion Cliente Interno

CENTRO DE SALUD

TIMBIO E.S.E
FACTORES GENERADORES DE INSATISFACCION

COMENTARIO | FRECUENCIA | PORCENTAJE
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Inconformidad con el proceso de seleccion de
personal 42 29,79%
Demora en la solucion de problemas infraestructura 15 10,64%
Inconformidad con el proceso de induccién de
personal 39 27,66%
Deficientes relaciones humanas entre empleados 18 12,77%
Falta integracion personal planta-cooperativa 12 8,51%
Falta capacitacion principios corporativos
(cooperativa) 8 5,67%
Falta de trabajo en equipo entre areas de trabajo 7 4,96%
TOTAL 141 100,00%
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4.4.2. Matriz de Necesidades y Expectativas
Cuadro 50. Matriz de Necesidades y Expectativas Cliente Interno
CENTRO DE SALUD
TIMBIO E.S.E
NECESIDADES Y EXPECTATIVAS
COMENTARIO FRECUENCIA | PORCENTAJE
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Reconocimiento del trabajo realizado 45 22,17%
Mejorar condiciones para prevenir accidentes (area
de trabajo) 25 12,32%
Integrar a las familias a las actividades de bienestar
social 20 9,85%
Implementar servicio de rayos x 6 2,96%
Realizar reuniones en cada area para solucion fallas-
necesidades 15 7,39%
Participacion en la toma de decisiones 22 10,84%
Generar espacios para la autoevaluacion 20 9,85%
Mejorar actividades de bienestar social 38 18,72%
Implementar servicio de cafeteria 12 5,91%
TOTAL 203 100,00%
Grafico N° 20.
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5. ESTANDARES DE CALIDAD CENTRO DE SALUD TIMBIO E.S.E.

La calidad en el servicio al cliente como ya se menciond, esta presente en un
sinnimero de aspectos como la infraestructura, insumos, equipos y materiales
con que cuenta la institucibn para prestar los servicios, asi como en los
procesos que tienen relacion directa con el servicio que se presta al cliente

externo.

A partir de esto, las investigadoras estructuraron y disefiaron otras herramientas
complementarias a la auditoria del servicio realizada al cliente interno y externo
del Centro de Salud Timbio, con el fin de realizar un analisis mas completo de la
calidad del servicio que ofrece esta Institucion y a la vez evaluar otras
instituciones de salud, que pueden considerarse como la competencia. El
analisis de dichas instituciones se realiz6 con el fin de determinar la forma como
estas prestan sus servicios Yy extractar de ellas lo mejor, para adaptarlas a la

Institucion.

Las herramientas que se estructuraron son las siguientes:
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5.1. ESTANDAR DE COMPETENCIA

Busca evaluar la calidad del servicio que ofrece el Centro de Salud, y

compararlo con su competencia.

El analisis de este estandar parte de las respuestas que se obtuvieron en la

encuesta dirigida al cliente externo de servicios médicos a las preguntas 18 y

19. Esto se observa a continuacion:

Pregunta N° 18. Evaluacion de la atencion que reciben los clientes externos

en otras Instituciones de salud.

Cuadro 51. Atencioén del cliente en otras Instituciones de Salud

En donde?

No | Ent. de Salud Ent. Salud Ent. Salud Total

El cliente
Publica Privada de Privadas de

ha sido de Popayan Popayan Timbio
atendido en Si 64 5 6 75
otros lugares No | 31 31
Total 31 64 5 6 106

Pregunta N° 19. Comparativo entre la atencién que ofrece el Centro de Salud

Timbio / Otras Instituciones de Salud.
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Cuadro 52. Comparativo entre la atencion que ofrece el Centro de Salud

Timbio / Otras Instituciones de Salud.

Evaluacion de la atencion recibida
Inferior Igual Superior Total
Cuales Publicas en
entidades de Popayan 23 17 24 64
Salud? Privadas en
Popayan 2 3 5
Privadas en
Timbio 1 5 6
Total 23 20 32 75
30
C
20+
- Inferior a la
del C..S.T.
10
[Migualala
delCS.T.
170 °
€ - Superior a la
2
O 0 || [ 1 delCS.T

Publicas en Popay an Privadas en Popayan Privadas en Timbio

En cuales Centros de Salud ha sido atendido en cliente externo



El comparativo de la atencion que ofrece el C.S.T Vs la que ofrecen otras

instituciones de salud, dio como resultado:
En Instituciones de salud publica de Popayan, 24 personas califican la atencion

que recibieron como superior; 23 personas como inferior y 17 personas como

igual a la recibida en el C.S.T.
En instituciones de salud privadas de Popayan, 3 personas califican la

atencién que recibieron como superior 'y 2 personas como igual a la

recibida en el C.S.T.
En instituciones de salud privadas de Timbio, 5 personas califican la atencion

como superiory 1 la califica como igual a la recibida en el C.S.T.

Los clientes externos, que consideran como superior la atencion que han
recibido en otras instituciones de salud comparada con la que ofrece el Centro
de Salud Timbio, se basan en la amabilidad, el tiempo que tienen que esperar
para ser atendidos, y atencion que han recibido por parte del personal médico
de dichas instituciones. Estos criterios son esenciales para garantizar un

servicio de calidad, sin importar a que nivel pertenezca la Institucion de Salud.
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Cabe aclarar que el andlisis de la competencia tiene algunas diferencias porque
las instituciones con las cuales se compar6 el Centro de Salud, no son de su

mismo nivel y ademés son de caracter privado.

El indicador de competencia se complementa ademas con la aplicacién de los
estandares de verificacion en el Centro de Salud Timbio y El Hospital Francisco

de Paula Santander.

5.2. ESTANDAR DE VERIFICACION

Corresponde a una serie de formatos que verifican las caracteristicas minimas
gue de acuerdo a la normatividad vigente debe tener toda Institucion dedicada
a la prestacion de servicios de salud, para ofrecer un servicio de calidad, de
acuerdo a la Resolucion 1439 de 2002, considerada como una guia practica
para la verificacion de las condiciones tecnolégicas y cientificas de las
instituciones dedicadas a prestar servicios de salud. Entendiendo como
condiciones tecnoldgicas y cientificas “aquellas esenciales que debe tener toda
institucion de salud con el fin de defender y dar seguridad a los usuarios que

atiende”.

Basadas en dicha Resolucion, las investigadoras disefiaron los siguientes

formatos con el proposito de verificar las condiciones esenciales, ademas de
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informar, orientar y dar elementos précticos a las directivas del Centro de Salud,

sobre la verificacion de los estandares que en ellos se incluyen.

5.2.1. Formato de Verificacion de Infraestructura

Incluye las caracteristicas minimas que deben tener las areas en donde se

prestan los servicios médicos asistenciales.

Cuadro 53. Formato de Verificacion de Infraestructura e Instalaciones Fisicas

FORMATO DE VERIFICACION DE INFRAESTRUCTURA E INSTALACINES FISICAS

Evaluadoras: Viviana Andrea Gémez y Diana Paola Dominquez

Centro Hospital
INSTITUCIONES DE SALUD de Francisco
Salud de
Timbio Paula
Santander
VERIFICACION
SERVICIOS SI | NO | SI | NO
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Consulta Las éareas en donde se prestan estos servicios
Externa: disponen de: X X
Consulta - Unidad sanitaria
Medica -Consultorio con espacio cerrado con ambientes | X X
delimitados para entrevista del paciente y el
examen.
-Lavamanos y pisos resistentes y lavables. X X

OBSERVACIONES: Solo hay unidad sanitaria en tres de los cinco consultorios médicos
que tiene el C.S.T.

Odontologia

Las é&reas en donde se prestan estos servicios
disponen de: X
- Unidad sanitaria

-Consultorio con espacio cerrado con
ambientes delimitados para entrevista del | X
paciente y el examen.

-Lavamanos y pisos resistentes y lavables. X

OBSERVACIONES: En el Hospital de Santander este servicio

corresponde

a nivel |.

no se brinda porque

Promocion y
Prevencion

Las areas en donde se prestan estos servicios
disponen de: X
- Unidad sanitaria
-Consultorio con espacio cerrado con
ambientes delimitados para entrevista del | X
paciente y el examen.
-Lavamanos y pisos resistentes y lavables.

X

OBSERVACIONES: La unidad sanitaria de esta dependencia es solo para los empleados
En el Hospital de Santander este servicio no se brinda porque corresponde a nivel .

-En los accesos, areas de circulacion vy salidas, se
evitan los cruces de elementos sucios y limpios.

Hospita -
lizaciéon

-El puesto de enfermeria garantiza la monitorizacion
de pacientes y el rapido acceso a los cuartos de
hospitalizacién.

-Las puertas de acceso a los cuartos permiten un
facil paso y giro de camillas y sillas de ruedas.

-El ambiente de los bafios permite el facil
desplazamiento del paciente.

-Las puertas de los bafios tienen un ancho que
permite el facil acceso de pacientes en sillas de
ruedas

-Cuenta con un area especifica para el aseo de
implementos utilizados por los clientes atendidos.

X X

OBSERVACIONES: En el hospital de Santander existe un area de lavanderia general.

En el Centro de Salud Timbio, una vez esterilizados los elementos usados en esta area, no
hay un lugar apropiado donde se conserven
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3
Observacion —
Urgencias

Cuenta con un ambiente fisico exclusivo vy
delimitado, y dispone de las siguientes areas:
- Puesto de enfermeria

- Consultorios con las caracteristicas de consulta
externa.

- El servicio garantiza la disponibilidad de oxigeno
en los consultorios y en el &rea de observacion.

- Sala de procedimientos con area para curaciones.

- Sala de observacion.

OBSERVACIONES:

4 | Fisioterapia

- El area donde se presta este servicio cuenta
con adecuada iluminacion

- Dispone de bafio para pacientes

- El lugar donde se ofrece terapia respiratoria,
es ventilado, garantiza condiciones de
asepsia y dispone de oxigeno.

- Cuenta con é&rea para lavado y desinfeccion
de equipos

- Cuenta con area para interrogatorio o

consultorio.

- Cuenta con rampas que faciliten el acceso y

circulaciéon de clientes incapacitados

OBSERVACIONES:

5 | Laboratorio
Clinico

Esta dependencia cuenta con:

- Area de recepcién de muestras

Area para toma de muestras

- Area técnica con lavamanos

- Areas para lavado de material, preparacion
de reactivos y esterilizacion.

-Almacén y depdsito de reactivos.

-Areas de aislamiento para el material humano
que puede generar contaminacion.

-Las paredes, muros, y mesones son
impermeables, resistentes a factores ambientales
e incombustibles y de superficie lisa.

-Conexién a planta de energia eléctrica de

emergencia.
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OBSERVACIONES:

Cirugiay - Cuenta con un ambiente fisico exclusivo, limpio X X

Atencion y delimitado para atender al cliente.

del Parto - Cuenta con buena iluminacion X X
- El &rea cuenta con Unidad sanitaria X X
- El 4rea posee lavamanos X | X

OBSERVACIONES:

Farmacia - Area fisica exclusiva y de circulacion | X X
restringida. No es utilizada como area de
transito entre otras dependencias.

- Garantiza un sistema de ventilacion natural y/o X X
artificial de forma que conserve la vida util de los
productos farmacéuticos y afines y condiciones
de temperatura y humedad relativa, de acuerdo
con lo recomendado por el fabricante.

- Posee un éarea amplia y delimitada para X X
atender al cliente

OBSERVACIONES: En Santander el area de farmacia se encuentra ubicada en un sitio
aislado lo que dificulta su ubicacion por parte del cliente externo.

Referencia

y Se cuenta con vehiculos en buen estado para | X X
contrarrefe- | prestar este servicio.

rencia

OBSERVACIONES:

Sicologia -Consultorio con espacio cerrado con ambientes| X X
delimitados para entrevista del paciente y el
examen.

OBSERVACIONES:
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1 | Vigilancia 'y
0 |control

- El area donde se ofrece este servicio cuenta| X
con un espacio exclusivo para atender al cliente.

- Cuenta con un area delimitada para| X
almacenamiento y proceso de muestras

- Para realizar atencién extramural se cuenta con
un vehiculo que garantice el traslado rapido y| X
oportuno de los técnicos en saneamiento.

- Se cuenta con nevera y termo para almacenar | X

las muestras tomadas.

OBSERVACIONES: Este servicio no se ofrece en el Hospital de Santander

5.2.1.1. Anélisis Formato de Infraestructura

5.2.1.1.1. Centro de Salud Timbio E.S.E.

Al aplicar el formato de verificacion de infraestructura, esta institucion presenta
algunas deficiencias en cuanta a: en algunos consultorios médicos no hay
unidades sanitarias para los clientes externos, en el area de hospitalizacion las

puertas de entrada a las unidades sanitarias no permiten el facil acceso de
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pacientes en sillas de ruedas y ademas los pasillos de la Instituciéon no cuentan

con rampas que faciliten el acceso y circulacion de clientes incapacitados.

Finalmente, en el area de farmacia no existe un sistema de ventilacion natural
y/o artificial que conserve la vida util de los productos farmacéuticos; ni tampoco

un lugar amplio para atender a los clientes.

5.2.1.1.2. Hospital Francisco de Paula Santander

La infraestructura con que cuenta esta institucién para prestar sus servicios de
salud esta en buenas condiciones, sin embargo, se encontré6 minimas fallas en
el area de fisioterapia porque carece de rampas que faciliten el acceso y
circulacién de clientes incapacitados; ademas el area de farmacia es demasiado
pequefia y se ubica en un lugar aislado lejos del cliente externo lo que dificulta

su localizacion.

5.2.2. Formato de Verificacion de Insumos y Mantenimiento

Son las condiciones, suficiencia y mantenimiento de los equipos médicos que

se emplean en la prestacion de los diferentes servicios que ofrece la institucion.
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Cuadro 54. Formato de Verificacion de Insumos y Mantenimiento

FORMATO DE VERIFICACION DE INSUMOS Y MANTENIMIENTO

Evaluadoras: Viviana Andrea Gomez y Diana Paola Dominguez

INSTITUCIONES DE SALUD Centro de | Hospital
Salud Francisco
Timbio de Paula
Santander
SERVICIOS VERIFICACION
SI | NO | SI | NO
1| Consulta El area donde se prestan estos servicios cuenta
Externa: con: X X
Consulta Medica | -Camilla, tensibmetro y fonendoscopio, Equipo
de érganos de los sentidos y Balanza de pie
-Si ofrece atencion extramural, cuenta con:
En Consulta Médica y controles de enfermeria: | X X
Camilla Equipo de 6rganos de los sentidos,
Fonendoscopio y Tensiémetro, metro,
Termometro, Tabla de agudeza visual, Balanza y
tallimetro.

esta dafiado.

OBSERVACIONES: En el Centro de Salud Timbio el equipo de érganos de los sentidos

Odontologia Se aplican procedimientos técnicos para el
almacenamiento y la distribucion de
medicamentos, productos biolégicos, reactivos y
dispositivos médicos incluidos los de uso
odontolégico y en general los insumos
asistenciales que utilice la institucion.

-En Salud oral, para actividades extramurales:
Unidad odontolégica portétil, instrumental basico
de odontologia.

corresponde a nivel I.

OBSERVACIONES: En el Hospital de Santander este servicio no se brinda porque

Promocioén y El 4rea donde se prestan estos servicios cuenta
Prevencion con:

-Camilla, tensiémetro y fonendoscopio, Equipo de
organos de los sentidos y Balanza de pie
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-Si ofrece atencion extramural, cuenta con:
En Consulta Médica y controles de enfermeria:
Camilla Equipo de organos de los sentidos,

Fonendoscopio y Tensiometro, metro,
Termometro, Tabla de agudeza visual, Balanza y | X
tallimetro.

- Si se ofrece vacunacion cuenta con: Nevera. y
Termo

-Se cuenta con los elementos necesarios para la | X
valoracion de los pacientes, de acuerdo con el tipo
de actividades desarrolladas.

-Tabla para valoracién de agudeza visual, nevera,

termo y biolégicos en caso de que practique | X
procedimientos de vacunacion Pesa bebes,
bascula,-infantobmetro, tallimetro, cinta métrica,
curvas de crecimiento y desarrollo

OBSERVACIONES: En el Centro de Salud Timbio la pesa para bebes menores de 1 afio se
comparte con consulta externa.
En el Hospital de Santander este servicio no se brinda porque corresponde a nivel .

Hospitalizacion | - El &rea cuenta con:
- Oxigeno X X
- Camillas X X
- Sillas de ruedas X X
- Analgésicos X X
- Anticonvulsivos X X
- Antiarritmicos X X
- Elementos para curaciones X X
- Nevera X X
- Antibioticos X X

OBSERVACIONES:

Observacion — - Cuenta con: X X

Urgencias - Carro de paro
- Camillas X X
- Medicamentos esenciales X X
- Camillas X X
- Colchonetas
- Sillas de ruedas X X
- Muletas X X
- Fajas abdominales X X
- Férulas X X
- Inmovilizadores X X
- Aparatos de traccion cervical X X
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Barras paralelas

Balancines

Martillo de reflejos

Escalerilla

Caminadores

Bolsas terapéuticas

Balones terapéuticos

Fonendoscopio

Negatoscopio

Basculas

Pinzas

X[ X| X| X[ X| X| X| X| X| X| X

X[ X| X| X[ X| X| X| X| X| X| X

Espirometro

X

X

OBSERVACIONES: Las muletas del area de fisioterapia del Centro de Salud Timbio estan
prestadas y el fonendoscopio dafiado.

Esta dependencia cuenta con: X X
Laboratorio . .- .
Clinico -Almacén y deposito de reactivos.
- Se cuenta con Microscopio- centrifuga X X
- Cada vez que se utlizan los elementos y | X X
equipos, se les realiza mantenimiento
preventivo
OBSERVACIONES. En el hospital de Santander se hace mantenimiento preventivo anual y
diario de los elementos usados en esta area.
Cirugia y -Cuenta con: X X
Atencion del - Aspiradores,
Parto - Medidores, X X
- Valvulas de oxigeno, X X
- Lamparas de calor o incubadoras X X
- Equipos de episiotomia X X
- Equipos de sutura X X
- Cada vez que se utlizan los elementos y | X X
equipos, se les realiza mantenimiento
preventivo.

OBSERVACIONES:
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7 | Farmacia - Se realiza control periédico del stock de
medicamentos para identificar aquellos que | X X
estan vencidos y/o en mal estado con el fin de
renovarlos.
OBSERVACIONES:
8 | Referencia 'y - Se realiza revision y mantenimiento perioédico | X X
contrarreferenci a los vehiculos empleados.
a - El vehiculo cuenta con los implementos de | X X

primeros auxilios necesarios para el traslado
de pacientes.

- Se realiza revisibn periddica de los | X X
medicamentos e implementos empleados en
el traslado de pacientes, con el fin de renovar
y abastecer la unidad.

OBSERVACIONES:

5.2.2.1. Analisis Formato de Verificacién de Insumos y Mantenimiento

5.2.2.1.1. Centro de Salud Timbio E.S.E.

Los insumos y dotacidbn que ofrece esta institucion a sus empleados es
suficiente, sin embargo, el area de sicologia carece de muebles comodos que
generen un ambiente propicio para llevar a cabo la comunicacién entre cliente y
sicélogo; en consulta medica el equipo de 6rganos de los sentidos no funciona
por lo cual los médicos tienen que usar los de su propiedad para ofrecer este

servicio; el area de P y P necesita una pesa para bebes menores de un afo
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porque actualmente solo hay una que se comparte con consulta externa; el area
de hospitalizacion no cuenta con un estante o area apropiada que garantice la
limpieza y conservacion de los elementos esterilizados; finalmente el area de
fisioterapia presenta deficiencias por la carencia de muletas y fonendoscopio,
ademas los encargados de esta consideran que es necesario adquirir una

bicicleta estéatica que mejore las terapias fisicas que ofrecen a sus clientes.

5.2.2.1.2. Hospital Francisco de Paula Santander

En cuanto a insumos y mantenimiento esta institucion cuenta con todos los

elementos y recursos apropiados para prestar efectivamente sus servicios.

5.2.3. Formato de Verificacion de Procesos Prioritarios

Es la existencia de procesos de atencidn primaria que condicionen directamente

el incremento en las principales causas de morbimortalidad del pais.
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Cuadro 55. Formato de Verificacion Procesos Prioritarios Asistenciales

FORMATO DE VERIFICACION

PROCESOS PRIORITARIOS ASISTENCIALES

Evaluadoras: Viviana Andrea Gémez vy Diana Paola Dominguez

donde se detalla la evolucién de los
pacientes

INSTITUCIONES DE SALUD Centro de Salud | Hospital
Timbio Francisco
de Paula
Santander
SERVICIOS
VERIFICACION Sl NO SI | NO
1 | Consulta Este servicio tiene:
Externa: -Guias de atencion obligatorias
Consulta definidas por las autoridades de X X
Medica Salud de nivel nacional
OBSERVACIONES:
Psicologia - Cuenta con controles o fichas en X X

OBSERVACIONES: En el Centro de Salud Timbio las guias empleadas para control
de pacientes son las mismas historias clinicas.

Promocion y
Prevencion

-Guias de control prenatal y tablas
de clasificacién de riesgo obstétrico.
- Entrega y actualizacion del Carnet
de vacunacion

OBSERVACIONES:
En Santander no se presta este servicio por ser de primer nivel.
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- Guias o manuales de los

2. Hospitaliza- siguientes procedimientos: X X
cion Control de liquidos, Toma de
muestras de laboratorio
- Normas de Bioseguridad y de X X

limpieza y desinfeccién.

- Procedimientos para la admision
y egreso de pacientes y el control X X
de visitas de familiares.

- Revista médica diaria de
evolucidn de los pacientes. X X

- Guias establecidas por el comité
de infecciones y vigilancia

epidemiolégica sobre control de X X
infecciones, manejo de antibiéticos
etc.

OBSERVACIONES: Este aspecto es realizado por un ente externo al hospital de
Santander

Observacion — | Esta dependencia cuenta con: X X
Urgencias - Cartelera actualizada de turnos.
- Revision en cada turno del carro de X X
paro
- Mecanismos de control sobre el X X

personal asistencial en el turno
correspondiente

- Metodologia y definicion de X

clasificacion de pacientes

-Planes de emergencia

-Procedimientos para la admision y
egreso de pacientes y el control de X X
visitas de familiares

OBSERVACIONES:
En el Centro de Salud Timbio no existe un mecanismo de emergencia (codigo azul)
gue indique cuando un paciente esta en riesgo.

Fisioterapia - Test De Evaluacién Funcional,
de acuerdo con los servicios X X
ofrecidos.

- Guias clinicas de atencién para el
manejo de las principales X X
deficiencias, discapacidades y
minusvalias de orden cardiovascular.

Laboratorio - Guias de manejo de residuos X
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Clinico - Protocolos de bioseguridad,
L . . X
limpieza y desinfeccién.
- Guias de manejo y manipulacion X
de muestras
OBSERVACIONES:
Cirugiay -. Guias de atencion obligatorias
Atencion del definidas por las autoridades de X X
Parto Salud de nivel nacional
- Guias de control prenatal y tablas
de clasificacion de riesgo obstétrico X X
OBSERVACIONES:
Farmacia - Guias de control y conservacién
de medicamentos. X X

- Guias y procedimientos de
entrega de medicamentos.

OBSERVACIONES: El area de farmacia del Centro de Salud Timbio no cuenta con
guias de control y conservacién de medicamentos, recurren a su experiencia.
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Cuadro 56. Formato de Verificacion de Historias Clinicas y Registros Asistenciales

Clinicos

FORMATO DE VERIFICACION DE HISTORIAS CLINICAS Y REGISTROS
ASISTENCIALES CLINICOS

Evaluadoras: Viviana Andrea Gomez y Diana Paola Dominguez

INSTITUCIONES DE SALUD Centro de Hospital
Salud Francisco
Timbio de Paula
SERVICIOS VERIFICACION Santander
| SI [NO [sI [NO
- Todos los pacientes atendidos | X X
tienen historia clinica
Estadistica | - Toda atencién de primera vez a | X X
/ Historias un usuario incluye el proceso de
Clinicas apertura de historia clinica
- Se tienen definidos | X X

procedimientos para el registro
de entrada y salida de historias

del archivo
- Las  historias clinicas se | X X
encuentran adecuadamente

identificadas con los contenidos
minimos de identificacion.

- La identificacion de la historia
clinica se hace con el nimero de X X
la cédula de ciudadania, el
documento de identificacién o el

registro civil.

- Las historias clinicas cuentan X X
con el componente de anexos.

-  Se tienen definidos los| X X

procedimientos que garanticen la
custodia y conservacioén integral
de las historias clinicas en un
archivo dnico de historias
clinicas.

- Los registros asistenciales son | X X
diligenciados y conservados
sistematicamente, garantizando
la confidencialidad de los
documentos protegidos
legalmente por reserva.
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Observaciones: Se ha obviado el registro de historias clinicas de acuerdo al registro

civil y Tarjeta de identidad en el Centro de Salud Timbio.
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Cuadro 57. Formato de Verificacion de Referencia y Contrarreferencia de

Pacientes

FORMATO DE VERIFICACION DE REFERENCIAY CONTRARREFERENCIA DE
PACIENTES

Evaluadoras: Viviana Andrea Gémez y Diana Paola Dominguez

INSTITUCIONES DE SALUD Centro de Hospital
Salud Francisco

Timbio de Paula
SERVICIOS VERIFICACION Santander

SI NO Sl NO

1 | Hospitalizac | Los procesos para la remisién de

ion - pacientes, incluyen como minimo:
urgencias - Los destinos y flujos de
pacientes en caso de que las
condiciones  clinicas del | X X

usuario superen la capacidad
técnico-cientifica de la

institucion.
- Los equipos de
comunicaciones necesarios | X X

para el contacto con la
entidad de referencia.

- La disponibilidad de los| X X
medios de transporte.
- Definicibn y aplicaciébn de | X X
guias para la referencia de
pacientes.
2 | Servicio - Sistemas de referencia de
obstétrico pacientes de alto riesgo X X
de baja y obstétrico y neonatal.
mediana
complejidad

OBSERVACIONES:
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Cuadro 58. Formato de Verificacion del Seguimiento de Riesgos en la Prestacion de

Servicios

FORMATO DE VERIFICACION DEL SEGUIMIENTO DE RIESGOS EN LA
PRESTACION DE SERVICIOS

Evaluadoras: Viviana Andrea Gomez y Diana Paola Dominguez

INSTITUCIONES DE SALUD Centro de Hospital
Salud Francisco
Timbio de Paula
SERVICIOS VERIFICACION Santander
Sl NO Sl NO
1 | Hospitalizacién Cuenta con procesos de
evaluacion y seguimiento a:
- Mortalidad X X
intrahospitalaria
- Infecciones X X
intrahospitalarias
2 | Servicios - Mortalidad materna y | X X
obstétricos y perinatal
hospitalizacion —
pediatrica y - Complicaciones del X
neonatal embarazo, parto y| X
puerperio
3 | Urgencias - Mortalidad de X X
urgencias
4 | Consulta externa, | - Complicaciones X X
atencién terapéuticas
domiciliaria medicamentosas.
- Curacion de la| X X
tuberculosis
- Complicaciones X X
durante los mismos
OBSERVACIONES: En el Centro de Salud Timbio solo se atienden
urgencias menores, de lo contrario se lo remite.
El programa de tuberculosis corresponde al nivel I.
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5.2.3.1. Andlisis Formato de Verificacion Procesos Prioritarios

5.2.3.1.1. Centro de Salud Timbio E.S.E.

Al aplicar el presente formato se encontr6 que en algunas areas las guias o
manuales de procedimientos y de atencion obligatorias definidas por las
autoridades de salud de nivel Nacional no se encuentran en su respectivo
lugar, sino en el area administrativa de la Institucion. Esto puede considerarse
como una falla minima por parte de las autoridades de la Direccién

Departamental de Salud al momento de realizar Auditoria.

En las areas de fisioterapia y farmacia no se cuenta con las guias clinicas de
atencion para el manejo de las principales deficiencias fisicas y con guias de
control, conservacion y entrega de medicamentos.

Ademas, la institucion carece de un procedimiento controlado de ingreso y

egreso de los familiares de los clientes que se encuentran hospitalizados.
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5.2.3.1.2. Hospital Francisco de Paula Santander

En cuanto a procesos prioritarios asistenciales esta institucion cuenta con todos
los requerimientos exigidos al respecto, lo que garantiza una efectiva prestaciéon

de sus servicios.

5.2.4. Formato de Verificacion del Talento Humano

La organizacion debe tener presente que los trabajadores cumplen un papel
preponderante como clientes internos de sus procesos 0 dependencias
funcionales. De la manera como se enfoque la participacion de estos clientes
dentro de la toma de decisiones, su implementacion y retroalimentacion (oir la
voz del cliente interno), asi sera el grado de cambio dentro de cada una de
estas organizaciones. Una organizacion podra lograr el mejoramiento continuo
de sus procesos solo en la medida en que reconozca y acepte la promocion de

una cultura participativa dentro de sus trabajadores.

El formato de talento humano se estructuré de acuerdo a lo exigido en la
Resolucion 1474 de 2002, cuyo proposito es calificar las habilidades vy

competencias del personal médico asistencial para prestar los servicios de
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salud; ademas califica los procesos de induccion, entrenamiento y capacitacion
que incluyen las responsabilidades del cargo acordes con su relacion sistémica
hacia la organizacién y el cumplimiento de los grandes propésitos. De la
evaluacion permanente se retroalimenta para el mejoramiento continuo de la

calidad en el servicio.
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Cuadro 59. FORMATO DE VERIFICACION DEL TALENTO HUMANO

Lugar: CENTRO DE SALUD TIMBIO E.S.E.

Evaluadoras: Viviana Andrea Gomez y Diana Paola Dominguez

ASPECTOS Calificacidn de la organizacién
5 4 [3| 2|1 |NA
1. Existen procesos para identificar y responder a las necesidades identificadas de X

los clientes internos de la organizacion.

1.1. Estos procesos incluyen:

e Aspectos relacionados con la calidad de vida en el trabajo.

e Analisis de puestos de trabajo y definicion de escala salarial.

¢ Reclutamiento, seleccion, vinculacion, retencién, promocion, seguimiento y retiro
de personal.

e Evaluacion de desempefio.

e Evaluacién periédica de expectativas y necesidades que ayuden a mejorar la
Cultura Organizacional.

e Politicas de compensacion.

e Estimulos e incentivos.

e Bienestar laboral.

¢ Necesidades de comunicacidn organizacional.

1.2 Los procesos descritos son consistentes con los valores, mision y vision de la
organizacion.

Los procesos mencionados en el estdndar deben incluir aquellos aspectos directamente
relacionados con los procesos inherentes a la atencién al cliente durante cada paso o fase
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de su atencion.

Aspectos

Calificacion de la
Organizacion

4 3| 2 1

NA

2. Existe un proceso para la planeacién del recurso humano

X

2.1 El proceso descrito considera los cambios que ocurren en su ambiente, tales como:
e Cambios en la misién de la organizacion.
e Cambios en el plan estratégico.
e Cambios en la estructura organizacional.
e Cambios en la planta fisica.
e Cambios en la complejidad de los servicios.
e Disponibilidad de recursos.
e Legislacién relevante.
e Tecnologia disponible.
2.2. La asignacién de personal a todo nivel de la organizacion apoya la prestacion de los
servicios y esta disefiado de acuerdo con:
e Requisitos y perfil del cargo.
¢ |dentificacién de los patrones de carga laboral del empleo.
¢ Reubicacion y promocion del personal en el evento de que una situacion asi lo
requiera.
2.3. La planeacion del recurso humano en la organizacion esta basada en las necesidades
de los clientes, sus derechos o el Cédigo de Etica organizacional y del disefio del proceso
de atencion.

3. Existe un proceso para garantizar que el personal de la institucién, profesional y
no profesional, tenga la suficiente calificacion y competencia para el trabajo a
desarrollar. Estas calificaciones y competencias también aplican para aquel
personal (profesional y no profesional) que sea contratado a través de terceras
personas y es responsabilidad de la organizacién contratante la verificacién de
dichas competencias.

3.1. Las calificaciones y competencias estan definidas para cada puesto de trabajo.
e Las calificaciones incluyen la educacion y la experiencia requerida para
asumir las tareas y responsabilidades del puesto y se relacionan con:
e Experiencia.
e Licenciamiento o certificacion, si aplica.
3.2. Las competencias definidas para el personal deben reflejar las expectativas del puesto

195




de trabajo e incluyen:
e Conocimiento y habilidades.
e Relaciones interpersonales.
e Habilidades de liderazgo y administrativas.

® Conocimiento de estrategias para el mejoramiento de la calidad

4 La organizacion cuenta con un sistema de identificacion de necesidades de
educacion continuada, el cual es planeado a partir de las necesidades identificadas
en sus clientes internos y los servicios instalados o por instalar dentro de la
institucion.

4.1. La educacion continuada y actividades de entrenamiento promueven la competencia
del personal

e Se provee informacion acerca del ambiente de trabajo y sus responsabilidades
e incluyen:
e Valores.
e Misién y vision.
e Plan estratégico.
¢ Regulaciones, estatutos, politicas, normas y procesos.
e Servicios disponibles.
e Objetivos y metas de la organizacion
e Estructura organizacional.
e Expectativas del desempefio.
¢ Legislacion relevante.
e Requisitos de actividades de salud ocupacional, seguridad y control de
infecciones.
e Estrategias para mejorar la calidad del cuidado y servicio.
[ ]
e Existe un proceso de educacién integral y permanente para el personal de
acuerdo con necesidades identificadas en la organizacion.

4.2. La educacion continuada refuerza los conceptos, procedimientos y politicas
relacionados con el proceso de atencion al cliente y su familia.

5. La organizacién garantiza la evaluacién de desempeiio de todos los trabajadores,
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profesionales y no profesionales, asistenciales y administrativos.

e El desempefio es revisado y documentado durante el periodo de prueba.

e El mejoramiento de desempefio es revisado y documentado periédicamente o de
acuerdo con los requerimientos legales o de la empresa.

e Se provee retroalimentacion al personal evaluado.

6. Se adelantan procesos que garantizan el cumplimiento de la responsabilidad
encomendada a los trabajadores. Los procesos se relacionan con:

e El entrenamiento o certificacion peridédica del personal de la organizaciéon en
aspectos o temas definidos como prioritarios, tanto para el area asistencial
como para el area administrativa.

e |nvestigacién cientifica.

e Entrenamiento de estudiantes, si aplica.

e Conciliacién de protocolos médicos.

e Comunicacion de cambios legislativos referentes a practica profesional.

e Evaluacion periddica de las condiciones de trabajo.

e Se realiza un plan para mejorar las condiciones de trabajo de los empleados.

e La atencién al cliente y su familia.

7. Existe un proceso de comunicacién y didlogo permanente con el personal y los
acuerdos son incorporados en la politica de recursos humanos de la organizacion.

8. Existe un mecanismo seguro para mantener la confidencialidad de los registros
del personal de la organizacion. Lo anterior incluye:

Acceso a los registros.

Consentimiento de los trabajadores para acceder a sus registros. Este consentimiento no
aplica para la ejecucién de actividades cotidianas de la gerencia del recurso humano
propias de la organizacion.

9. Existen procesos que garantizan la salud ocupacional y seguridad industrial para
los trabajadores de la organizacion.

9.1. Estos procesos son consistentes con la legislacibn o estandares de practicas
aceptados.

9.2. Se adelantan programas de entrenamiento en prevencion de riesgos y promocion de
la salud.
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10. La organizacidn cuenta con un proceso para evaluar periédicamente la
satisfaccion de los empleados.
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Cuadro 60. FORMATO DE VERIFICACION DEL TALENTO HUMANO

Lugar: HOSPITAL FRANCISCO DE PAULA SANTANDER

Evaluadoras: Viviana Andrea Gomez y Diana Paola Dominguez

ASPECTOS

Calificacion de la organizacion

5 |4 3 2 1 |NA

1. Existen procesos para identificar y responder a las necesidades identificadas
de los clientes internos de la organizacion.

X

1.1. Estos procesos incluyen:

Aspectos relacionados con la calidad de vida en el trabajo.

Analisis de puestos de trabajo y definicién de escala salarial.

Reclutamiento, seleccion, vinculacién, retencién, promocién, seguimiento y
retiro de personal.

Evaluacion de desempefio.

Evaluacion periddica de expectativas y necesidades que ayuden a mejorar la
Cultura Organizacional.

Politicas de compensacion.

Estimulos e incentivos.

Bienestar laboral.

Necesidades de comunicacion organizacional.

1.2 Los procesos descritos son consistentes con los valores, mision y vision de la
organizacion.

1.3 Los procesos mencionados en el estandar debe incluir aquellos aspectos
directamente relacionados con los procesos inherentes a la atencion al cliente
durante cada paso o fase de su atencion.
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Aspectos

Calificacién de la Organizacién

5 4 3 2 1 NA

2. Existe un proceso para la planeacion del recurso humano X
2.1 El proceso descrito considera los cambios que ocurren en su ambiente, tales como:

e Cambios en la mision de la organizacion.

e Cambios en el plan estratégico.

e Cambios en la estructura organizacional.

e Cambios en la planta fisica.

e Cambios en la complejidad de los servicios.

e Disponibilidad de recursos.

e Legislacién relevante.

¢ Tecnologia disponible.
2.2. La asignacién de personal a todo nivel de la organizacién apoya la prestacion de

los servicios y esta disefiado de acuerdo con:

e Requisitos y perfil del cargo.

¢ |dentificacién de los patrones de carga laboral del empleo.

e Reubicacion y promocion del personal en el evento de que una situacion asi lo

requiera.

2.3. La planeacion del recurso humano en la organizacion esta basada en las
necesidades de los clientes, sus derechos o el Cédigo de Etica organizacional y del
disefio del proceso de atencion.
3. Existe un proceso para garantizar que el personal de la institucién, profesional
y no profesional, tenga la suficiente calificacion y competencia para el trabajo a X

desarrollar. Estas calificaciones y competencias también aplican para aquel
personal (profesional y no profesional) que sea contratado a través de terceras
personas y es responsabilidad de la organizacion contratante la verificacion de
dichas competencias.

3.1. Las calificaciones y competencias estan definidas para cada puesto de trabajo.
e Las calificaciones incluyen la educacion y la experiencia requerida para
asumir las tareas y responsabilidades del puesto y se relacionan con:
e Experiencia.
e Licenciamiento o certificacion, si aplica.
3.2. Las competencias definidas para el personal deben reflejar las expectativas del
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puesto de trabajo e incluyen:
e Conocimiento y habilidades.
¢ Relaciones interpersonales.
e Habilidades de liderazgo y administrativas.

® Conocimiento de estrategias para el mejoramiento de la calidad

4. La organizacidon cuenta con un sistema de identificacion de necesidades de
educacién continuada, el cual es planeado a partir de las necesidades
identificadas en sus clientes internos y los servicios instalados o por instalar
dentro de la institucién.

4.1. La educaciébn continuada y actividades de entrenamiento promueven la
competencia del personal
e Se provee informacién acerca del ambiente de trabajo y sus
responsabilidades e incluyen:
e Valores.
e Misi6n y vision.
¢ Plan estratégico.
¢ Regulaciones, estatutos, politicas, normas y procesos.
e Servicios disponibles.
e Objetivos y metas de la organizacion
e  Estructura organizacional.
e Expectativas del desempefio.
e Legislacion relevante.
¢ Requisitos de actividades de salud ocupacional, seguridad y control de
infecciones.
e Estrategias para mejorar la calidad del cuidado y servicio.
e Existe un proceso de educacion integral y permanente para el personal de
acuerdo con necesidades identificadas en la organizacion.

4.2. La educacién continuada refuerza los conceptos, procedimientos y politicas
relacionados con el proceso de atencion al cliente y su familia.

5. La organizacién garantiza la evaluacion de desempefio de todos los
trabajadores, profesionales y no profesionales, asistenciales y administrativos.
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e El desempeiio es revisado y documentado durante el periodo de prueba.

e El mejoramiento de desempefio es revisado y documentado periddicamente o
de acuerdo con los requerimientos legales o de la empresa.

e Se provee retroalimentacién al personal evaluado.

6. Se adelantan procesos que garantizan el cumplimiento de la responsabilidad
encomendada a los trabajadores. Los procesos se relacionan con:

e El entrenamiento o certificacion periédica del personal de la organizacion
en aspectos o temas definidos como prioritarios, tanto para el area
asistencial como para el area administrativa.

e Investigacion cientifica.

¢ Entrenamiento de estudiantes, si aplica.

e Conciliacién de protocolos médicos.

e Comunicacion de cambios legislativos referentes a practica profesional.

e Evaluacion periddica de las condiciones de trabajo.

e Se realiza un plan para mejorar las condiciones de trabajo de los
empleados.

e Laatencion al cliente y su familia.

7. Existe un proceso de comunicacién y diadlogo permanente con el personal y los
acuerdos son incorporados en la politica de recursos humanos de Ila
organizacioén.

8. Existe un mecanismo seguro para mantener la confidencialidad de los
registros del personal de la organizacion. Lo anterior incluye:

Acceso a los registros.

Consentimiento de los trabajadores para acceder a sus registros. Este consentimiento
no aplica para la ejecucién de actividades cotidianas de la gerencia del recurso humano
propias de la organizacion.

9. Existen procesos que garantizan la salud ocupacional y seguridad industrial
para los trabajadores de la organizacion.

9.1. Estos procesos son consistentes con la legislacién o estandares de practicas
aceptados.
9.2. Se adelantan programas de entrenamiento en prevencion de riesgos y promocion
de la salud.
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10. La organizaciéon cuenta con un proceso para evaluar periédicamente la
satisfaccion de los empleados.

Los criterios que se utilizaron para calificar a la organizacién en cada uno de los anteriores aspectos, se ven en el

siguiente cuadro.

Cuadro 61. Escala de Calificacién Formato Talento Humano

ESCALA DE CALIFICACION

Variables |

2

3

ENFOQUE

Sistematicidad
y amplitud

El enfoque es
esporadico, no esta
presente en todas las
areas, no es
sistematico y no se
relaciona con el
direccionamiento
estratégico.

Comienzo de un
enfoque sistematico
para los propdsitos
basicos del estandar

y empieza a estar
presente en algunas
areas

El enfoque es
sistematico,
alcanzable para
lograr los propositos
del estandar que se
desea evaluar en
areas claves.

El enfoque es
sistematico tiene buen
grado de integracion
gue responde a todos
los propdsitos del
estandar en la mayoria
de las areas.
Relacionado con el
direccionamiento
estratégico

El enfoque es explicito y se
aplica de manera
organizada en todas las
areas, responde a los
distintos criterios del
estandar y esta relacionado
con el direccionamiento
estratégico.

Proactividad

Los enfoques son
mayoritariamente
reactivos

Etapas iniciales de
transicion de la
reaccion a la
prevencion de
problemas

Enfoque
mayoritariamente
preventivo hacia el
manejo y control de
los procesos y
problemas de los
mismos

El enfoque es
mayoritariamente
proactivo y preventivo.

El enfoque es proactivo y
preventivo en todas las
areas.
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proactivamente, ain
cuando existen
algunas areas en
donde se actia
reactivamente.

Ciclo de
evaluacion y
mejoramiento

La informacion
presentada es
anecddtica y
desarticulada, no hay
evidencias (hechos y
datos)

La evidencia de un
proceso de
evaluacion y
mejoramiento del

enfoque es limitada.

Esbozo de algunos
hechos y datos,
desarticulados.

El proceso de
mejoramiento esta
basado en hechos y
datos (acciones
especificas
realizadas y
registradas) sobre
areas claves que
abarcan la mayoria
de productos y
servicios

Existe un proceso de
mejoramiento basado
en hechos y datos
como herramienta
basica de direccion.

Existen ciclos sistematicos
de evaluacion, la
informacién recogida es
consistente y valida,
oportuna y se emplea para
la evaluacion y definir
acciones de mejoramiento.

Impacto

Existe alguna evidencia
gue indica que el
enfoque esta
incidiendo en la
implementacion y en
los procesos mas

importantes

La incidencia del enfoque
en la implementacion y en
los resultados es
demostrable.
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5.2.5. Formato de Verificacion Manejo de Residuos Hospitalarios y Similares

Para la verificacion de los mecanismos que emplea el Centro de Salud Timbio y
el Hospital Francisco de Paula Santander para manejar sus residuos
hospitalarios y similares, se estructurdé el siguiente formato, basado en el
Decreto 2676 expedido por el Ministerio del Medio Ambiente el 22 de Diciembre
del 2000, por el cual se reglamenta la gestion integral de los residuos

hospitalarios y similares.

Dicho Decreto se aplica a las personas naturales o juridicas, que presten
servicios de salud a humanos y/o animales, asi como a quienes generen,
identifiquen, separen, desactiven, empaquen, recolecten, transporten,
almacenen, manejen, aprovechen, recuperen, transformen, traten y/o dispongan
finalmente los residuos hospitalarios y similares en la prestacion de salud,
incluidas las acciones de promocion de la salud, prevencién de la enfermedad,

diagndstico, tratamiento y rehabilitacion.

Para estructurar el formato, inicialmente se realizé un analisis por cada area
asistencial de ambas instituciones, para determinar que tipo de residuos se

generan en cada una de ellas y cual es el manejo que se les da.
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De esta forma, los residuos que se generan en las diferentes areas del Centro

de Salud Timbio, se agrupan en las siguientes categorias:

1. Residuos no Peligrosos.

Definidos como aquellos producidos por el generador* en cualquier lugar y en
desarrollo de su actividad, que no presenta ningun riesgo para la salud humana

y/o el medio ambiente.

Los residuos peligrosos se dividen en:

1.1. Reciclables: Son aquellos que no se descomponen facilmente y pueden
volver a ser utilizados en procesos productivos como materia prima.

Entre estos se encuentran: papel, plastico, chatarra, telas y radiografias.

1.2. Ordinarios o comunes: Son aquellos generados en el desempefio normal
de las actividades. Estos restos se producen en oficinas, pasillos, areas
comunes, cafeterias y en general en todos los sitios del establecimiento

del generador.

2. Residuos Peligrosos.

Son producidos por el generador con alguna de las siguientes caracteristicas:

infecciosas, combustibles, inflamables, explosivas, reactivas, radioactivas,
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volatiles, corrosivas y/o toxicas, que pueden causar dafo a la salud humana y/o

al medio ambiente. Asi mismo se consideran peligrosos los envases, empaques

y embalajes que hayan estado en contacto con ellos. Se clasifican en:

2.1.

2.1.1.

2.1.2.

Residuos infecciosos o de riesgo bioldgico: Son aquellos que contienen
microorganismos, tales como bacterias, parasitos, virus, hongos, que
pueden producir una enfermedad infecciosa en el ser humano. Estos

residuos se clasifican en:

Biosanitarios: Son todos aquellos elementos o instrumentos utilizados
durante la ejecucion de los procedimientos asistenciales que tienen
contacto con materia organica, sangre o fluidos corporales del cliente
externo tales como: gasas, apoésitos, aplicadores, algodones, drenes,
vendajes, mechas, guantes, bolsas para transfusiones sanguineas,
catéteres, sondas, material de laboratorio, como tubos capilares, ensayo,
laminas portaobjetos y laminillas cubreobjetos, sistemas cerrados y
sellados de drenajes y ropas desechables o cualquier otro elemento
desechable que la tecnologia medica introduzca para los fines previstos

en el presente numeral.

Anatomopatoldgicos: Son aquellos provenientes de restos humanos,

muestras para andlisis, incluyendo biopsias, tejidos organicos
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2.1.3.

2.2.

2.2.1.

amputados, partes y fluidos corporales que se remueven durante

cirugias, necropsias u otros.

Cortopunzantes: Son aquellos que por sus caracteristicas punzantes o
cortantes pueden originar un accidente percutaneo infeccioso. Dentro de
estos se encuentran: limas, lancetas, cuchillas, agujas, restos de
ampolletas, pipetas, laminas de bisturi o vidrio y cualquier otro elemento
que por sus caracteristicas cortopunzantes pueda lesionar y ocasionar

un accidente infeccioso.

Residuos Quimicos: Son los restos de sustancias quimicas y sus
empaques o cualquier otro residuo contaminado con estos, los cuales,
dependiendo de su concentracién y tiempo de exposicién pueden causar
la muerte, lesiones graves o efectos adversos a la salud y al medio

ambiente. Se clasifican en:

Citotoxicos. Son los excedentes de farmacos provenientes de
tratamientos oncoldgicos y elementos utilizados en su aplicacion tales
como: jeringas, guantes, frascos, batas, bolsas de papel, absorbente y

demas material usado en la aplicacion del farmaco.
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2.2.2. Farmacos parcialmente consumidos, vencidos y/o deteriorados. Son
aguellos medicamentos vencidos, deteriorados y/o excedentes de las

sustancias que han sido empleadas en cualquier tipo de procedimiento.

El formato de verificacion de residuos hospitalarios y similares incluye el
respectivo color y la etiqueta que debe contener la bolsa en la cual se
almacena el respectivo residuo generado en cada una de las areas

asistenciales.
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Cuadro 62. Formato de Verificacion Centro de Salud Timbio E.S.E. Manejo de

Residuos Hospitalarios y Similares

FORMATO DE VERIFICACION
CENTRO DE SALUD TIMBIO E.S.E.
MANEJO DE RESIDUOS HOSPITALARIOS Y SIMILARES

Evaluadoras: Viviana Andrea Gomez y Diana Paola Dominguez

Servicios Tipo de residuo Color Etiqueta SI | NO
Consulta Externa
- Ordinarios Verde | No peligrosos — X
ordinarios y/o inertes
- Biosanitarios-citotéxicos Rojo Riesgo Biolégico X
Laboratorio Clinico | -No peligrosos Gris Reciclable X
Reciclables Plastico-vidrio-cartén
- Ordinarios Verde | No peligrosos — X
ordinarios y/o inertes
- Biosanitarios- Rojo Riesgo Bioldgico X
cortopunzantes-citotoxicos-
anatomapatolégicos
- Citotoxicos Rojo Riesgo Quimico X
Sicologia
- Ordinarios Verde | No peligrosos — X
ordinarios y/o inertes
Odontologia -No peligrosos Gris Reciclable X
Reciclables Plastico-vidrio-carton
- Ordinarios Verde | No peligrosos — X
ordinarios y/o inertes
- Biosanitarios-citotéxicos- Rojo Riesgo Biolégico X
cortopunzantes
PyP -No peligrosos Gris Reciclable
Reciclables Plastico-vidrio-carton | X
- Ordinarios Verde | No peligrosos — X
ordinarios y/o inertes
- Biosanitarios-citotéxicos- Rojo Riesgo Bioldgico X

cortopunzantes
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Servicios Tipo de residuo Color Etiqueta Sl | NO
Hospitalizacion -No peligrosos Gris Reciclable
Reciclables Plastico-vidrio-carton | X
- Ordinarios Verde | No peligrosos — X
ordinarios y/o inertes
- Biosanitarios-citotéxicos- Rojo Riesgo Biolégico X
cortopunzantes
Urgencias -No peligrosos Gris Reciclable
Reciclables Plastico-vidrio-cartéon | X
- Ordinarios Verde | No peligrosos — X
ordinarios y/o inertes
- Biosanitarios-citotéxicos- Rojo Riesgo Biolégico X
cortopunzantes
Fisioterapia
- Ordinarios Verde | No peligrosos — X
ordinarios y/o inertes
Atencion del Parto | -No peligrosos Gris Reciclable X
Reciclables Plastico-vidrio-carton
- Ordinarios Verde | No peligrosos — X
ordinarios y/o inertes
- Biosanitarios : Rojo Riesgo Biolégico X
Anatomopatoldgicos-
cortopunzantes-citotoxicos
Citologia
- Ordinarios Verde | No peligrosos — X
ordinarios y/o inertes
- Biosanitarios : Rojo Riesgo Biolégico X
Anatomopatolégicos
Estadistica -No peligrosos Gris Reciclable X
Reciclables Plastico-vidrio-carton
- Ordinarios Verde | No peligrosos — X

ordinarios y/o inertes
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Servicios Tipo de residuo Color Etiqueta SI | NO
Facturacion -No peligrosos
Reciclables Gris Reciclable X
Plastico-vidrio-cartén
- Ordinarios Verde | No peligrosos — X
ordinarios y/o inertes
Farmacia -No peligrosos
Reciclables Gris Reciclable X
Plastico-vidrio-cartén
- Ordinarios Verde | No peligrosos — X
ordinarios y/o inertes
Vigilancia y -No peligrosos X
Control Reciclables Gris Reciclable
Plastico-vidrio-cartén
X
- Ordinarios Verde | No peligrosos —
ordinarios y/o inertes

5.2.5.1. Analisis Manejo de Residuos Hospitalarios

5.2.5.1.1. Centro de Salud Timbio E.S.E.

Se puede concluir que el Centro de Salud Timbio E.S.E, maneja
adecuadamente los residuos hospitalarios y similares, sin embargo, en el area
de PyP el recipiente donde se desecha los residuos reciclables no es el
adecuado; ademas en Farmacia no se ha implementado el manejo de la bolsa
roja para reciclar los farmacos vencidos y en Estadistica se esta desechando
los residuos reciclables y ordinarios en una misma bolsa.

Ademas, una vez se han reciclado todo tipo de residuo en el Centro de Salud,

las personas prestadoras del servicio especial de aseo recogen los dias
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miércoles los residuos de riesgo bioldgico y los martes y viernes de cada
semana los residuos ordinarios y reciclables.

El personal encargado de manipular y reciclar los residuos de esta Institucion
manifestd que han tenido inconvenientes porque en varias ocasiones han

encontrado elementos cortopunzantes en bolsas diferentes a las rojas.

5.2.5.1.2. Hospital Francisco de Paula Santander

El manejo de residuos hospitalarios y similares no cumple con lo expuesto en el
Decreto 2676 de 2000, ya que no se utilizan las bolsas verdes ni grises. En el
momento se emplean la bolsa negra para reciclar basura comun, la azul para

residuos reciclables y la roja para residuos de riesgo biolégico.

Sin embargo, existe un programa de desactivacion quimica e incineraciéon que
entrard a operar en el afio 2006. Ademas el Hospital cuenta con un incinerador,

gue le permite desintegrar sus residuos hospitalarios.

Ademas, el personal encargado de manipular y reciclar los residuos de esta
Institucién manifestd que también ha tenido inconvenientes porque en varias
ocasiones han encontrado elementos cortopunzantes en bolsas diferentes a las

rojas.
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6. LIBRETAS DE CALIFICACIONES DEL CLIENTE

La Auditoria del servicio es un proceso dinamico que exige seguimiento, con el
propoésito de determinar la efectividad de los resultados que se obtienen de su
aplicacion. Por ello, es necesario realizarla por lo menos una vez al afo, de tal
forma que se pueda revaluar el nivel de satisfaccion de los clientes; lo que
permitird evolucionar y mejorar la calidad del servicio que ofrece la

organizacion.

Una libreta de calificaciones se define como una herramienta que registra la
medicion de calidad del servicio que la organizacion provee, mediante la
presentacion acumulada del desempefio de la organizacion frente a sus

clientes.

La libreta de calificacibn contiene informacién acerca de la organizacion
auditada, las personas responsables, su cargo y fecha de elaboracion, muestra
los indicadores evaluados con sus respectivos puntajes y deja un espacio para
ser diligenciada en posteriores auditorias realizadas, de tal forma que permita
hallar un acumulado y realizar una facil comparacion de resultados en cada

periodo.
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Las libretas de calificaciones del cliente externo y cliente interno del Centro de

Salud se observan en los Cuadros 61 y 62 respectivamente.

Cuadro 63. Libreta de Calificaciones del Cliente Externo

CENTRO DE SALUD TIMBIO E.S.E.

LIBRETA DE CALIFICACIONES DEL CLIENTE EXTERNO

RESPONSABLES: DIANA PAOLA DOMINGUEZ — VIVIANA ANDREA GOMEZ
CARGO: ESTUDIANTES EN TRABAJO DE GRADO

UNIVERSIDAD DEL CAUCA

FECHA: ABRIL DEL 2005
AUDITORIA N° 1 2 3 Acumulado
INDICE
Abril 27/2005

Real 51,24% 51,24%
Infraestructura 59,6% 59,6%
Prestacion de

servicios 59,71% 59,71%
Brigadas de salud 16,87% 16,87%
Procesos internos 70,01% 70,01%
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Cuadro 64. Libreta de Calificaciones del Cliente Interno

CENTRO DE SALUD TIMBIO E.S.E.

LIBRETA DE CALIFICACIONES DEL CLIENTE INTERNO

RESPONSABLES: DIANA PAOLA DOMINGUEZ — VIVIANA ANDREA GOMEZ
CARGO: ESTUDIANTES EN TRABAJO DE GRADO

UNIVERSIDAD DEL CAUCA

FECHA: ABRIL DEL 2005

AUDITORIA N° 1 2 3 Acumulado

INDICE

Abril 27/12005

Real 60,15% 60,15%
Relacion con los
superiores 69,98% 69,98%
Compensacion 55,51% 55,51%
Ambiente Fisico 63,79% 63,79%
Desarrollo 70,5% 70,5%
Calidad en los
procesos 42,56% 42,56%
Bienestar Social 58,57% 58,57%
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7. CONCLUSIONES

® La Auditoria del Servicio es una metodologia efectiva que permite a la
organizacion determinar las estrategias de mejoramiento de la calidad del
servicio que ofrece, al escuchar la voz de sus clientes (internos-externos) en
cuanto a los factores que le generan satisfaccion e insatisfaccion al igual que
las necesidades y expectativas que estos tienen de los servicios y beneficios

gue reciben del Centro de Salud Timbio E.S.E.

® Teniendo en cuenta el andlisis cuantitativo y cualitativo de la informacion
suministrada por el cliente interno, los aspectos con los cuales se siente
satisfecho con las relaciones establecidas con su jefe inmediato en cuanto a:
trabajo en equipo, calidad de la comunicacién, habilidad de su jefe para
delegar funciones, para solucionar conflictos, para evaluar el desempefio de
sus colaboradores y para tomar decisiones. Ademas del respeto y las buenas

relaciones interpersonales con el mismo.
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® El cliente interno también se siente satisfecho con la atencién que recibe por
parte de la institucion cuando presenta algin problema en su lugar de trabajo;
al igual que con el apoyo que recibe por parte de su jefe cuando debe

ausentarse de su trabajo por razones personales.

® Un aspecto importante es que el Centro de Salud fomenta la integracion y
creacion de lazos de afecto entre sus empleados al realizar cada afio

actividades para celebrar diferentes eventos sociales.

® Los aspectos que generan insatisfaccion en el cliente interno son: la
ausencia de retroalimentacién y reconocimiento sobre el buen desempefio
gue reciben por parte de sus superiores, la poca atencion a las solicitudes
gue realiza a las directivas de la Institucion para mejorar las condiciones
fisicas de su area de trabajo, con el fin de minimizar riesgos y prevenir

accidentes laborales.

® EIl Centro de Salud tiene dos clases de clientes internos, unos reconocidos
como funcionarios de planta y otros como funcionarios pertenecientes a la
Cooperativa de Trabajo Asociado Proyectamos Salud de Timbio. Estos opinan
acerca de los servicios de Bienestar Social que reciben por parte de sus

superiores; de esta forma a los funcionarios de planta les es indiferente este
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aspecto, Yy los funcionarios pertenecientes a la Cooperativa se sienten
insatisfechos con los servicios de salud ocupacional, recreacién y educacion

gue esta les ofrece.

® Los clientes internos de planta manifiestan que se sienten insatisfechos con
el proceso de seleccion de personal que se aplica hoy dia por parte de las
directivas del Centro de Salud Timbio E.S.E, pero segun verificacion de las
investigadoras estos en realidad no se sienten insatisfechos, sino que no
conocen en realidad como se desarrolla este proceso, o que demuestra su
poco sentido de pertenencia frente a los diferentes procesos y mejoras que

se realizan en la institucion.

Una vez realizada la verificacidn en este aspecto, se pudo concluir que los
procesos que se utilizan para seleccionar el personal de planta, corresponden
a lo expuesto en la Ley 909 del 23 de septiembre de 2004, por el cual se
expiden las normas que regulan el empleo publico, la gerencia administrativa,
la gerencia publica y otras disposiciones. Segun dicha ley y como lo
manifiesta en el articulo 31, las etapas del proceso de seleccion o concurso

gue se desarrollan en el Centro de Salud Timbio E.S.E, comprende:

1. Convocatoria. La cual debe ser suscrita por la Comision Nacional

del Servicio Civil, el jefe de la entidad u organismo.
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2. Reclutamiento. Cuyo objetivo es atraer e inscribir el mayor nimero
de aspirantes que reunan los requisitos para el desempefio de los empleos

objeto del concurso.

3. Pruebas. Las pruebas e instrumentos de seleccion que tienen
como finalidad apreciar la capacidad, idoneidad y adecuacion de los
aspirantes a los diferentes empleos que se convoquen, asi como a establecer
una clasificaciéon de los candidatos respecto a las calidades requeridas para

desempeiniar con efectividad las funciones de un empleo.

Por otro lado, los funcionarios de la cooperativa opinan que el proceso de
seleccion que se les aplica no se desarrolla de forma sistematica y equitativa
teniendo en cuenta las habilidades y destrezas de los candidatos aspirantes a
las diferentes vacantes, razon por la cual se sienten insatisfechos en este

aspecto.

® De acuerdo al analisis cualitativo y cuantitativo de la informacion
suministrada por los clientes externos que reciben servicios médicos por
parte de la Institucién, se determina que los aspectos con los cuales se
siente satisfecho son: el estado de las salas de espera y de los consultorios

en donde son atendidos, la sefalizacion que actualmente tiene la
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organizacion y el apoyo que recibe de los empleados del Centro de Salud

cuando presenta alguna dificultad al momento de acceder a los servicios.

® Los clientes externos se sienten satisfechos con los servicios médicos que
han recibido en el Centro de Salud, sin embargo, la mayoria de ellos no los
conoce en su totalidad lo que dificulta calificar la atencién que estos han

recibido.

® Los factores que generan insatisfaccion en este tipo de cliente son: el estado
y dotacién de la unidades sanitarias, el desorden y falta de control del
proceso reparticion de fichas, la falta de amabilidad por parte del personal
médico, enfermeras y porteros del Centro de Salud vy el prolongado tiempo

gue deben esperar para ser atendidos.

® Los clientes externos que reciben servicios de Salud Publica se siente
satisfechos con la calidad del servicio que ofrecen los Técnicos en

Saneamiento del Centro de Salud Timbio E.S.E.

® En cuanto a los estdndares de calidad aplicados en el Centro de Salud

Timbio y en el Hospital Francisco de Paula Santander que evaltan las

221



capacidades tecnologicas y cientificas de infraestructura, insumos vy
mantenimiento, control de riesgos, procesos prioritarios, manejo de
residuos solidos y talento humano con que cuentan para prestar sus
servicios; se concluye que ambas instituciones cuentan con las condiciones
necesarias para prestar servicios efectivos; sin embargo, estan fallando en
aspectos esenciales que debe tener un servicio de calidad, entre estas:
amabilidad, cordialidad, buen trato y respeto por parte del personal médico;
cualidades que se deben brindar al cliente externo sin importar a que nivel

pertenezca la entidad de salud.

Ademas en el Hospital Francisco de Paula Santander se brindan jornadas
académicas cuyo objetivo es mejorar los aspectos personales y humanos
del su personal asistencial; estrategia que puede ser implementada en el
Centro de Salud Timbio para atender las inquietudes y problemas que sus

empleados presentan.

Se puede concluir que en ambas instituciones aun no se ha valorado la
importancia que tiene la realizacion anual de la Auditoria del Servicio

dirigida a su cliente interno y externo ni los beneficios que esta les genera.

® Se reconoce que, aunque el nivel Directivo del Centro de Salud debe
realizar funciones netamente administrativas, dedican un espacio para atender

al cliente externo en sus solicitudes y demas.
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8. ESTRATEGIAS DE MEJORAMIENTO

Las estrategias de mejoramiento surgen a partir del analisis de la situaciéon
actual del Centro de Salud, las cuales se detallan en un plan de accion que
facilitan su entendimiento y posterior implementacion por parte de los Directivos

y empleados a quienes compete llevarlas a cabo.

Las estrategias identificadas se mencionan a continuacion:

® El proceso de Seleccion de Personal que actualmente se esta utilizando

por parte de la Cooperativa de Trabajo Asociado, debe mejorar con el fin de

disminuir el grado de insatisfaccién que genera en sus asociados.

Las Directivas de la Cooperativa, entonces, deben adoptar un sistema mas
practico, justo y econdmico que asegure igualdad de oportunidades para
todos los candidatos que aspiran vincularse en la Institucion; de esta forma
se proporcionara a la organizacion candidatos eficaces en su labor que la

conviertan en una institucion competitiva que pueda perdurar en el tiempo.
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Existen varios sistemas y técnicas de seleccion de personal, entre ellas se
pueden considerar la entrevista que puede ser abierta o cerrada y las

pruebas intelectuales, de habilidad y aptitud y de personalidad.

Es fundamental que el personal Directivo del Centro de Salud, desarrolle
actividades grupales en donde se reconozca y premie a los trabajadores

gue mejor han desarrollado su trabajo.

La institucion debe preocuparse por reconocer el esfuerzo que hacen sus
empleados para desarrollar con eficacia sus tareas. Si bien es cierto que el
dinero es uno de los aspectos mas valorado en el trabajo, existen otras
variables que motivan a los trabajadores como el reconocimiento de su
buen desempefio ante su equipo de trabajo 0 ante toda la institucion. No se
puede olvidar que la percepcion y premiacién del buen rendimiento se
convierte en un factor que puede incrementar la motivacion de los
empleados en la organizacion y que un empleado motivado aumenta su
rendimiento, lo que a su vez favorece en la consecucion de los objetivos

gue persigue la institucion.

El Centro de Salud debe mejorar las condiciones de seguridad que ofrece a
sus cliente interno en relacién con la prevencion de riesgos laborales y

accidentes en sus lugares de trabajo, esto sugiere incrementar el numero
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de extintores y realizar una distribucion efectiva de muebles y equipos que
permitan el paso fluido de los trabajadores ante cualquier emergencia que
se presente en la institucibn. Ademas de adquirir los implementos de
seguridad se debe enseflar a los empleados su adecuado uso y

manipulacion.

También, la Cooperativa de Trabajo Asociado debe mejorar la dotacion de
los empleados de servicio y mantenimiento, en especial la del personal de
aseo y cafeteria, quienes deben contar con uniforme, guantes, tapabocas y
gorro; debido a que sus funciones se relacionan con la manipulacién de
alimentos y con el reciclaje de los residuos hospitalarios del Centro de

Salud.

Estas medidas permitiran prevenir accidentes de contaminacion e infeccion

de los empleados.

Orientar actividades como seminarios, conferencias, conversatorios, entre
otros: acerca de la importancia que tiene para la organizacién brindar
servicios al cliente con calidad. En espacial dirigirlos al personal medico

guienes son los que tienen mayor problema en este aspecto.
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Las actividades deben incluir aspectos importantes relacionados con la
atenciéon al cliente: amabilidad, buenas maneras, trato adecuado de sus

pacientes, solucion de inquietudes, atencion de reclamos, entre otros.

Recordemos que el servicio al cliente es un factor diferenciador en el

mercado.

Aumentar la promocion de los servicios médicos de fisioterapia,
fonoaudiologia, sicologia, ecografia, citologia, medicina alternativa y los
servicios extramurales, al igual que el portafolio de servicios de Salud
Publica que ofrece el Centro de Salud, con el fin de aumentar su demanda

y generar mayores ingresos en la organizacion.

La oficina de servicio al cliente de la Institucion carece de sefializacion, lo
gue impide que cumpla en su totalidad con el objetivo de informar acerca
de los servicios que se ofrecen y de cooperar en la solucion de cualquier
problema o inquietud que se le presente al cliente externo de servicios
meédicos, cuando este ingresa a la institucion para acceder a los servicios

gue ofrece.

La Auditoria del Servicio como proceso sistematico y continuo debe

realizarse como minimo cada afio, con el fin de realizar seguimiento,
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control y evaluaciébn de los aspectos que generan insatisfaccion vy
satisfaccion a sus clientes, de esta forma se estar4 realizando un
mejoramiento continuo en la organizacion. Los resultados de la Auditoria
del Servicio deben ser comunicados y compartidos con todos los
empleados de la organizacion para llevar a cabo los respectivos cambios o

correctivos detectados que mejoren la calidad del servicio.
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8.1. PLAN DE ACCION
CENTRO DE SALUD TIMBIO E.S.E

OBJETIVO

ESTRATEGIAS

POLITICAS

RESPONSABLES

1. Disefiar e implementar un
proceso de seleccion de personal
practico y justo para los aspirantes
que deseen ingresar al Centro de
Salud a través de la Cooperativa de
Trabajo Asociado a partir del afio
2.006.

de

oportunidades para todos

Brindar igualdad

los aspirantes que deseen
vincularse al Centro de

Salud.

El proceso de seleccion de personal
debe

legales

incluirse en los estatutos

que normatizan la

Cooperativa de Trabajo Asociado.

Directivas de la
de

Trabajo Asociado.

Cooperativa

2. Desarrollar actividades en donde

se premie y reconozca a los

empleados del Centro de Salud

Valorar y motivar a los
empleados del Centro de
Salud, de

con el fin

El desarrollo de dichas actividades
debe realizarse en espacios que

permitan la integracion e interaccion

Directivas del
Centro de Salud

Timbio

que mejor han desarrollado su | incrementar su nivel de | de todo el personal del Centro de

trabajo de forma semestral a partir | satisfacciéon con la | Salud.

del afio 2006. institucion.

3. Incrementar para el afio 2006 la | Propiciar condiciones de | Ensefiar y educar de forma | Directivos del

dotacion de equipos y elementos

de seguridad y aseo que se brinda

seguridad que garanticen
el efectivo desarrollo del

constante a los empleados sobre la

importancia de usar adecuadamente

Centro de Salud
Timbio y de la

a los empleados del Centro de | trabajo de los empleados | los implementos que se les | Cooperativa de
Salud. del Centro de Salud. proporciona para su seguridad. Trabajo.

4. Brindar capacitacién semestral a | Incrementar el grado de | Realizar una planeacién de las | Directivas y
los clientes internos del Centro de | satisfaccibn del cliente | capacitaciones a realizar de forma | empleados del
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Salud

relacionados con

de

la calidad del

acerca temas

servicio al cliente externo a partir
del afio 2006

externo hacia la

organizacion.

conjunta  entre directivos vy

empleados.

Centro de Salud

Timbio.

5. Incrementar en un 80% la | Penetrar en el mercado de | EI disefio de la publicidad debe | Encargado de

publicidad de los servicios médicos, | Timbio y Veredas | renovarse semestralmente. cada area de

extramurales y de salud publica | aledafias. trabajo.

gue ofrece el Centro de Salud para

el afio 2006.

6. Sefializar y sistematizar la oficina | Informar al cliente externo | Destinar parte del presupuesto | Directivas del

de atencion al cliente para el afio | acerca de los servicios que | anual para financiar este proyecto. Centro de Salud,

2006. ofrece el Centro de Salud; encargado de
solucionar y controlar las Oficina de
quejas y reclamos que Atencién al
estos presenten. cliente.

7. Establecer la Auditoria del | Conocer las necesidades y | Los resultados de la Auditoria deben | Directivos del

Servicio como un  proceso

sistematico y continuo que debe

realizarse cada afio.

del cliente

interno y cliente externo de

expectativas

la organizacion.

ser compartidos y comunicados a

todos los empleados de Ia

organizacion.

Centro de Salud
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9. RECOMENDACIONES

El prolongado tiempo que debe esperar el cliente externo que recibe
servicios meédicos, puede mejorar si se mantiene el orden de entrega de

fichas hasta el momento de atender a los clientes.

El desorden se presenta inicialmente en facturacién y estadistica ya que los
empleados de estas areas no tienen en cuenta la ficha que entrega el
cliente cuando factura los servicios e inicia la busqueda de su historia
clinica; esto desordena el proceso y retrasa el llamado del cliente en

preconsulta y en consulta médica.

Para mejorar este problema, se sugiere anexar a la factura un numero

consecutivo de acuerdo al orden de la ficha de cada cliente.

Fomentar el trabajo en equipo al interior de las diferentes areas de trabajo
gue integran el Centro de Salud; con el fin de crear lazos de amistad que

faciliten el desarrollo efectivo de las labores asignadas.
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A pesar de que la sefalizacion que actualmente posee el Centro de Salud
es satisfactoria para el cliente externo, esta debe ser renovada y mejorada
de acuerdo a las normas establecidas para este tipo de instituciones, es

decir, debe mejorar en cuanto a Salud Ocupacional.

El Centro de Salud debe esforzarse por adquirir una planta de energia y
tanques de almacenamiento de agua; de esta forma se garantiza la

prestacion continua de sus servicios.

A pesar de que las carteleras del Centro de Salud contienen informacion de
interés para los clientes, estas deben ser renovadas y cambiadas

constantemente.

El Centro de Salud debe establecer mecanismos de control para la entrada
de personal a la Institucion y a la zona de hospitalizacion, con el fin de

garantizar condiciones de seguridad a los empleados y usuarios.
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Anexo 1.

CENTRO DE SALUD TIMBIO E.S.E
UNIVERSIDAD DEL CAUCA
ENCUESTA CLIENTE EXTERNO
SERVICIOS MEDICOS

N° de Encuesta:
Fecha:

I, DATOS PERSONALES DEL ENCUESTADO
NOMBRES:
LUGAR DE RESIDENCIA:

1. Califigue los siguientes aspectos de las salas de espera:

Aspectos Muy Bueno Regular Malo  Muy
Bueno Malo
Amplitud de las salas
lluminacién
Aireacion

Suficientes muebles
Comodidad en los muebles
Decoracion interna

Aseo

OTMMmMmUOOW@>

2. Califique los siguientes aspectos de los consultorios en donde recibe los
servicios médicos:

Aspectos Muy Bueno Regular Malo  Muy
Bueno Malo
Tamaro de los consultorios
lluminacién
Aireacion

Suficientes muebles
Comodidad en los muebles
Decoracion interna

Aseo

OMMmMmUOOW@>
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3. Considera que la sefalizacion interna que se encuentra en El Centro de
Salud es:

Muy Buena
Buena
Regular
Mala

Muy Mala
No aplica

4. Cree que la informacién que contienen las carteleras y avisos que se
encuentran en el Centro de Salud, es:

Muy Buena
Buena
Regular
Mala

Muy Mala
No aplica

5. Califique la atencion que ha recibido por parte de la oficina de atencion al

cliente.

Muy Buena
Buena
Regular
Mala

Muy Mala
No aplica

6. Como califica la dotacion de las unidades sanitarias (bafios) que Usted
utiliza en el Centro de Salud Timbio, en cuanto a:

Muy Buena Buena Regular Mala Muy Mala
A. Papel higiénico
B. Toallas de papel
C. Jabdn
D. Aseo
E. lluminacion
F. No aplica
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6. ¢Alguna vez ha sido transportado en los vehiculos del Centro de Salud
Timbio, para ser remitido a otras Instituciones de Salud?
Si No

Califique el estado de los vehiculos:
Excelente
Buenao
Regular
Malo

8. ¢ Se respeta el orden de llegada de los clientes al momento de repartir las
fichas para acceder a los servicios que ofrece el Centro de Salud Timbio?
Si
No Porqué?

9. Conoce los tramites que debe realizar para acceder a los diferentes servicios
gue presta el Centro de Salud:

A. Totalmente
B. Parcialmente
C. No los conoce

10. Determine cuales de los siguientes servicios que ofrece el Centro de Salud
ha utilizado Usted, y califique la atencion recibida en ellos:

SERVICIOS Muy Buena Regular Mala Muy Mala
Buena
A. Consulta Médica
B. Odontologia
C. Psicologia
D. Promocién y Prevencion
E. Hospitalizacion
F. Observacion — Urgencias
G. Fisioterapia
H. Laboratorio Clinico
I. Atencién del Parto
J. Ecografia
K. Medicina Alternativa
L. Farmacia
M. Fonoaudiologia
N. Estadistica
O. Facturacion



11. Califique la atencion que ha recibido por parte del personal Directivo:
Director:

Excelente
Buena
Regular
Mala

No aplica

Subdirector

Excelente
Buena
Regular
Mala

No aplica

12. ¢El personal Medico del Centro de Salud, le explica con claridad el

tratamiento que debe seguir para tratar su enfermedad?

Siempre

Casi siempre
Algunas veces
Nunca

13. ¢Los empleados del Centro de Salud, le informan con anticipacion los dias

en gue no se prestaran normalmente los servicios de salud?

Si
No
Algunas veces
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14. Si usted presenta algun problema al momento de acceder a los servicios
gue presta el Centro de Salud, ¢encuentra algin empleado que le ayude a

solucionarlo?

Siempre

Casi siempre
Algunas veces
Nunca

No aplica

15. ¢La entrega de resultados de los diferentes examenes que Usted se realiza
en el Centro de Salud, es:
A. Puntual

B. Impuntual
C. No aplica

16. ¢ En su opinion cuales de los siguientes aspectos debe mejorar el Centro de

Salud, para que su servicio sea ideal?

A. Amabilidad en la atencién

B. Ampliacién de horarios de atencion

C. Comodidad en las instalaciones

D. Presentacion personal de los empleados
E. Tiempo de espera para ser atendido

17. De acuerdo con la experiencia que Usted ha tenido en el Centro de Salud,
¢ Cuél es su nivel de satisfaccion con respecto al servicio que en general le han

ofrecido?

Muy Satisfecho
Satisfecho
Indiferente
Insatisfecho

Muy Insatisfecho
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18. ¢ Ha sido atendido Usted en otros Centros de Salud?

Si Cuales?
No

19. Si respondi6 afirmativamente la anterior pregunta, evalle si la atencion que

recibié comparada con la que se ofrece en el Centro de Salud, es:

Superior
Igual
Inferior
Porque?

20. Determine cuales de los siguientes servicios ha recibido en las Brigadas de
Salud que ha realizado el Centro de Salud y califique la atencién recibida:

SERVICIOS Muy Buena Buena Regular Mala Muy
Mala
A. Consulta Externa
B. Odontologia
C. Vacunacion
D. Toma de citologias
E. Higiene Oral
COMENTARIOS:
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CENTRO DE SALUD TIMBIO E.S.E
UNIVERSIDAD DEL CAUCA
ENCUESTA CLIENTE EXTERNO
SERVICIOS DE SALUD PUBLICA

N° de Encuesta:
Fecha:

LUGAR INSPECCIONADO:
SERVICIOS QUE HA RECIBIDO:

1. ¢ Conoce con claridad, cuales son los servicios de salud Publica que ofrece el
Centro de Salud Timbio E.S.E?

Si

No Porque?

2. ¢Cuando solicita alguno de los servicios de Salud Publica que ofrece el

Centro de Salud, el tramite que debe realizar es:

Demorado
Réapido
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3. ¢ Cual es su grado de satisfaccion con respecto a la atencion por parte de los

Técnicos de Saneamiento del Centro de Salud?, en cuanto a:

Criterios Muy Muy

satisfecho Satisfecho Indiferente Insatisfecho Insatisfecho

A. Agilidad en la

atencion

B. Conocimiento de

los servicios

C.Presentacion

personal

D. Disponibilidad de

tiempo

E.Solucion de

inquietudes

4. ¢La entrega de los diferentes certificados o documentos que Usted requiere
de los Técnicos de Saneamiento, es:

Puntual
Impuntual

5. Determine con que frecuencia los Técnicos en Saneamiento realizan las

visitas de inspeccion y vigilancia en su lugar de trabajo:

Muy Frecuente
Frecuente

A veces

Casi Nunca
Nunca
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Anexo 2.
PROCESAMIENTO DE INFORMACION POR PREGUNTA
ENCUESTA CLIENTE EXTERNO SERVICIOS MEDICOS

INFORMACION GENERAL CLIENTE EXTERNO

Tabla de Frecuencia 1. Lugar de Residencia del cliente

Valid Cumulative
Frequency Percent Percent Percent
Valid Timbio 30 28,30 28,30 28,30
Vereda 76 71,70 71,70 100,00
Total 106 100,00 100,00

Vereda

71L,7%

Diagrama de Circulo 1.

Lugar de Residencia del Cliente

Timbio
28,3%

La Tabla de Frecuencias y el Diagrama de Circulo 1, permiten concluir que en el

C.S.T, los servicios médicos son demandados en su gran mayoria por clientes

procedentes de veredas aledafias a este Municipio, lo que se representa por un

71,7% de los 106 encuestados. Mientras que el 28,3% del total

provienen del Municipio de Timbio.

Tabla de Frecuencia 2. Género de los encuestados

de encuestados,

| Frequency |

Percent

Valid

Cumulative
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Percent Percent
Valid Femenino 94 88,67 88,67 88,6
Masculino 12 11,32 11,32 100
Total 106 100 100
Diagrama de Circulo 2.
Género de los Encuestados
Masculino

11,3%

Femenino

88,7%

La Tabla de Frecuencias y el Diagrama de Circulo 2, muestran que el 88,7% de los

106 clientes que reciben los servicios médicos que ofrece el C.S.T, pertenecen al

género femenino; mientras que el 11,3% son del género masculino.

Pregunta 1. Estado de las salas de espera

A. Amplitud de las salas de espera

Tabla de Frecuencia 3. Amplitud de las salas

Valid Cumulative
Frequency Percent Percent Percent
Valid Mala 3 2,83 2,83 2,83
DAnmiilar 2N N7 22 07 Ol,’:’ 30 19
Grafico de Barras 1. } 97,17
Amplitud
80 ) 100
)
70 4
67
60 4
50 4
40 1
30 4
27
20 1
g 10 1
L T | =
Mala Regular Buena Muy Buena




En la pregunta 1, los 106 clientes encuestados, calificaron la amplitud de las salas

de espera que existen en el Centro de Salud Timbio; de ello se puede concluir

que el 67% opinan que es buena, el 27,4% que es regular, y tan solo el 2,8% dicen

que es mala.

B. lluminacién de las salas de espera

Tabla de Frecuencia 4. lluminacion

Valid Cumulative
Frequency Percent Percent Percent
Valid Mala 1 0,94 0,94 0,94
Regular 3 2,83 2,83 3,77
Buena 99 93,40 93,40 97,17
Muy
Buena 3 2,83 2,83 100,00
Total 106 100 100
Gréafico de Barras 2.
lluminacién
100
93
80 1
60 1
40 4
- 20 1
E 0 | — | —

Regular

Buena

Muy Buena




En la pregunta 1, los 106 clientes encuestados, calificaron

la iluminacién de las

salas de espera que existen en el Centro de Salud Timbio; de ello se puede

concluir que el 93% opinan que es buena, el 2,8% que es regular, y tan solo el 2,8%

dice que es mala

C. Aireacion de las salas de espera

Tabla de Frecuencia 5. Aireacion

Valid Cumulative
Frequency Percent Percent Percent
Valid Muy Mala 1 0,94 0,94 0,94
Mala 6 5,66 5,66 6,60
Regular 29 27,36 27,36 33,96
Buena 69 65,09 65,09 99,06
Muy
Buena 1 0,94 0,94 100,00
Total 106 100 100
Grafico de Barras 3.
Aireacion
70
60 - 65
50 1
40 1
30 -
27
20 1
g 101
2 o &

Muy Mala Mala

Regular Buena

Muy Buena




De los 106 encuestados, el 65,1% califican la aireacién de las salas de espera

como buena, el 27,4% regular y el 0,9% como mala.

D. Suficientes muebles en las salas de espera

Tabla de Frecuencia 6. Suficientes muebles

Valid Cumulative
Frequency Percent Percent Percent
Valid Malo 24 22,64 22,64 22,64
Regular 36 34,00 33,96 56,60
Bueno 46 43,40 43,40 100,00
Total 106 100 100

50

Gréfico de Barras 4.

Suficiencia de Muebles

40 4

30 1

20 1

10 4

Percent

23

34

43

Regular Bueno




De los 106 encuestados, el 43,4% opina que la suficiencia de muebles en las

salas de espera del Centro de salud es buena, el 34% opina que es regulary el

22,6% que es mala.

E. Comodidad de los muebles de las salas de espera

Tabla de Frecuencia 7. Comodidad muebles

Valid Cumulative
Frequency Percent Percent Percent
Valid Muy Mala 2 1,89 1,89 1,89
Mala 8 7,55 7,55 9,43
Regular 37 34,91 34,91 44,34
Buena 59 55,66 55,66 100,00
Total 106 100 100
Grafico de Barras 5.
Comodidad Muebles
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50
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De los 106 encuestados, el 55,7% opina que la comodidad de los muebles de las

salas de espera es buena, el 34,9% que es regular y el 1,9% opina que es muy

mala.

F. Decoracién de las salas de espera

Tabla de Frecuencia 8. Decoracion

Valid Cumulative
Frequency Percent Percent Percent
Valid Mala 2 1,89 1,89 1,89
Regular 28 26,42 26,42 28,30
Buena 76 71,70 71,70 100,00
Total 106 100 100

80

Gréafico de Barras 6

Decoracion

60 1

40 1

20 1

Percent

26

72

Mala

Regular
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Del total de los 106 encuestados, el 71,7% opina que la decoracién de las salas de
espera es buena, el 26,4% opina que es regular y 1,9% opina que es mala.

G. Aseo de las salas de espera

Tabla de Frecuencia 9. Aseo

Valid Cumulative
Frequency Percent Percent Percent
Valid Muy Malo 1 0,94 0,94 0,94
Malo 1 0,94 0,94 1,89
Regular 14 13,21 13,21 15,09
Bueno 90 84,91 84,91 100,00
Total 106 100 100

100

Gréfico de Barras 7

Aseo

80 4
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40 1

20 1

Percent
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El 84,9% de los 106 encuestados, opina que el aseo de las salas de espera es

bueno, el 13,2% que es regular y el 0,9% opina que es muy malo.

Pregunta N° 2. Estado de los consultorios médicos.

A. Tamafo de los consultorios médicos

Tabla de Frecuencia 10. Tamafo

Valid Cumulative
Frequency Percent Percent Percent

Valid Malo 2 1,89 1,89 1,89

Regular 10 9,43 9,43 11,32

Bueno 92 86,79 86,79 98,11

Muy

Bueno 2 1,89 1,89 100,00

Total 106 100 100

100

Grafico de Barras 8

Tamafo

Percent

Malo Regular

Bueno Muy Bueno




De los 106 encuestados, 86,8% opina que el tamafo de los consultorios médicos es
bueno y el 1,9% que es malo.

B. lluminacioén de los consultorios médicos

Tabla de Frecuencia 11. lluminacién

Valid Cumulative
Frequency Percent Percent Percent
Valid Regular 3 3 2,83 2,83
Bueno 102 96,23 96,23 99,06
Muy
Bueno 1 0,94 0,94 100,00
Total 106 100 100

120

Gréfico de Barras 9
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El 96,2% de los 106 encuestados opinaron que la iluminacién de los consultorios

médicos es buena, mientras que el 2,8% opind que es regular.

C. Aireacion de los consultorios médicos

Tabla de Frecuencia 12. Aireacion

Valid Cumulative
Frequency Percent Percent Percent
Valid Malo 1 1 0,94 0,94
Regular 12 11,32 11,32 12,26
Bueno 93 87,74 87,74 100,00
Total 106 100 100
Gréfico de Barras 10
Aireacion
100
80 1
60 1
40 1
- 20 1
g o

Malo

Regular Bueno




De los 106 encuestados el 88% opind que la aireacion en los consultorios médicos

es buena, mientras que el 0,9% opind que es mala.

D. Comodidad de los muebles de los consultorios médicos

Tabla de Frecuencia 13. Comodidad muebles

Valid Cumulative
Frequency Percent Percent Percent
Valid Malo 2 1,89 1,89 1,89
Regular 17 16,04 16,04 17,92
Bueno 87 82,08 82,08 100,00
Total 106 100 100

Percent

100

Gréafico de Barras 11

Comodidad muebles

Regular

Bueno




El 82% de los 106 encuestados respondid que los muebles de los consultorios

médicos son comodos, mientras que el 1,9% opind que son incomodos.

E. Decoracion interna de los consultorios médicos

Tabla de Frecuencia 14. Decoracioén interna consultorios

Valid Cumulative
Frequency Percent Percent Percent
Valid Malo 2 2 1,89 1,89
Regular 26 24,53 24,53 26,42
Bueno 78 73,58 73,58 100,00
Total 106 100 100

Gréfico de Barras 12.

Decoracion Interna consultorios

Percent

Malo Regular Bueno




El 73,6% de los 106 encuestados opina que la decoraciéon interna de los

consultorios médicos es buena, el 25% que es regular y el 1,9% que es mala.

F. Aseo de los consultorios médicos

Tabla de Frecuencia 15. Aseo

Valid Cumulative
Frequency Percent Percent Percent
Valid Regular 8 7,55 7,55 7,55
Bueno 98 92,45 92,45 100,00
Total 106 100 100

Gréafico de Barras 13.

Aseo

Percent

Regular Bueno




De los 106 encuestados el 92,5% opina que el aseo de los consultorios médicos es
bueno y el 7,5% opina que es regular.

Pregunta N° 3. Sefializacion Interna del Centro de Salud Timbio

Tabla de Frecuencia 16. Sefializacion C.S.T.

Valid Cumulative
Frequency Percent Percent Percent

Valid Buena 62 58,49 58,49 58,49
Regular 33 31,13 31,13 89,62
Mala 4 3,77 3,77 93,40
Muy Buena 4 3,77 3,77 97,17
No Aplica 2 1,89 1,89 99,06
Muy Mala 1 0,94 0,94 100,00
Total 106 100 100

Muy Mala
,9%

No Aplica
1,9%

Muy Buena
3,8%

Regular
31,1%

Diagrama de Circulo 3.

Sefializacion del Centro de Salud Timbio

Buena

58,5%




De los 106 encuestados, el 58,5%

C.S.T. es buena, el 31,1% que es regular y que el 0.9%

considera que la sefalizacion interna del

es muy mala. El

1,9% de los encuestados dicen que es buena, el 31,1% que es regular y que el

0.9% es muy mala.

Pregunta N° 4. Informacion de Carteleras y Avisos del C.S.T.

Tabla de Frecuencia 17. Informacion de carteleras y avisos

Valid Cumulative
Frequency Percent Percent Percent
Valid No aplica 13 12,26 12,26 12,26
Mala 1 0,94 0,94 13,21
Regular I 6,60 6,60 19,81
Buena 76 71,70 71,70 91,51
Muy
Buena 9 8,49 8,49 100,00
Total 106 100 100
Poligono de Frecuencia 1.
Carteleras y Avisos
80
70 71,70
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ST 12,26 .
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De los 106 encuestados el

71,70% considera que la informacion que contienen

las carteleras y avisos que se encuentran en el Centro de Salud Timbio es buena; el

8,49% que es muy buena; el 6,60% que esregular; el

12.26% agrupado

bajo

la respuesta

no aplica,

0,94% que es mala y el

corresponde a los

encuestados que no opinan al respecto porque no les interesa 0 no tienen en

cuenta este aspecto.

Pregunta N°5. Atencion brindada en la Oficina de Servicio al Cliente

Tabla de Frecuencia 18. Atencién Oficina de servicio al cliente

Valid Cumulative
Frequency Percent Percent Percent

Valid No aplica 63 59,43 59,43 59,43

Regular 1 0,94 0,94 60,38

Buena 21 19,81 19,81 80,19

Muy

Buena 21 19,81 19,81 100,00

Total 106 100 100

Muy Buena
19.81%

Diagrama de Circulo 4.
Atencion Oficina Servicio al Cliente

Buena

19.81%

Regular
0.94%

No aplica
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El 59,43% de los clientes encuestados, corresponden a la respuesta no aplica

porque manifiestan que no tienen conocimiento de la existencia de esta

dependencia del Centro de Salud; por otro lado, los clientes que la conocen

responden en su mayoria (19,8%) que la atencion recibida es muy buena y buena.

Pregunta 6. Calificacién de las Unidades Sanitarias de las salas de espera
del Centro de Salud Timbio

A. Dotacion de papel higiénico

Tabla de Frecuencia 19. Dotacion papel higiénico bafios C.S.T.

Valid Cumulative
Frequency Percent Percent Percent
Valid No aplica 20 18,87 18,87 18,87
Muy Mala 29 27,36 27,36 46,23
Mala 43 40,57 40,57 86,79
Regular 6 5,66 5,66 92,45
Buena 8 7,55 7,55 100,00
Total 106 100 100
B. Dotacién Toallas de papel
Tabla de Frecuencia 20. Dotacion toallas de papel bafos C.S.T.
Valid Cumulative
Frequency Percent Percent Percent
Valid No aplica 21 21 19,81 19,81
Muy Mala 30 28,30 28,30 48,11
Mala 50 47,17 47,17 95,28
Regular 2 1,89 1,89 97,17
Buena 3 2,83 2,83 100,00
Total 106 100 100

C. Dotacion de Jaboén
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Tabla de Frecuencia 21. Dotacién Jabon en los bafios C.S.T.

Valid Cumulative
Frequency Percent Percent Percent
No aplica 22 22 20,75 20,75
Valid Muy Mala 28 26,42 26,42 47,17
Mala 52 49,06 49,06 96,23
Regular 2 1,89 1,89 98,11
Buena 2 1,89 1,89 100,00
Total 106 100 100
D. Aseo
Tabla de Frecuencia 22. Aseo de los bafos C.S.T.
Valid Cumulative
Frequency Percent Percent Percent
Valid No aplica 21 19,81 19,81 19,81
Muy Mala 5 472 4,72 24,53
Mala 6 5,66 5,66 30,19
Regular 40 37,74 37,74 67,92
Buena 34 32,08 32,08 100,00
Total 106 100 100
E. lluminacién
Tabla de Frecuencia 23. lluminacion de los bafos C.S.T.
Valid Cumulative
Frequency Percent Percent Percent
Valid No aplica 21 19,81 19,81 19,81
23,58
Grafico de Barras 14. 38,68
Calificacion General Unidades Sanitarias salas de espera 52,83
CST. 100,00
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El gréfico anterior muestra la calificacion general que realizé el cliente externo
acerca de la dotacion de las unidades sanitarias ubicadas en las salas de espera
de este Centro de Salud. Se observa que respecto a jabon, toallas vy papel
higiénico la calificacibn es mala con un 49,1%, 472% vy 40,6%
respectivamente. Ademas el aseo obtuvo una calificacion regular con un 37,7% vy la

iluminacion es el Gnico aspecto calificado como bueno (47,2%).

Pregunta 7. Calificacion del estado de los vehiculos empleados en la referencia de
clientes del Centro de Salud Timbio

Tabla de Frecuencia 24. Uso del servicio de Remision/ Estado de los Vehiculos

70

Uso del Total
servicio
de 48
Remision 58
Total 106
Gréfic )S

Estado de los Vehicu
-Excelente
-Buena
-Regular

-No lo ha utilizado

Count




Del total de encuestados (106 clientes), 48 han empleado el servicio de remisiéon

que ofrece el

manera:

C.S.T, calificando el estado de los vehiculos de la siguiente

buen estado 30 clientes; excelente estado 16 clientes y en regular

estado 2 clientes. Ademas 58 clientes no califican el estado de los vehiculos

porque no han empleado dicho servicio.

Pregunta 8. Calificacién del proceso: Reparticion de fichas en el Centro de Salud

Timbio

Tabla de Frecuencia 25. Se respeta el orden de llegada para repatrtir fichas

No porque?

Se respeta | No hay orden | Falta de | Preferencias

L N

Total

Se res
el orde

Total

cantidad de personas
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Del total de encuestados 42 que representan un 39,62% manifiestan que no se

respeta el orden de

llegada al momento de repartir fichas para acceder a los

servicios, las causas de esto son: al repartir fichas no hay control, no hay control en

la fila y ademas existen preferencias al repartir las fichas. Ademas 64 personas del

total de encuestados, manifiestan que si se les ha respetado su turno de llegada

para tomar su respectiva ficha.

El 67,92% c
realizar parg

parcialmentg
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Pregunta N° 10. Calificacion de la atencion recibida en los diferentes servicios que ofrece
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el Centro de Salud Timbio

A. Consulta Médica Externa

Tabla de Frecuencia 27. Atencién en Consulta Médica

Frequency | Percent Valid Cumulative
Percent Percent
No ha recibido este
Valid Servicio 3 2,8 2,83 2,83
Muy Mala 1 0,94 0,94 3,77
Mala 1 0,94 0,94 4,72
Regular 7 6,60 6,60 11,32
Buena 88 83,02 83,02 94,34
Muy Buena 6 5,66 5,66 100,00
Total 106 100 100
Poligono de Frecuencias 2.
Atencioén en Consulta Externa
90
.80 £ 83,02%
370
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recibido
este
Servicio

De los 106 encuestados, el 2,83% (3 personas) no han recibido este servicio,
mientras que el 97,1% (103 personas) silo han recibido. De los 103 clientes
el 83,02% califica la atencion recibida como buena, el 5,66% como muy buena

y el 0,94% como mala y muy mala.
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B. Odontologia

Tabla de Frecuencia 28. Atencion en Odontologia

Frequency | Percent Valid Cumulative
Percent Percent
No ha recibido este
Valid servicio 42 39,6 39,62 39,62
Muy Mala 1 0,94 0,94 40,57
Mala 1 0,94 0,94 41,51
Regular 5 472 472 46,23
Buena 56 52,83 52,83 99,06
Muy Buena 1 0,94 0,94 100,00
Total 106 100 100
Poligono de Frecuencias 3
Atencién en Odontologia
60
50 £ 52,83%
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De los 106 encuestados el 39,62% (42 personas) no han utilizado este servicio. De los

64 encuestados que han recibido este servicio, el 52,83% califican la atencion como

buena, el 4,74% regular y el 0,94% como mala y muy mala.
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C. Sicologia

Tabla de Frecuencia 29. Atencion en Sicologia

Frequency | Percent Valid Cumulative
Percent Percent
No ha recibido este
Valid servicio 94 88,68 88,68 88,68
Buena 11 10,38 10,38 99,06
Muy Buena 1 0,94 0,94 100,00
Total 106 100 100
Poligono de Frecuencias 4.
Atencién en Sicologia
100
% 88,68%
3 80 ‘\‘
n
3 70
31 60
; 50 \
’ 40 \
)
7 30 \
> 20
> \ 10,38%
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No ha recibido este

Senicio

Buena

Muy Buena

Del total de encuestados, 94 personas es decir el 88,68% no han recibido este servicio;
mientras que 12 clientes si lo han empleado. De estos, el 10,38% califican la atencion

recibida como buenay el 0,94% como muy buena.
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D. Promocion y Prevencion (P y P)

Tabla de Frecuencia 30. Atencion en Py P

Frequency | Percent Valid Cumulative
Percent Percent
No ha recibido este
Valid servicio 70 66,04 66,04 66,04
Regular 2 1,89 1,89 67,92
Buena 32 30,19 30,19 98,11
Muy Buena 2 1,89 1,89 100,00
Total 106 100 100
Poligono de Frecuencias 5.
Atencién en PyP
70 66,04%
§ 60
n
3 50
b}
3 40
3 30 Ng%
: 20
8
0 \X‘f;;M, \\\»'LRQW

De los 106 encuestados el 66% (70 personas),

No ha recibido

este senicio

Regular

Buena

Muy Buena

E. Hospitalizacién

no han recibido este servicio.
Del resto de clientes (36 personas) que han tomado este servicio, el 30,19%
opina que la atencién en esta dependencia es buena; y el 1,89% que es regular.

Tabla de Frecuencia 31. Atencion en Hospitalizacién
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Frequency | Percent Valid Cumulative
Percent Cumulative
No ha recibido este
Valid servicio 60 56,60 56,60 56,60
Regular 5 4,72 4,72 61,32
Buena 39 36,79 36,79 98,11
Muy Buena 2 1,89 1,89 100,00
Total 106 100 100
Poligono de Frecuencias 6.
Atencion en Hospitalizacion
60
\56,60%
50
% \
3 40 \
3 36,79%
P AN
g NN
;20
: 10 \\/
4,72%
0 1,89%
No ha recibido Regular Buena Muy Buena
este servicio
De los 106 clientes encuestados, el 56,6% no han recibido este servicio.

Mientras que 46 personas, es decir, el 43,3% si lo han utilizado; de estos clientes
el 36,79% califican la atencion en esta dependencia como buena, el 4.72% como
regular y el 1,89% como muy mala.

F. Observacion - Urgencias

Tabla de Frecuencia 32. Atencion en Observacion - Urgencias
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Frequency| Percent Valid Cumulative
Percent Percent
No ha recibido este
Valid Servicio 38 35,8 35,85 35,85
Mala 2 1,89 1,89 37,74
Regular 13 12,26 12,26 50,00
Buena 52 49,06 49,06 99,06
Muy Buena 1 0,94 0,94 100,00
Total 106 100 100
Poligono de Frecuencias 7.
Atencién en Observacion-Urgencias
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Del total de encuestados 38 personas, es decir, el 35,85% no han recibido este servicio.
El resto de clientes que han utilizado el servicio de urgencias califican la atencion
recibida de la siguiente manera: buena el 49,06%, regular el 12,26% y mala el 1,89%.

G. Fisioterapia

Tabla de Frecuencia 33. Atencién en Fisioterapia
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Frequency | Percent Valid Cumulative
Percent Percent
No ha recibido este
Valid servicio 93 87,74 87,74 87,74
Regular 1 0,94 0,94 88,68
Buena 8 7,55 7,55 96,23
Muy Buena 4 3,77 3,77 100,00
Total 106 100 100
Poligono de Frecuencias 8.
Atencidn en Fisioterapia
100
% 87,74%
; h
H 80
5_ 70 \
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; 40 \
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No ha Regular Buena Muy Buena
recibido este
servicio

Del total de encuestados el 87,74% no ha recibido este servicio. El resto de clientes

encuestados que han utilizado este servicio, califican

siguiente manera: buena el 7,55%; muy buena el 3,77% y regular el 0,94%.

H. Laboratorio Clinico

Tabla de Frecuencia 34. Atencién en Laboratorio Clinico

la atencidon recibida de la

‘Frequency‘ Percent ‘
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No ha recibido este
Valid Servicio 31 29,25 29,25 29,25
Mala 1 0,94 0,94 30,19
Regular 4 3,77 3,77 33,96
Buena 68 64,15 64,15 98,11
Muy Buena 2 1,89 1,89 100,00
Total 106 100 100
Poligono de Frecuencias 9.
Atencion en Laboratorio Clinico
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De los 106 encuestados, 31 clientes (29,25%) no han recibido este servicio. Del resto de

clientes que han

utilizado este

servicio, el

64,15% califica la atencién recibida

como buena, el 3,77% como regular, el 1,89% como muy buena y el 0,94% como mala.

I. Atencién del Parto

Tabla de Frecuencias 35. Atencion del Parto

Valid

No ha recibido este

Frequency

79

Percent

74,53

Valid
Percent
74,53

Cumulative
Percent
74,53
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Servicio
Muy Mala 1 0,94 0,94 75,47
Mala 1 0,94 0,94 76,42
Regular 3 2,83 2,83 79,25
Buena 22 20,75 20,75 100,00
Total 106 100 100
Poligono de Frecuencias 10
Atencion del Parto
5 80 « 74,53%
3 70
3 60 \
3
1 \
) 50 \
R 40 \
3
) 30 \
i 20 75%
E 20 \ /zo;
: 0 9 9 2.83%
No ha  Muy Mala Mala Regular Buena
recibido
este
senicio

De los 106 encuestados, 79 personas representadas por un 74,5% no han recibido

este servicio. Del resto de clientes encuestados (36 personas), el 20,75% califica la

atencion

J. Ecografia

Tabla de Frecuencia 36. Atencion en Ecografia
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Frequency | Percent Valid Cumulative
Percent Percent
No ha recibido este
Valid Servicio 67 63,2 63,21 63,21
Mala 2 1,89 1,89 65,09
Regular 3 2,83 2,83 67,92
Buena 33 31,13 31,13 99,06
Muy Buena 1 0,94 0,94 100,00
Total 106 100 100
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Poligono de Frecuencias 11.
Atencidén en Ecografia
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No ha Mala Regular Buena  Muy Buena
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De los 106 clientes encuestados, el 63,21% no ha utilizado este servicio. Del resto de

encuestados (39 personas), el 31,13% califica la atencion recibida como buena, el

2,83% como regular y el 1,89% como mala.

K. Medicina Alternativa

Atenciéon en Medicina Alternativa
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Frequency | Percent Valid Cumulative
Percent Percent
No ha recibido este
Valid servicio 99 93,4 93,40 93,40
Buena 7 6,60 6,60 100,00
Total 106 100 100
Poligono de Frecuencias 12.
Atencién en Medicina Alternativa
100 93,40%
d (]
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No ha recibido este senicio Buena

Del total de encuestados 99 personas, representadas por un 93,4% no han utilizado
este servicio. Las 7 personas, es decir el 6,60%, que han recibido este servicio opinan
gue la atencion recibida fue buena.

L. Farmacia

Tabla de Frecuencia 38. Atencién en Farmacia

Frequency | Percent Valid Cumulative
Percent Percent
No ha recibido este
Valid Servicio 40 37,74 37,74 37,74
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Mala 3 2,83 2,83 40,57
Regular 3 2,83 2,83 43,40
Buena 57 53,77 53,77 97,17
Muy Buena 3 2,83 2,83 100,00
Total 106 100 100

Poligono de Frecuencias 13.
Atencién el Farmacia

60
A 53,77%

50 / \
40 37,74%
30
20
10
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No ha Mala Regular Buena Muy Buena
recibido este
servicio
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El 37,74% (40 personas) de los 106 encuestados no han utilizado este servicio.
Mientras que 66 clientes, si han requerido reclamar medicamentos en el &rea de
farmacia, de estos clientes el 53,77% opina que la atencién en esta dependencia es

buena, el 2,83 que es malay el otro 2,83% que es regular.
M. Fonoaudiologia

Tabla de Frecuencia 39. Atencion en Fonoaudiologia

Frequency | Percent Valid Cumulative
Percent Percent
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No ha recibido este
Valid Servicio 93 87,74 87,74 87,74
Buena 12 11,32 11,32 99,06
Muy Buena 1 0,94 0,94 100,00
Total 106 100 100
Poligono de Frecuencias 14.
Atencién en Fonoaudiologia
100
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El 87,74%, es decir 93 personas del total de encuestados, no han utilizado el servicio de

fonoaudiologia. Mientras que 13 personas de los encuestados manifestaron que si han

requerido este servicio, de estos, el 11,32% califican la atencion recibida como buena

y el 0,94% como muy buena.
Cabe resaltar, que la demanda de este servicio es muy baja, debido a que su

operacion ha sido muy irregular.

N. Estadistica

Tabla de Frecuencia 40. Atencidon en Estadistica

|
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Frequency | Percent Valid Cumulative
Percent Percent
No ha recibido este
Valid Servicio 28 26,42 26,42 26,42
Muy Mala 1 0,94 0,94 27,36
Mala 5 4,72 4,72 32,08
Regular 5 472 4,72 36,79
Buena 64 60,38 60,38 97,17
Muy Buena 3 2,83 2,83 100,00
Total 106 100 100
Poligono de Frecuencias 40.
Atencién en Estadistica
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Del total encuestados, el 26,42% no ha utilizado los servicios de estadistica, mientras

que el 73,58% es decir, 78 personas si han empleado este servicio; de estos

clientes el

4,72% que es malay el 0,94% que es muy mala.

O. Facturacion

60,83% opinan que

la

atencion

Tabla de Frecuencia 41. Atencidon en Facturacion

en esta dependencia es buena, el

‘Frequency‘ Percent ‘
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No ha recibido este
Valid servicio 3 2,83 2,83 2,83
Mala 3 2,83 2,83 5,66
Regular 7 6,60 6,60 12,26
Buena 89 83,96 83,96 96,23
Muy Buena 4 3,77 3,77 100,00
Total 106 100 100
Poligono de Frecuencias 16.
Atencién en Facturacion
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Del total de encuestados, el 2,83% no ha utilizado los servicios de facturacion,
mientras que el resto de clientes encuestados (103 personas), si han recibido este
servicio, estos clientes califican la atencién recibida en esta dependencia de la
siguiente  manera: el 83,93% como buena, el 6,60% como regular, el 3,77% como
muy buena y el 2,83% como mala.

Demanda de Ins cervicins ane ofrece el Centro de Saliid Timhin
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El diagrama anterior muestra el comportamiento de la demanda de los servicios que

ofrece el C.S.T, en este se visualiza que el servicio menos empleado por los clientes

externos es medic. alternativa, ya que 99 de los encuestados manifestaron que no

han recibido este servicio; seguido de sicologia

con 94 personas; fisioterapia y

fonoaudiologia con 93 personas cada uno. La baja demanda de los dos ultimos

servicios e debe a que su oferta no es constante porque el personal médico

encargado de prestarlos se vincula al C.S.T, por medio de acuerdos académicos en

donde se establece prestar este servicio por periodos semestrales, lo que se valida

como requisito de grado.
los servicios con menor demanda en su respectivo orden son:

Seguidamente

atencion  del

parto,

PyP, ecografia, hospitalizacion,

odontologia, farmacia,

observacidn-urgencias, laboratorio clinico, estadistica, facturacién y consulta medica

externa.

Pregunta 11. Calificacion de la atenciéon por parte del personal administrativo del Centro
de Salud Timbio.

Tabla de Frecuencia 42. Atencién por parte del Director del C.S.T.

Frequency | Percent Valid Cumulative
Percent Percent
Valid No aplica 53 50 50 50
Mala 1 0,94 0,94 50,94
Regular 4 3,77 3,77 54,72
Buena 9 8,49 8,49 63,21
Excelente 39 36,79 36,79 100,00
Total 106 100 100
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Diagrama de Circulo 6.

Atencion brindada por el Director del C.S.T
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De los 106 encuestados, 53 personas manifestaron que no han necesitado dirigirse al
Director del C.S.T, estos se encuentran agrupados bajo la categoria no aplica con un
50,8%. Del resto de encuestados, es decir, 53 personas que han solicitado los
servicios del Director, el 36,8% califica la atencion brindada como excelente; el 8,5%

como buena; 3,8% como regulary el 0,9% como mala.
Ademas en la encuesta también se calific6 la atencién brindada por parte del

Subdirector del Centro de Salud ante este aspecto los encuestados manifiestan que

se les dificulta calificar la atencion que brinda.
Esta situacion se presenta porque el Subdirector debe encargarse de

desempefiar  funciones administrativas de caracter interno. Sin embargo, solo 6

personas calificaron la atencion brindada por el Subdirector como buena.
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Pregunta N° 12. Personal Médico

Tabla de Frecuencia 43. El personal Médico explica con claridad el tratamiento que
debe seguir el cliente

Valid Cumul.
Frequency | Percent Percent Percent
Valid Nunca 7 6,60 6,60 6,60
Algunas Veces 22 20,75 20,75 27,36
Casi Siempre 6 5,66 5,66 33,02
Siempre 71 66,98 66,98 100,00
Total 106 100 100
Diagrama de Area 2.
Personal Médico del C.S.T.
80
70
60
50 66.98%
40
30
20
10 20.75%
0 6.60% 5.66%
Nunca Algunas Veces Casi Siempre Siempre

El 66,98% de los encuestados, manifiestan que el personal médico del C.S.T, siempre

le explica con claridad el tratamiento que debe seguir

para tratar su enfermedad, el

20,75% opina que lo hace algunas veces, el 5,66% que es casi siempre y el 6,50% que

nunca lo realiza.

Ademas, los encuestados que no han recibido explicacién por parte del personal

médico, ,argumentan como causas de ello: los médicos atienden llamadas telefénicas
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y/o comen durante el tiempo de consulta.

Pregunta N° 13. Informacion de los dias en que no labora el Centro de Salud Timbio

Tabla de Frecuencia 44. Se informa al cliente los dias en que el C.S.T. no prestara sus

servicios
Frequency | Percent Valid Cumulative
Percent Percent
Valid No aplica 7 6,60 6,60 6,60
Algunas veces 8 7,55 7,55 14,15
No 59 55,66 55,66 69,81
Si 32 30,19 30,19 100,00
Total 106 100 100
Diagrama de Anillo 1.
Informacion de los dias que no labora el C.S.T.
=03
0O No aplica

O Algunas veces
O No
osi

De los 106 encuestados, el 55% manifiesta que no se entera de los dias en que el C.S.T.

no prestara normalmente sus servicios debido a que no se buscan

los medios

efectivos que comuniguen cualquier eventualidad en este aspecto. Mientras que el 37%

% de los encuestados si reciben dicha

informacién; el

8% de

los encuestados

agrupados en la categoria no aplica manifiestan que siempre que vienen al C.S.T.

encuentran que este opera normalmente.
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Pregunta N° 14. Cooperacién por parte del personal del Centro de Salud Timbio

Tabla de Frecuencia 45. El cliente eterno recibe ayuda de los empleados del C.S.T
cuando presenta algun problema

Respuesta Frequency | Percent Valid Cumulative
Percent Percent
Valid No aplica 6 5,66 5,66 5,66
Nunca 16 15,09 15,09 20,75
Algunas Veces 24 22,64 22,64 43,40
Casi Siempre 7 6,60 6,60 50
Siempre 53 50 50 100
Total 106 100 100

Diagrama Piramidal 1.
Cooperacion por parte del personal del C.S.T.

50 50.00%
40
30
20 15.09%

10

No aplica  Nunca  Algunas Casi Siempre
Veces Siempre

A la pregunta: ¢si usted presenta algin problema al momento de acceder a los
servicios que presta el C.S.T, encuentra algin empleado que le ayude a
solucionarlo?, el 50% del total de encuestados respondidé que siempre; el 22,64% que
algunas veces, el 15,09% que nunca el 6,60% que casi siempre y el 5,66% que

respondié no aplica, manifiesta que nunca han presentado algun inconveniente.

Pregunta N° 15. Puntualidad en la entrega de resultados
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Tabla de Frecuencia 46. Puntualidad e impuntualidad al entregar los resultados

Frequency | Percent Valid Cumulative
Percent Percent
Valid No aplica 15 14,15 14,15 14,15
Impuntual 9 8,49 8,49 22,64
Puntual 82 77,36 77,36 100,00
Total 106 100 100

Diagrama de Cono 1.
Puntualidad en la entrega de resultados

77.36%
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8,49%

No aplica Impuntual Puntual

La entrega de resultados de los diferentes exdmenes que se realizan en el C.S.T, segun
los 106 encuestados es puntual con un 77,36% de respuesta. El porcentaje de 14,15%
correspondiente a no aplica obedece a que los clientes no se han realizado ninguan

tipo de examen en esta Institucion.

Grafico de Barras 17,
Aspectos que debe mejorar el C.S.T.
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Del total de encuestados (106 clientes), 90 de ellos representados en un 85%
manifiestan que el primer aspecto a mejorar es el tiempo que espera el cliente
para ser atendido; 57 clientes, es decir, 54 % respondié que se debe mejorar la
amabilidad en la atencién por parte del personal médico (47 clientes), el 44%
afirma que se debe mejorar la comodidad en las instalaciones, el 36%
contestaron que los horarios de atencion deben ampliarse hasta las horas de la tarde
y tan solo el 0,5% es decir 5 personas opina que se debe mejorar la presentacion
personal de los empleados.

Nota: En esta pregunta los clientes tenian la opcion de escoger uno 0 mas
aspectos a mejorar por lo tanto, la frecuencia de respuesta es mayor que los 106

encuestados.

Pregunta N° 17. Nivel de satisfaccion con el servicio que ofrece el
Centro de Salud Timbio

Tabla de Frecuencia 47. Nivel de satisfaccion del cliente con el servicio que le ofrece el
C.S.T.

Frequency | Percent Valid Cumulative
Percent Percent
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Valid Insatisfecho 17 16,04 16,04 16,04
Indiferente 11 10,38 10,38 26,42
Satisfecho 73 68,87 68,87 95,28
Muy
Satisfecho 5 4,72 4,72 100,00
Total 106 100 100

Diagrama de Circulo 7.
Nivel de satisfacciéon con el C.S.T.
Muy Satisfecho Insatisfecho
4,7% 16,0%
Indiferente

Satisfecho
68,9%

10,4%

El 68,9% de los encuestados se sienten satisfechos con el servicio que en general

ofrece el C.S.T, el 4,7% se encuentra muy satisfecho; mientras que el 16% se encuentra

insatisfecho y el 10,4% es indiferente ante este aspecto.

Pregunta N° 18. Evaluacién de la atencion que reciben los clientes externos en otras
Instituciones de Salud.

Tabla de Frecuencia 48. Atencion del cliente en otras Instituciones de Salud /Cuales

El cliente

ha sido
atendido en
otros lugares

En donde?
Ent. de Salud Ent.Salud Ent. Salud Total
Publica Privada de | Privadas de
de Popayan Popayan Timbio
Si 64 5 6 75
No 31 31
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| Total | | 31 | 64 | 5 | 6 | 106

Grafico de Barras 18. Atencién del cliente en otras Instituciones de Salud
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H cliente ha sido atendido en otros Centros de Salud

Del total de encuestados, 75 personas representadas en un 70,75% han sido
atendidas en otras instituciones de salud, de estas el 85,3%, es decir 64
personas fueron atendidas en entidades de salud publicas ubicadas en Popayan; el
6,66% (5 personas) fueron atendidas en entidades de salud privadas en
Popayan; y el 8%, es decir 6 personas recibieron servicios de entidades de
salud privadas en Timbio. Mientras que el 29,24% no han recibido servicios en
otras instituciones de salud.

Pregunta N° 19. Comparativo entre la atencién que ofrece el
Centro de Salud Timbio / Otras Instituciones de Salud.

Tabla de Frecuencia 49. Comparativo entre la atencién que ofrece el Centro de Salud
Timbio
/ Otras Instituciones de Salud.

Evaluacion de la atencion recibida
Inferior Igual Superior Total
Cuales
Publicas en
entidades de |Popayan 23 17 24 64
Salud? Privadas en
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Popayén 2 3 5

Privadas en

Timbio 1 5 6
Total 23 20 32 75

Centro de Salud Timbio / Otras Instituciones de Salud.

El comparativo de la atencion que ofrece el C.S.T Vs

Grafico de Barras 19. Comparativo entre la atencién que ofrece el

Count

30

Publicas en Popayan Privadas en Popayan Privadas en Timbio

- Inferior a la

del C.S.T.

|:| lgual a la

del C.S.T.

- Superior a la
delCS.T

En cuales Centros de Salud ha sido atendido en cliente externo

instituciones de salud dio como resultado:

la que ofrecen otras

En Instituciones de salud publica de Popayan, 24 personas califican la atencion que

recibieron como superior; 23 personas como inferior y 17 personas como igual a la
recibida en el C.S.T.

En instituciones de salud privadas de Popayan, 3 personas califican la atencion que

recibieron como superior y 2 personas como igual a la recibida en el C.S.T.

En instituciones de salud privadas de Timbio, 5 personas califican la atencién como

superior y 1 la califica como igual a la recibida en el C.S.T.

Pregunta N° 20. Indice de Brigadas de Salud
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Tabla de Frecuencia 50. Atencién recibida en Brigadas: Consulta Externa

Frequency | Percent Valid Cumulative
Percent Percent
Valid Buena 26 24,53 96,30 96,30
Muy Buena 1 0,94 3,70 100,00
Total 27 25,47 100,00
Missing System 79 74,53
Total 106 100
Tabla de Frecuencia 51. Atencién recibida en Brigadas: Vacunacién
Valid Cumul.
Frequency | Percent Percent Percent
Valid Buena 33 31,13 97,06 97,06
Muy Buena 1 0,94 2,94 100,00
Total 34 32,08 100,00
Missing System 72 67,92
Total 106 100
Tabla de Frecuencia 52. Atencion recibida en Brigadas: Odontologia
Valid Cumul.
Frequency | Percent Percent Percent
Valid Mala 1 0,94 4 4
Regular 2 1,89 8 12
Buena 21 19,81 84 96
Muy Buena 1 0,94 4 100
Total 25 23,58 100
Missing System 81 76,42
Total 106 100

Tabla de Frecuencia 53. Atencién recibida en Brigadas:Toma de citologias

Valid Cumul
Frequency | Percent Percent Percent
Valid Buena 10 9,43 100 100
Missing System 96 90,57
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| Total | | 106 | 100 | |

Tabla de Frecuencia 54. Atencion recibida en Brigadas:Higiene Oral

Valid Cumul
Frequency | Percent Percent Percent
Valid Buena 16 15,09 100 100
Missing System 90 84,91
Total 106 100

Diagrama de Circulo 8.
Demanda de los servicios en Brigadas de Salud

16 27
/<x O Consulta Externa
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0O Odontologia

O Vacunacion

O Toma de Citologias

25 34 O Higiene Oral

En el gréfico se observa que el servicio mas demandado en las Brigadas de Salud, es
el de Odontologia seguido por consulta externa, vacunacion, higiene oral y toma de
citologias.

Diagrama de Cono 2.
Calificacion de la atencién recibida en Brigadas de
Salud
3B 31.1%
30 24.5%
25 ‘— 19.8% I
20 I 15.1%] |
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Extema Citologias
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El anterior diagrama representa todos los servicios que se ofrecen en las Brigadas
de Salud vy la calificacién de la atencién que se brinda en cada uno de ellos.

Los clientes de forma general opinan que todos estos servicios tienen una
calificacion buena. La calificacion detallada de cada uno de los servicios bajo los
criterios de muy buena, regular, mala y muy mala; se observan en las tablas de

frecuencias 50, 51, 52,53,y 54 respectivamente.
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Anexo 3. Analisis General Encuesta Cliente Externo de
Servicios Médicos

Pregunta 1. ESTADO DE LAS SALAS DE ESPERA

Tabla 1.1. Amplitud

Porcentaje Porcentaje
Criterios Frecuencia de Respues de Satisf. Subtotal

Muy Mala 0 0 0% 0,00
Mala 3 2,83 25% 0,71
Regular 29 27,36 50% 13,68
Buena 71 66,98 75% 50,24
Muy Buena 3 2,83 100% 2,83
TOTAL 106 100
PORCENTAJE SATISFACCION DEL ASPECTO 67,45%
Tabla 2.1. lluminacién

Porcentaje Porcentaje

Criterios Frecuencia de Respues de Satisf. Subtotal

Muy mala 0 0,00 0% 0,00
Mala 1 0,94 25% 0,24
Regular 3 2,83 50% 1,42
Buena 99 93,40 75% 70,05
Muy Buena 3 2,83 100% 2,83
Total 106 100
PORCENTAJE SATISFACCION DEL ASPECTO 74,53%

Tabla 1.3. Aireacion
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Porcentaje de | Porcentaje de
Criterios Frecuencia Respues Satisf. Subtotal
Muy Mala 1 0,94 0% 0,00
Mala 6 5,66 25% 1,42
Regular 29 27,36 50% 13,68
Buena 69 65,09 75% 48,82
Muy Buena 1 0,94 100% 0,94
Total 106 100
PORCENTAJE SATISFACCION DEL ASPECTO 64,86%
Tabla 1.4. Suficiencia de muebles
Porcentaje | Porcentaje de
Criterios Frecuencia de Respues Satisf. Subtotal
Muy Mala 0 0,00 0% 0,00
Malo 24 22,64 25% 5,66
Regular 36 34,00 50% 17,00
Bueno 46 43,40 75% 32,55
Muy Bueno 0 0 100% 0,00
Total 106 100
PORCENTAJE SATISFACCION DEL ASPECTO 55,21%
Tabla 1.5. Comodidad en los muebles
Porcentaje | Porcentaje de
Criterios Frecuencia de Respues Satisf. Subtotal
Muy Mala 2 1,89 0% 0,00
Mala 8 7,55 25% 1,89
Regular 37 34,91 50% 17,45
Buena 59 55,66 75% 41,75
Muy Buena 0 0 100% 0,00
Total 106 100
PORCENTAJE SATISFACCION DEL ASPECTO 61,08%
Tabla 1.6. Decoracion interna
Porcentaje Porcentaje de
Criterios Frecuencia de Respues Satisf. Subtotal
Muy Mala 0 0,00 0% 0,00
Mala 2 1,89 25% 0,47
Regular 28 26,42 50% 13,21
Buena 76 71,70 75% 53,77
Muy Buena 0 0 100% 0,00
Total 106 100
PORCENTAJE SATISFACCION DEL ASPECTO 67,45%

Tabla 1.7. Aseo
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Porcentaje de | Porcentaje de
Criterios Frecuencia Respues Satisf. Subtotal

Muy Mala 1 0,94 0% 0,00
Mala 1 0,94 25% 0,24
Regular 14 13,21 50% 6,60
Buena 90 84,91 75% 63,68
Muy Buena 0 0 100% 0,00
Total 106 100

PORCENTAJE SATISFACCION DEL ASPECTO 70,52%

Tabla 1.8. SATISFACCION DEL CLIENTE EXTERNO
CON EL ESTADO DE LAS SALAS DE ESPERA

Aspectos Porcentaje de
Satis. Aspecto

Amplitud 67,45

lluminacién 74,53

Aireacion 64,86

Suficiencia de muebles 55,21

Comodidad en los muebles 61,08

Decoracioén interna 67,45

Aseo 70,52

SATISFACCION DE LA PREGUNTA 65,87%
PREGUNTA 2. Estado de los Consultorios
Tabla 2.1. Tamafio

Porcentaje de | Porcentaje
Criterios Frecuencia Respues de Satisf. Subtotal
Muy Mala 0 0,00 0% 0,00
Mala 2 1,89 25% 0,47
Regular 10 9,43 50% 4,72
Buena 92 86,79 75% 65,09
Muy Buena 2 1,89 100% 1,89
Total 106 100
PORCENTAJE SATISFACCION DEL ASPECTO 72,17%
Tabla 2.2. lluminacién
Porcentaje de | Porcentaje
Criterios Frecuencia Respues de Satisf. Subtotal
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Muy Mala 0 0,00 0% 0,00
Mala 0 0,00 25% 0,00
Regular 3 3 50% 1,50
Buena 102 96,23 75% 72,17
Muy Buena 1 0,94 100% 0,94
Total 106 100
PORCENTAJE SATISFACCION DEL ASPECTO 74,61%
Tabla 2.3. Aireacion
Porcentaje de | Porcentaje
Criterios Frecuencia Respues de Satisf. Subtotal
Muy Mala 0 0,00 0% 0,00
Mala 1 1 25% 0,25
Regular 12 11,32 50% 5,66
Buena 93 87,74 75% 65,80
Muy Buena 0 0 100% 0,00
Total 106 100
PORCENTAJE SATISFACCION DEL ASPECTO 71,71%
Tabla 2.4. Comodidad de los muebles
Porcentaje de | Porcentaje
Criterios Frecuencia Respues de Satisf. Subtotal
Muy Mala 0 0,00 0% 0,00
Mala 2 1,89 25% 0,47
Regular 17 16,04 50% 8,02
Buena 87 82,08 75% 61,56
Muy Buena 0 0 100% 0,00
Total 106 100
PORCENTAJE SATISFACCION DEL ASPECTO 70,05%
Tabla 2.5. Decoracién interna
Porcentaje de | Porcentaje
Criterios Frecuencia Respues de Satisf. Subtotal
Muy Mala 0 0,00 0% 0,00
Mala 2 2 25% 0,50
Regular 26 24,53 50% 12,26
Buena 78 73,58 75% 55,19
Muy Buena 0 0 100% 0,00
Total 106 100
PORCENTAJE SATISFACCION DEL ASPECTO 67,95%
Tabla 2.6. Aseo
Porcentaje de | Porcentaje
Criterios Frecuencia Respues de Satisf. Subtotal
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Muy Mala 0 0,00 0% 0,00
Mala 0 0 25% 0,00
Regular 8 7,55 50% 3,77
Buena 98 92,45 75% 69,34
Muy Buena 0 0 100% 0,00
Total 106 100
PORCENTAJE SATISFACCION DEL ASPECTO 73,11%

Tabla 2.7. SATISFACCION DEL CLIENTE EXTERNO

CON EL ESTADO DE LOS CONSULTORIOS
Aspectos Porcentaje de
Satis. Aspecto

Tamafio 72,17

lluminacion 74,61

Aireacion 71,71

Comodidad en los muebles 70,05

Decoracion interna 67,95

Aseo 73,11

SATISFACCION DE LA PREGUNTA 71,60%
PREGUNTA 3. SENALIZACION
Tabla 3.1.

Porcentaje de Porcentaje
Criterios Frecuencia Respues de Satisf. Subtotal

No aplica 2 1,89 0% 0
Muy Mala 1 0,94 20% 0,188
Mala 4 3,77 40% 1,508
Regular 33 31,13 60%| 18,678
Buena 62 58,50 80% 46,8
Muy Buena 4 3,77 100% 3,77
TOTAL 106 100,00
PORCENTAJE SATISFACCION DE LA PREGUNTA 70,94%
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PREGUNTA 4. INFORMACION CARTELERAS Y AVISOS

Tabla 4.1.
Porcentaje de Porcentaje de

Criterios Frecuencia Respues Satisf. Subtotal
No aplica 13 12,26 0% 0
Muy Mala 0 0 20% 0
Mala 1 0,94 40% 0,38
Regular 7 6,60 60% 3,96
Buena 76 71,70 80% 57,36
Muy Buena 9 8,49 100% 8,49
TOTAL 106 100
PORCENTAJE SATISFACCION DE LA PREGUNTA 70,19%

PREGUNTA 5. ATENCION EN LA OFICINA DE SERVICIO AL CLIENTE

Tabla 5.1.
Porcentaje de Porcentaje de

Criterios Frecuencia Respues Satisf. Subtotal
No aplica 63 59,43 0% 0
Muy Mala 0 0 20% 0
Mala 0 0 40% 0
Regular 1 0,94 60% 0,57
Buena 21 19,81 80% 15,85
Muy Buena 21 19,81 100% 19,81
TOTAL 106 100
PORCENTAJE SATISFACCION DE LA PREGUNTA 36,23%
PREGUNTA 6. ESTADO DE LAS UNIDADES
SANITARIAS DEL C.S.T.
TABLA 6.1. DOTACION DE PAPEL HIGIENICO

Porcentaje de Porcentaje de

Criterios Frecuencia Respues Satisf. Subtotal
No aplica 20 18,87 0% 0
Muy Mala 29 27,36 20% 5,47
Mala 43 40,57 40% 16,23
Regular 6 5,66 60% 3,40
Buena 8 7,55 80% 6,04
Muy Buena 0 0 100% 0
TOTAL 106 100
PORCENTAJE SATISFACCION DEL ASPECTO 31,13%

Tabla 6.2. Dotacion toallas de papel

Criterios

|Frecuencia | Porcentaje de | Porcentaje de |Subtotal |
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Respues Satisf.
No aplica 21 21 0% 0
Muy Mala 30 28,30 20% 5,66
Mala 50 47,17 40% 18,87
Regular 2 1,89 60% 1,13
Buena 3 2,83 80% 2,26
Muy Buena 0 0 100% 0
TOTAL 106 100
PORCENTAJE SATISFACCION DEL ASPECTO 27,92%
Tabla 6.3 Dotacion de Jabon
Porcentaje de Porcentaje de
Criterios Frecuencia Respues Satisf. Subtotal
No aplica 22 22 0% 0
Muy Mala 28 26,42 20% 5,28
Mala 52 49,06 40% 19,62
Regular 2 1,89 60% 1,13
Buena 2 1,89 80% 151
Muy Buena 0 0 100% 0
TOTAL 106 100
PORCENTAJE SATISFACCION DEL ASPECTO 27,55%
Tabla 6.4 Aseo
Porcentaje de Porcentaje de
Criterios Frecuencia Respues Satisf. Subtotal
No aplica 21 19,81 0% 0
Muy Mala 5 4,72 20% 0,94
Mala 6 5,66 40% 2,26
Regular 40 37,74 60% 22,64
Buena 34 32,08 80% 25,66
Muy Buena 0 0 100% 0
TOTAL 106 100
PORCENTAJE SATISFACCION DEL ASPECTO 51,51%
Tabla 6.5. lluminacién
Porcentaje de Porcentaje de
Criterios Frecuencia Respues Satisf. Subtotal
No aplica 21 19,81 0% 0
Muy Mala 4 3,77 20% 0,75
Mala 16 15,09 40% 6,04
Regular 15 14,15 60% 8,49
Buena 50 47,17 80% 37,74
Muy Buena 0 0 100% 0
TOTAL 106 100
PORCENTAJE SATISFACCION DEL ASPECTO 53,02%

Tabla 6.6. SATISFACCION DEL CLIENTE EXTERNO
CON LA DOTACION DE LAS UNIDADES
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SANITARIAS

Aspectos Porcentaje de
Satis. Aspecto
Papel higiénico 31,13
Toallas de papel 27,92
Jabon 27,55
Aseo 51,51
lluminacién 53,02
SATISFACCION DE LA PREGUNTA 38,23%

PREGUNTA 7. CALIFICACION DEL ESTADO DE LOS VEHICULOS USADOS EN

REMISION
Porcentaje de | Porcentaje de
Criterios Frecuencia Respues Satisf. Subtotal
Excelente 16 34,00 100% 34
Bueno 30 6,25 75% 4,69
Regular 2 4,16 50% 2,08
Malo 0 0,00 25% 0
No lo utiliza 58 55,59 0% 0
TOTAL 106 100,00
PORCENTAJE SATISFACCION DE LA PREGUNTA 40,77%
PREGUNTA 8. RESPETO DEL ORDEN DE LLEGADA AL MOMENTO DE
REPARTIR FICHAS
Tabla 8.1.
Porcentaje de | Porcentaje de
Criterios Frecuencia Respues Satisf. Subtotal
Si 64 60,38 100% 60,38
No 42 39,62 0% 0
Total 106 100,00 0
PORCENTAJE SATISFACCION DE LA PREGUNTA 60,38%

PREGUNTA 9 .CONOCIMIENTO DE LOS TRAMITES QUE DEBE REALIZAR EL
C.E. PARA ACCEDER ALOS SERVICIOS

Tabla 9.1.
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Porcentaje de | Porcentaje de

Criterios Frecuencia Respues Satisf. Subtotal
Totalmente 71 67,91 100% 67,91
Parcialmente 25 23,60 50% 11,8
No los conoce 10 8,49 0% 0
TOTAL 106 100,00
PORCENTAJE SATISFACCION DE LA PREGUNTA 79,71%
PREGUNTA 10. ATENCION RECIBIDA EN LOS SERVICIOS QUE OFRECE EL
C.S.T
Tabla 10.1. Consulta Medica

Porcentaje de Porcentaje

Criterios Frecuencia Respues de Satisf. | Subtotal
No aplica 3 2,8 0% 0
Muy Mala 1 0,94 20% 0,19
Mala 1 0,94 40% 0,38
Regular 7 6,60 60% 3,96
Buena 88 83,02 80% 66,42
Muy Buena 6 5,66 100% 5,66
TOTAL 106 100
PORCENTAJE SATISFACCION DEL ASPECTO 76,60%
Tabla 10.2. Odontologia

Porcentaje de Porcentaje

Criterios Frecuencia Respues de Satisf. | Subtotal
No aplica 42 39,6 0% 0
Muy Mala 1 0,94 20% 0,19
Mala 1 0,94 40% 0,38
Regular 5 4,72 60% 2,83
Buena 56 52,83 80% 42,26
Muy Buena 1 0,94 100% 0,94
TOTAL 106 100
PORCENTAJE SATISFACCION DEL ASPECTO 46,60%
Tabla 10.3. Sicologia

Porcentaje de | Porcentaje de
Criterios Frecuencia Respues Satisf. Subtotal

No aplica 94 88,68 0% 0
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Muy Mala 0 0 20% 0
Mala 0 0 40% 0
Regular 0 0 60% 0
Buena 11 10,38 80% 8,30
Muy Buena 1 0,94 100% 0,94
TOTAL 106 100
PORCENTAJE SATISFACCION DEL ASPECTO 9,25%
Tabla 10.4. Py P
Porcentaje de | Porcentaje de

Criterios Frecuencia Respues Satisf. Subtotal
No aplica 70 66,04 0% 0
Muy Mala 0 0 20% 0
Mala 0 0 40% 0
Regular 2 1,89 60% 1,13
Buena 32 30,19 80% 24,15
Muy Buena 2 1,89 100% 1,89
TOTAL 106 100
PORCENTAJE SATISFACCION DEL ASPECTO 27,17%
Tabla 10.5. Hospitalizacion

Porcentaje de | Porcentaje de

Criterios Frecuencia Respues Satisf. Subtotal
No aplica 60 56,60 0% 0
Muy Mala 0 0 20% 0
Mala 0 0 40% 0
Regular 5 4,72 60% 2,83
Buena 39 36,79 80% 29,43
Muy Buena 2 1,89 100% 1,89
TOTAL 106 100
PORCENTAJE SATISFACCION DEL ASPECTO 34,15%
Tabla 10.6. Observacion - Urgencias

Porcentaje de | Porcentaje de | Subtota

Criterios Frecuencia Respues Satisf. I
No aplica 38 35,8 0% 0
Muy Mala 0 0 20% 0
Mala 2 1,89 40% 0,75
Regular 13 12,26 60% 7,36
Buena 52 49,06 80% | 39,25
Muy Buena 1 0,94 100% 0,94
TOTAL 106 100
PORCENTAJE SATISFACCION DEL ASPECTO 48,30%
Tabla 10.7. Fisioterapia

Porcentaj
Frecuenci Porcentaje e de
Criterios a de Respues Satisf. Subtotal

No aplica 93 87,74 0% 0

302




Muy Mala 0 0 20% 0
Mala 0 0 40% 0
Regular 1 0,94 60% 0,57
Buena 8 7,55 80% 6,04
Muy Buena 4 3,77 100% 3,77
TOTAL 106 100
PORCENTAJE SATISFACCION DEL ASPECTO 10,38%
Tabla 10.8. Laboratorio Clinico
Porcentaje | Porcentaje de
Criterios Frecuencia de Respues Satisf. Subtotal
No aplica 31 29,25 0% 0
Muy Mala 0 0 20% 0
Mala 1 0,94 40% 0,38
Regular 4 3,77 60% 2,26
Buena 68 64,15 80% 51,32
Muy Buena 2 1,89 100% 1,89
TOTAL 106 100
PORCENTAJE SATISFACCION DEL ASPECTO 55,85%
Tabla 10.9. Atencién del parto
Porcentaje de Porcentaje de
Criterios Frecuencia Respues Satisf. Subtotal
No aplica 79 74,53 0% 0
Muy Mala 0 0 20% 0
Mala 1 0,94 40% 0,38
Regular 1 0,94 60% 0,57
Buena 3 2,83 80% 2,26
Muy Buena 22 20,75 100% 20,75
TOTAL 106 100
PORCENTAJE SATISFACCION DEL ASPECTO 23,96%
Tabla 10.10. Ecografia
Porcentaje de Porcentaje de
Criterios Frecuencia Respues Satisf. Subtotal
No aplica 67 63,2 0% 0
Muy Mala 0 0 20% 0
Mala 2 1,89 40% 0,75
Regular 3 2,83 60% 1,70
Buena 33 31,13 80% 24,91
Muy Buena 1 0,94 100% 0,94
TOTAL 106 100
PORCENTAJE SATISFACCION DEL ASPECTO 28,30%
Tabla 10.11. Medicina Alternativa
Porcentaje de Porcentaje de
Criterios Frecuencia Respues Satisf. Subtotal
No aplica 99 93,4 0% 0
Muy Mala 0 0 20% 0
Mala 0 0 40% 0
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Regular 0 0,00 60% 0
Buena 7 6,60 80% 5,28
Muy Buena 0 0 100% 0
TOTAL 106 100
PORCENTAJE SATISFACCION DEL ASPECTO 5,28%
Tabla 10.12. Farmacia
Porcentaje de Porcentaje de
Criterios Frecuencia Respues Satisf. Subtotal
No aplica 40 37,74 0% 0
Muy Mala 0 0 20% 0
Mala 3 2,83 40% 1,13
Regular 3 2,83 60% 1,70
Buena 57 53,77 80% 43,02
Muy Buena 3 2,83 100% 2,83
TOTAL 106 100
PORCENTAJE SATISFACCION DEL ASPECTO 48,68%
Tabla 10.13. Fonoaudiologia
Porcentaje de Porcentaje de
Criterios Frecuencia Respues Satisf. Subtotal
No aplica 93 87,74 0% 0
Muy Mala 0 0 20% 0
Mala 0 0 40% 0
Regular 0 0 60% 0
Buena 12 11,32 80% 9,06
Muy Buena 1 0,94 100% 0,94
TOTAL 106 100
PORCENTAJE SATISFACCION DEL ASPECTO 10,00%
Tabla 10.14. Estadistica
Porcentaje de Porcentaje de
Criterios Frecuencia Respues Satisf. Subtotal
No aplica 28 26,42 0% 0
Muy Mala 1 0,94 20% 0,19
Mala 5 4,72 40% 1,89
Regular 5 4,72 60% 2,83
Buena 64 60,38 80% 48,30
Muy Buena 3 2,83 100% 2,83
TOTAL 106 100
PORCENTAJE SATISFACCION DEL ASPECTO 56,04%
Tabla 10.15. Facturacion
Porcentaje de | Porcentaje de
Criterios Frecuencia Respues Satisf. Subtotal
No aplica 3 2,83 0% 0
Muy Mala 0 0 20% 0
Mala 3 2,83 40% 1,13
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Regular 7 6,60 60% 3,96
Buena 89 83,96 80% 67,17
Muy Buena 4 3,77 100% 3,77
TOTAL 106 100

PORCENTAJE SATISFACCION DEL ASPECTO 76,04%

Tabla 10.16.

SATISFACCION DEL CLIENTE EXTERNO

CON LA ATENCION QUE RECIBE DE LOS SERVICIOS DEL C.S.T.

Servicios

Porcentaje de
Satis. Aspecto

Consulta medica 76,6
Odontologia 46,6
Sicologia 9,25
PyP 27,17
Hospitalizacién 34,15
Observacion - Urgencias 48,30
Fisioterapia 10,38
Lab. Clinico 55,85
Atencidn del parto 23,96
Ecografia 28,3
Medicina alternativa 5,28
Farmacia 48,6
Fonoaudiologia | 10
Estadistica 56,04
Facturacion 76,04
SATISFACCION CON LA PREGUNTA 37,10%

PREGUNTA 11. SATISFACCION CON LAATENCION POR PARTE DEL

DIRECTOR
DEL C.S.T.
Tabla 11.1.
Porcentaje de | Porcentaje
Criterios Frecuencia Respues de Satisf. Subtotal
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No aplica 53 50 0% 0
Mala 1 0,94 25% 0,24
Regular 4 3,77 50% 1,89
Buena 9 8,49 75% 6,37
Excelente 39 36,79 100% 36,79
TOTAL 106 100
PORCENTAJE SATISFACCION DE LA PREGUNTA 45,28%
PREGUNTA 12. SATISFACCION CON LA ATENCION DEL PERSONAL MEDICO
DEL C.S.T.
Tabla 12.1.
Porcentaje de | Porcentaje

Criterios Frecuencia Respues de Satisf. Subtotal
Nunca 7 6,60 0% 0
Algunas veces 22 20,75 33% 6,92
Casi siempre 6 5,66 67% 3,77
Siempre 71 66,98 100% 66,98
TOTAL 106 100
PORCENTAJE SATISFACCION DE LA PREGUNTA 77,67%
PREGUNTA 13. SATISFACCION CON LA INFORMACION QUE OFRECE EL
C.S.T. DE LOS DIAS EN QUE NO LABORA
Tabla 13.1.

Porcentaje de | Porcentaje

Criterios Frecuencia Respues de Satisf. Subtotal
Si 32 30,18 100% 30,18
No 59 55,66 67% 37,29
Algunas veces 8 7,56 33% 2,49
No aplica 7 6,60 0% 0
TOTAL 106 100,00
PORCENTAJE SATISFACCION DE LA PREGUNTA 69,97%

PREGUNTA 14. SATISFACCION LA COLABORACION QUE RECIBE EL CLIENTE

EXTERNO POR PARTE DE LOS EMPLEADOS DEL C.S.T

Tabla 14.1.

Porcentaje de | Porcentaje de
Criterios Frecuencia Respues Satisf. Subtotal
Siempre 53 50,00 100% 50
Casi siempre 7 6,60 75% 4,95
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Algunas veces 24 22,64 50% 11,32
Nunca 16 15,09 25% 3,7725
No aplica 6 5,67 0% 0
TOTAL 106 100,00
PORCENTAJE SATISFACCION DE LA PREGUNTA 70,04%
PREGUNTA 15. SATISFACCION DEL CLIENTE CON LA ENTREGA DE
RESULTADOS
Tabla 15.1.
Porcentaje de | Porcentaje de

Criterios Frecuencia Respues Satisf. Subtotal
Puntual 82 77,36 100% 77,36
Impuntual 9 8,49 50% 4,245
No aplica 15 14,15 0% 0
TOTAL 106 100,00
PORCENTAJE SATISFACCION DE LA PREGUNTA 81,61%
PREGUNTA 17. SATISFACCION DEL CLIENTE EXTERNO CON EL SERVICIO
QUE EN . GENERAL RECIBE DEL C.S.T.
Tabla 16.1

Porcentaje de | Porcentaje de

Criterios Frecuencia Respues Satisf. Subtotal
Muy insatisfecho 0 0,00 100% 0
Insatisfecho 17 16,04 75% 12,03
Indiferente 11 10,38 50% 5,19
satisfecho 73 68,87 25% 17,22
Muy satisfecho 5 4,72 0% 0
TOTAL 106 100,00
PORCENTAJE SATISFACCION DE LA PREGUNTA 34,43%

PREGUNTA 19. SATISFACCION DEL CLIENTE EXTERNO CON EL SERVICIO QUE
HA RECIBIDO DE OTRAS INSTITUCIONES DE SALUD / LARECIBIDAEN EL C.S.T.

Tabla 17.
Porcentaje de Porcentaje de
Criterios Frecuencia Respues Satisf. Subtotal
Superior 32 30,19 100% 30,19
Igual 20 18,87 67% 12,64
Inferior 23 21,70 33% 7,161
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No ha recibido 31 29,24 0% 0
TOTAL 106 100,00
PORCENTAJE SATISFACCION DE LA PREGUNTA 49,99%
PREGUNTA 20. SATISFACCION DEL CLIENTE EXTERNO CON EL SERVICIO
DE BRIGADAS DE SALUD
Tabla 18.1. Servicio de Consulta Externa
Porcentaje de Porcentaje de

Criterios Frecuencia Respues Satisf. Subtotal
Muy Buena 1 0,94 100% 0,94
Buena 26 24,54 80% 19,632
Regular 0 0,00 60% 0
Mala 0 0,00 40% 0
Muy Mala 0 0,00 20% 0
No ha recibido 79 74,52 0% 0
TOTAL 106 100,00
PORCENTAJE SATISFACCION DEL ASPECTO 20,57%
Tabla 18.2. Servicio de Odontologia

Porcentaje de Porcentaje de

Criterios Frecuencia Respues Satisf. Subtotal
Muy Buena 1 0,94 100% 0,94
Buena 21 19,81 80% 15,848
Regular 2 1,89 60% 1,134
Mala 1 0,94 40% 0,376
Muy Mala 0 0,00 20% 0
No ha recibido 81 76,42 0% 0
TOTAL 106 100,00
PORCENTAJE SATISFACCION DEL ASPECTO 18,30%

Tabla 18.3. Servicio de Vacunacion

Porcentaje de | Porcentaje de

Criterios Frecuencia Respues Satisf. Subtotal
Muy Buena 1 0,94 100% 0,94
Buena 33 31,14 80% 24,912
Regular 0 0,00 60% 0
Mala 0 0,00 40% 0
Muy Mala 0 0,00 20% 0
No ha recibido 72 67,92 0% 0
TOTAL 106 100,00
PORCENTAJE SATISFACCION DEL ASPECTO 25,85%
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Tabla 18.4. Servicio de Toma de Citologias

Porcentaje de | Porcentaje de

Criterios Frecuencia Respues Satisf. Subtotal
Muy Buena 0 0,00 100% 0
Buena 10 9,43 80% 7,544
Regular 0 0,00 60% 0
Mala 0 0,00 40% 0
Muy Mala 0 0,00 20% 0
No ha recibido 96 90,57 0% 0
TOTAL 106 100,00
PORCENTAJE SATISFACCION DEL ASPECTO 7,54%
Tabla 18.5. Servicio de Higiene Oral

Porcentaje de | Porcentaje de

Criterios Frecuencia Respues Satisf. Subtotal
Muy Buena 0 0,00 100% 0
Buena 16 15,09 80% 12,072
Regular 0 0,00 60% 0
Mala 0 0,00 40% 0
Muy Mala 0 0,00 20% 0
No ha recibido 90 84,91 0% 0
TOTAL 106 100,00
PORCENTAJE SATISFACCION DEL ASPECTO 12,07%

TABLA 18.6.

SATISFACCION DEL CLIENTE EXTERNO
CON LA ATENCION QUE RECIBE EN LAS BRIGADAS DE SALUD

Servicios Porcentaje de
Satis. Aspecto
Consulta externa 20,57
Odontologia 18,3
Vacunacién 25,85
Toma de Citologias 7,54
Higiene Oral 12,07
SATISFACCION CON LA PREGUNTA 16,87%

Anexo 4.

CENTRO DE SALUD TIMBIO E.S.E

UNIVERSIDAD DEL CAUCA

ENCUESTA CLIENTE INTERNO

N° de Encuesta:

Fecha:
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DATOS DEL ENCUESTADO:

AREA DE TRABAJO:

1. Cémo califica Usted a su Jefe Inmediato, en cuanto a:

Criterios Muy Bueno Regular Malo Muy

Bueno Malo
A. Habilidad para trabajar en equipo
B. Habilidad para comunicarse
C. Habilidad para delegar funciones
D. Respeto por las personas
E. Habilidad para solucionar conflictos
F. Objetividad al evaluar el desempefio de

sus colaboradores

G. Calidad de su trabajo

H. Habilidad para tomar decisiones
I. Relaciones interpersonales

2. ¢Existen grupos de apoyo de trabajo entre su area y otras del Centro de
Salud?

Si No

3. Si respondié afirmativamente la anterior pregunta, determine ¢cudl es su
nivel de satisfaccion con el desempefio de los grupos que apoyan su area?

Muy Satisfecho

Satisfecho

Indiferente

Insatisfecho
Muy Insatisfecho

4. Califique la comunicacion establecida entre Usted y su jefe inmediato, en

cuanto a:
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Criterios Muy Buena Regular Mala Muy
Buena Mala

A. Claridad
B. Confiabilidad
C. Oportunidad

5. Determine cual de las siguientes formas de comunicacion es la més utilizada

en su area de trabajo y califiquela:

Muy Buena Regular Mala Muy Mala No la
Buena utiliza
A. Telefénica _ _ _ _ _
B. Verbal _ _ _ _ -
C. Escrita

6. ¢Tiene claro a que dependencia debe dirigirse para solucionar algun
problema que se le presente en su lugar de trabajo?

Si
No Porqué?

7. ¢ Cuando Usted requiere ausentarse del trabajo por razones personales, su
jefe:

A. Lo escucha

B. Es Indiferente

C. Concede el permiso -

8. ¢ Recibe retroalimentacion por parte de su jefe inmediato sobre el trabajo que

esta realizando?

Siempre

Casi siempre
Algunas veces
Nunca

9. ¢Cual es su nivel de conocimiento respecto a los siguientes principios
corporativos del Centro de Salud?

Principios Muy Alto  Alto Medio  Bajo Muy
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Bajo
A. Mision
B. Vision
C. Obijetivos
D. Politicas
E. Estrategias
F. Valores

10. ¢ Cuél es el nivel de conocimiento de las funciones que debe desempefiar

en su cargo?

Alto
Medio
Bajo

11. ¢Cual es su nivel de satisfaccion con respecto a su salario, teniendo en

cuenta las responsabilidades y obligaciones que actualmente realiza?

Muy Satisfecho
Satisfecho
Indiferente
Insatisfecho

Muy Insatisfecho

12. ¢(Cuando Usted tiene un excelente desempefio en su trabajo, su jefe lo

reconoce.

Siempre

Casi siempre
Algunas veces
Nunca

13. ¢ El Centro de Salud, desarrolla actividades en donde se reconoce y premia

a los empleados que mejor han desarrollado sus funciones?
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Si

No _ Porqué?

14. ¢ En el Centro de Salud, se celebran los diferentes eventos especiales (dia

de la madre, fiesta de la secretaria, fiesta de fin de afio, cumpleafios) etc.
Siempre
Casi siempre

Algunas veces
Nunca

15. Califique el &rea donde trabaja, teniendo en cuenta los siguientes aspectos

Aspectos Muy Buena Regular Mala Muy
Buena Mala
Aseo
Tamafio de la oficina
lluminacion
Aireacion

Disponibilidad de muebles
Comodidad en los muebles
Decoracion interna

OTMMmMmOO >

16. ¢Cuando se va a realizar un cambio en el aspecto fisico (iluminacion,
decoracion) de su entorno de trabajo, se tiene en cuenta su opinién?

Siempre

Casi siempre

Algunas veces

Nunca

17. ¢Considera que existen condiciones que permiten prevenir accidentes en
los sitios que Usted trabaja?
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Si
No _ Porqué?

18. ¢, Cual es su nivel de satisfaccion con el Centro de Salud?, en cuanto a:

Criterios Muy Satisfecho Indiferente Insatisfecho Muy
Satisfecho insatisfecho

A. Capacitacion
que ha recibido
B. Oportunidades
para realizar
estudios
académicos
C. Autorrealizacion
personal
D. Autorrealizaciéon
profesional

19. ¢Dota el Centro de Salud a sus empleados de todos los elementos

necesarios para que realicen adecuadamente su trabajo?

Siempre

Casi siempre
Algunas veces
Nunca

20. El mantenimiento de los equipos que emplea en su trabajo se realiza:
Siempre
Casi siempre
Algunas veces
Nunca

21. ;Desearia realizar en El Centro de Salud, otras funciones diferentes a las
gue ejecuta?
Si

No

Porque?
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22 Que tan satisfecho se encuentra Usted con las actividades que le brinda

Bienestar Social en cuanto a:

Actividades Muy Satisfecho Indiferente Insatisfecho Muy

Satisfecho insatisfecho

A Educacion

B. Cultura -

C. Recreacion -

D. Salud

E. Salud

Ocupacional

23. ¢Como califica usted la calidad de los siguientes procesos que le

proporciona El Centro de Salud?

Procesos Muy Buena Regular Mala Muy
Buena Mala

A. Seleccion

B. Induccion

C. Reinduccién

24. ¢ Que necesidades y expectativas desea que el Centro de Salud mejore?
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Anexo 5.
PROCESAMIENTO DE LA INFORMACION POR PREGUNTA

ENCUESTA CLIENTE INTERNO

INFORMACION GENERAL DEL CLIENTE INTERNO

A. Gréfico de Barras. Areas encuestadas del Centro de Salud Timbio E.S.E.

10

Count

El anterior grafico muestra a los 47 clientes internos encuestados por cada
area de trabajo del C.S.T.
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B. Forma de vinculacién del personal que labora en el Centro de Salud Timbio

Tabla de Frecuencias 2. Area en la cual trabaja el cliente interno

Relacion laboral del Talento
Humano del C.S.T
Areas
Funcionario Funcionario Total
de Planta de la
Cooperativa
Farmacia
2 2
Facturacién
1 6 7
Promocién y Prevencion 1 2 3
Estadistica 1 1 2
Servicios generales y mantenimiento 2 6 8
Odontologia 4 4
Laboratorio Clinico 3 3
Hospitalizacion 3 1 4
Urgencias 1 1
Sicologia 1 1
Consulta Externa, Hospitalizacion,
Urgencias 1 3 4
Gestion del Talento Humano 1 1
Atencion al cliente 1 1
Sistemas 1 1
Vigilancia y Control 2 2
Consulta externa 2 1 3
Total 15 32 47
7
6 - _ _
6 6
5
4 _
ul
34 —
Bl
2 4
Relacion personal
= 14 BFuncionario planta
>
8 0] | l ﬂ | [JFuncionario Coo.
Sy o, 3 B T oy o T 3,
., . 20,78, %0, Oy U %, 0. By, U Y 20, % e, U
%, 0 03 70 0 B TR R PSR e, @
%%, g 0@,)3@ /OC}?Q' 6},7@ f/ /\@/C% }OQ%,
f%% "% //)/éo % ZZ,, g% oo,,o/’)@




PREGUNTA 1.

A. Calificacion del jefe inmediato de cada area, en cuanto a su habilidad para trabajar

en equipo

Tabla de Frecuencias 3. Area en la cual trabaja el cliente interno / Calificacién del Jefe

inmediato en cuanto a su habilidad para trabajar en equipo

Areas Calificacion
Muy

Malo Regular | Bueno | Bueno | Total
Farmacia 1 1 2
Facturacion 3 4 7
Promocion y Prevencion 1 1 1 3
Estadistica 2 2
Servicios generales y mantenimiento 6 2 8
Odontologia 2 2 4
Laboratorio Clinico 3 3
Hospitalizacion 1 2 4
Urgencias 1 1
Sicologia 1 1
Consulta Externa, Hospitalizacion, 2 2 4
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Urgencias
Gestion del Talento Humano 1 1
Atencioén al cliente 1 1
Sistemas 1 1
Vigilancia y Control 2 2
Consulta externa 3 3
Total 1 3 27 16 47
Grafico de Barras 1.
Habilidad del jefe inmediato para trabajar en equipo
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B. Calificacion del jefe inmediato de cada area, en cuanto a su habilidad para

comunicarse
Tabla de Frecuencias 4.

Areas Calificacion
Muy

Malo | Regular | Bueno Bueno | Total
Farmacia 2 2
Facturacién 1 3 3 7
Promocion y Prevencion 1 1 1 3
Estadistico 2 2
Servicios generales y mantenimiento 1 6 1 8
Odontologia 2 2 4
Laboratorio Clinico 3 3
Hospitalizacion 1 1 2 4
Urgencias 1 1
Sicologia 1 1
Consulta Externa, Hospitalizacion,
Urgencias 1 2 1 4
Gestiona del Talento Humano 1 1
Atencion al cliente 1 1
Sistemas 1 1
Vigilancia y Control 2 2
Consulta externa 3 3
Total 2 5 29 11 47

Grafico de Barras N 2.

Habilidad del jefe inmediato para comunicarse
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C. Calificacion del jefe inmediato de cada &rea, en cuanto su habilidad para

delegar funciones.
Tabla de Frecuencias 5.

Areas Calificacion
Muy
Malo Regular | Bueno | Bueno | Total
Farmacia 1 1 2
Facturacion 4 3 7
Promocién y Prevencion 1 1 1 3
Estadistica 2 2
Servicios generales y mantenimiento 7 1 8
Odontologia 1 3 4
Laboratorio Clinico 3 3
Hospitalizacion 1 3 4
Urgencias 1 1
Sicologia 1 1
Consulta Externa, Hospitalizacion,
Urgencias 3 1 4
Gestién del Talento Humano 1 1
Atencioén al cliente 1 1
Sistemas 1 1
Vigilancia y Control 2 2
Consulta externa 3 3
Total 1 1 30 15 47
Grafico de Barras 3.
Habilidad del jefe inmediato para delegar funciones
8
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Tabla de Frecuencias 6.
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Areas
Calificacion
Muy
Malo | Regular | Bueno Bueno Total
Farmacia 2 2
Facturacion 2 5 7
Promocion y Prevencion 1 2 3
Estadistica 2 2
Servicios generales y mantenimiento 5 3 8
Odontologia 4 4
Laboratorio Clinico 3 3
Hospitalizacion 1 1 2 4
Urgencias 1 1
Sicologia 1 1
Consulta Externa, Hospitalizacion,
Urgencias 1 3 4
Gestion del Talento Humano 1 1
Atencion al cliente 1 1
Sistemas 1 1
Vigilancia y Control 1 1 2
Consulta externa 3 3
Total 1 15 31 47
Gréfico de Barras 4.
Respeto del jefe inmediato con sus empleados
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E. Calificacion del jefe inmediato de cada area, en cuanto a su habilidad para
solucionar conflictos

Tabla de Frecuencias 7.
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Areas Calificacion
No Aplica | Malo |Regular| Bueno | M.B | Total

Farmacia 1 1 2
Facturacion 3 4 7
Promocion y Prevencion 1 2 3
Estadistica 2 2
Servicios generales y mantenimiento 2 1 5 8
Odontologia 3 1 4
Laboratorio Clinico 3 3
Hospitalizacion 1 1 1 1 4
Urgencias 1 1
Sicologia 1 1
Consulta Externa, Hospitalizacion,

Urgencias 2 2 4
Gestién del Talento Humano 1 1
Atencion al cliente 1 1
Sistemas 1 1
Vigilancia y Control 2 2
Consulta externa 3 3
Total 3 1 4 25 14 47

Gréfico de barras 5.
Habilidad del jefe inmediato para solucionar conflictos
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F. Calificacion del jefe inmediato de cada area, en cuanto a su objetividad

para calificar el trabajo de sus colaboradores

Tabla de Frecuencias 8.
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Areas Calificacion
Muy
Malo Regular | Bueno |Bueno| Total

Farmacia 1 1 2
Facturacion 4 3 7
Promocion y Prevencion 3 3
Estadistica 1 1 2
Servicios generales y mantenimiento 1 6 1 8
Odontologia 4 4
Laboratorio Clinico 3 3
Hospitalizacion 1 1 1 1 4
Urgencias 1 1
Sicologia 1 1
Consulta Externa, Hospitalizacion,

Urgencias 1 2 1 4
Gestion del Talento Humano 1 1
Atencion al cliente 1 1
Sistemas 1 1
Vigilancia y Control 2 2
Consulta externa 3 3
Total 1 4 29 13 47

Gréfico de barras 6.
Objetividad del jefe inmediato para calificar el trabajo de sus colaboradores
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G. Calidad del trabajo de su jefe inmediato
Tabla de Frecuencias 9.
Areas Calificacion
Muy
Malo Regular | Bueno| Bueno | Total
Farmacia 2 2
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Facturacién 3 4 7
Promocién y Prevencion 1 1 1 3
Estadistica 2 2
Servicios generales y mantenimiento 5 3 8
Odontologia 1 3 4
Laboratorio Clinico 3 3
Hospitalizacion 1 1 1 1 4
Urgencias 1 1
Sicologia 1 1
Consulta Externa, Hospitalizacion,
Urgencias 4 4
Gestion del Talento Humano 1 1
Atencion al cliente 1 1
Sistemas 1 1
Vigilancia y Control 1 1 2
Consulta externa 3 3
Total 1 3 19 24 47
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H. Habilidad para tomar decisiones
Tabla de Frecuencias 10.
Areas Calificacion
Muy
Malo Regular | Bueno| Bueno | Total
Farmacia 1 1 2
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Facturacion 3 4 7
Promocién y Prevencion 1 1 1 3
Estadistica 2 2
Servicios generales y mantenimiento 1 6 1 8
Odontologia 3 1 4
Laboratorio Clinico 3 3
Hospitalizacion 1 1 1 1 4
Urgencias 1 1
Sicologia 1 1
Consulta Externa, Hospitalizacion,
Urgencias 2 2 4
Gestion del Talento Humano 1 1
Atencién al cliente 1 1
Sistemas 1 1
Vigilancia y Control 1 1 2
Consulta externa 3 3
Total 1 4 25 17 47
Grafico de Barras 8. Habilidad para tomar decisiones
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Area en la cual trabaja el cliente interno
I. Relaciones Interpersonales
Tabla de Frecuencias 11.
Areas Calificacion
Muy
Malo Regular |Bueno| Bueno | Total
Farmacia 1 1 2
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Facturacion 3 4 7
Promocién y Prevencion 1 1 1 3
Estadistica 2 2
Servicios generales y mantenimiento 1 6 1 8
Odontologia 3 1 4
Laboratorio Clinico 3 3
Hospitalizacion 1 1 1 1 4
Urgencias 1 1
Sicologia 1 1
Consulta Externa, Hospitalizacion,

Urgencias 2 2 4
Gestion del Talento Humano 1 1
Atencién al cliente 1 1
Sistemas 1 1
Vigilancia y Control 1 1 2
Consulta externa 3 3
Total 1 4 25 17 47

Grafico de Barras 9. Relaciones Interpersonales del Jefe inmediato
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Area en la cual trabaja el cliente interno

Pregunta N° 2 y 3. Satisfaccion con el desempefio de los grupos que apoyan las

areas de trabajo del cliente interno.

Existencia de grupos de apoyo en su area de trabajo / Nivel de satisfaccion

con el desempefio de los grupos que apoyan su area de trabajo
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Tabla de Frecuencias 12.

Existen Nivel de satisfaccion con el desempefio
Grupos Respuesta Indiferente Satisfecho Muy Total
Satisfecho
Si 3 25 7 35
No 12 12
Total 12 3 25 7 47

Grafico de Barras 10. Existencia de grupos de apoyo en su area de trabajo / Nivel de
satisfaccion con el desempefio de los grupos que apoyan su area de trabajo
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Existencia de grupos de apoyo en su area de trabajo

De los 47 clientes encuestados, 35 respondieron que existen grupos que apoyan su area
de trabajo, de estos 25 se sienten satisfechos con la ayuda que reciben de dichos grupos,
7 se sienten muy satisfechos y a 3 les es indiferente. Mientras que 12 clientes manifiestan
que no existen grupos que apoyen su area de trabajo

Pregunta N° 4. Calificaciéon de la comunicacién entre el Jefe inmediato - Cliente

interno
A. Claridad
Tabla de Frecuencias 13.
Areas Calificacion
No
Aplica | Malo | Regular | Bueno | M.B Total
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Farmacia 2 2
Facturacion 5 2 7
Promocion y Prevencion 1 2 3
Estadistica 1 1 2
Servicios generales y mantenimiento 5 3 8
Odontologia 4 4
Laboratorio Clinico 3 3
Hospitalizacion 1 1 2 4
Urgencias 1 1
Sicologia 1 1
Consulta Externa, Hospitalizacion,
Urgencias 1 2 1 4
Gestion del Talento Humano 1 1
Atencién al cliente 1 1
Sistemas 1 1
Vigilancia y Control 2 2
Consulta externa 3 3
Total 1 1 3 30 12 47
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El gréfico anterior muestra la opinion de los clientes internos agrupados por areas de trabajo,
respecto a la claridad de la comunicacion establecida con su jefe inmediato. En este se
puede observas que todos la califican como buena.

B. Confiabilidad
Tabla de Frecuencias 14.

Areas Calificacion
Muy
No Aplica [malo| Malo |Regular| Bueno | MB | Total
Farmacia 1 1 2
Facturacion 5 2 7
Promocién y Prevencion 2 1 3
Estadistica 1 1 2
Servicios generales y mantenimiento 6 1 8
Odontologia 4 4
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Laboratorio Clinico 1 2 3
Hospitalizacion 1 1 2 4
Urgencias 1 1
Sicologia 1 1
Consulta Externa, Hospitalizacion,
Urgencias 2 2 4
Gestion del Talento Humano 1 1
Atencion al cliente 1 1
Sistemas 1 1
Vigilancia y Control 2 2
Consulta externa 2 1 3
Total 1 1 4 29 12 47
Grafico de Barras 12. Confiabilidad de la comunicacion entre el cliente interno y
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Area en la cual trabaja el cliente interno
El grafico anterior muestra la opinion de los clientes internos agrupados por areas de
trabajo, respecto a la confiabilidad de la comunicacién establecida con su jefe
inmediato. En este se puede observar que todos la califican como buena.
C. Oportunidad
Tabla de Frecuencias 15.
Areas Calificacion
No Aplica Malo Regular | Bueno M.B | Total
Farmacia 1 1 2
Facturacion 5 2 7
Promocién y Prevencion 2 1 3
Estadistica 1 1 2
Servicios generales y
mantenimiento 1 7 8
Odontologia 4 4
Laboratorio Clinico 1 2 3
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Hospitalizacion 1 1 1 1 4
Urgencias 1 1
Sicologia 1 1
Consulta Externa,

Hospitalizacion, Urgencias 1 2 1 4
Gestion del Talento Humano 1 1
Atencion al cliente 1 1
Sistemas 1 1
Vigilancia y Control 2 2
Consulta externa 3 3
Total 1 1 5 30 10 47

Grafico de Barras 13. Oportunidad de la comunicacion entre el cliente interno y su jefe
inmediato
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Area en la cual trabaja el cliente interno

El gréafico anterior muestra la opinién de los clientes internos agrupados por areas de trabajo,
respecto a la oportunidad de la comunicacién establecida con su jefe inmediato. En este se
puede observa que todos la califican como buena.

Pregunta N° 5. Calificacion de los medios de comunicacion en las areas de trabajo del

cliente interno

Tabla de Frecuencias 16. La comunicacion telefonica

Frequency Percent Valid Cumulative
Valid Percent Percent
No lo utiliza 36 76,60 76,60 76,60
Regular 1 2,13 2,13 78,72
Buena 6 12,77 12,77 91,49
Muy Buena 4 8,51 8,51 100,00
Total 47 100 100
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Tabla de Frecuencias 17. La comunicacion Verbal

Frequency Percent Valid Cumulative
Valid Percent Percent
No lo utiliza 2 4,26 4,26 4,26
Regular 35 74,47 74,47 78,72
Buena 10 21,28 21,28 100,00
Muy Buena 47 100,00 100,00
Total 47 100 100
Tabla de Frecuencias 18. La comunicacion escrita
Frequency Percent Valid Cumulative
Valid Percent Percent
No lo utiliza 38 80,85 80,85 80,85
Regular 1 2,13 2,13 82,98
Buena 8 17,02 17,02 100,00
Muy Buena 47 100,00 100,00
Total 47 100 100

Escrita
17% (Buena)

Verbal
95,8% (Buenay
Muy Buena)

Diagrama de Circulo 3. Medio de Comunicacioén mas utilizado en
CS.T.

Telefonica
21,3% (Buenay
Muy buena)




En el C.S.T, el medio de comunicacion mas utilizado por los clientes internos
en sus areas de trabajo es la Verbal. Ademas los encuestados que manifestaron
que la utilizan, la califican como buena y muy buena con un 95,8%; seguida de
la telefénica con un 21,3% como buenay muy buena; finalmente se encuentra
la escrita con un 17% de calificacion buena.
Nota: La sumatoria de los porcentajes de respuesta no suman el 100%, debido
a que muchos de los clientes internos utilizan mas de un medio de comunicacion.

Pregunta N° 6. Facilidad para solucionar problemas o inquietudes del cliente interno

Tabla de Frecuencias 19. El cliente interno sabe a quien dirigirse cuando le presenta
algun problema

Frequency Percent Valid Cumulative
Valid Percent Percent
Si 46 97,87 97,87 97,87
No 1 2,13 2,13 100,00
Total 47 100,00 100,00

Facilidad para solucionar problemas e inquietudes

No
2,1%

Diagrama de Circulo 4.
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97,9%




Los cliente internos del C.S.T, conocen claramente a que dependencia debe dirigirse
cuando se le presenta algun problema o inquietud en su lugar de trabajo.

Pregunta N° 7. Apoyo que recibe el cliente interno de su Jefe inmediato

Tabla de Frecuencias 20.

Frequency | Percent | Valid | Cumulative
Valid Percent | Percent
Es indiferente 1 2,13 2,13 2,13
Le concede el permiso 46 97,87 97,87 100,00
Total 47| 100,00| 100,00

Concede el permiso

97,9%

Diagrama de Circulo 5.
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Los clientes internos del C.S.T, opinan que si reciben por parte de su jefe inmediato,
cuando requieren ausentarse de su lugar de trabajo por razones personales.

Pregunta N° 8. Retroalimentacion al cliente interno por parte de su jefe

Tabla de Frecuencias 21. El empleado recibe retroalimentacion de su

jefe inmediato respecto al trabajo que esta realizando

Respuesta Frequency Percent Valid Cumulative
Valid Percent Percent
Nunca 11 23,40 23,40 23,40
Algunas veces 18 38,30 38,30 61,70
Casi siempre 11 23,40 23,40 85,11
Siempre 7 14,89 14,89 100,00
Total 47 100 100
Diagrama de Area 1.
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De los empleados del C.S.T, el 38,3% manifiesta que algunas veces recibe retroalimentacion
por parte de su jefe inmediato sobre el desempefio en su trabajo; el 23,4% dice que casi
siempre y algunas veces lo recibe y el 14,9% dice que siempre lo recibe.

Pregunta N° 9. Nivel de conocimiento de los principios corporativos del Centro de

Salud Timbio

Principios Corporativos del C.S.T.

Tabla de Frecuencias 22. Conocimiento de la Mision

Respuesta Frequency | Percent | Valid | Cumulative
Valid Percent | Percent
Muy Bajo 2 4,26 4,26 4,26
Bajo 8 17,02 17,02 21,28
Medio 7 14,89 14,89 36,17
Alto 23 48,94 48,94 85,11
Muy Alto 7 14,89| 14,894 100
Total 47 100 100
Tabla de Frecuencias 23. Conocimiento de la Vision
Respuesta Frequency | Percent | Valid Cumulative
Valid Percent | Percent
Muy Bajo 1 2,13 2,13 2,13
Bajo 7 14,89 14,89 17,02
Medio 9 19,15 19,15 36,17
Alto 25 53,19 53,19 89,36
Muy Alto 5 10,64| 10,638 100
Total 47 100 100
Tabla de Frecuencias 24. Conocimiento de los Objetivos
Respuesta Frequency Percent | Valid | Cumulative
Valid Percent| Percent
Muy Bajo 2 4,26 4,26 4,26
Bajo 6 12,77 12,77 17,02
Medio 8 17,02 17,02 34,04
Alto 27 57,45 57,45 91,49
Muy Alto 4 8,51 8,5106 100
Total 47 100 100
Tabla de Frecuencias 25. Conocimiento de las politicas
Respuesta Frequency Percent | Valid | Cumulative
Valid Percent| Percent
Muy Bajo 2 4,26 4,26 4,26
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Bajo 8 17,02 17,02 21,28
Medio 16 34,04 34,04 55,32
Alto 18 38,30 38,30 93,62
Muy Alto 3 6,38 6,383 100
Total 47 100 100
Tabla de Frecuencias 26. Conocimiento de los estrategias
Respuesta Frequency Percent | Valid | Cumulative
Valid Percent| Percent
Muy Bajo 3 6,38 6,38 6,38
Bajo 9 19,15 19,15 25,53
Medio 10 21,28 21,28 46,81
Alto 23 48,94 48,94 95,74
Muy Alto 2 4,26 4,2553 100
Total 47 100 100
Tabla de Frecuencias 27. Conocimiento de los valores
Respuesta Frequency Percent | Valid | Cumulative
Valid Percent| Percent
Muy Bajo 3 6,38 6,38 6,38
Bajo 7 14,89 14,89 21,28
Medio 8 17,02 17,02 38,30
Alto 26 55,32 55,32 93,62
Muy Alto 3 6,38 6,383 100
Total 47 100 100
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El conocimiento de los principios corporativos: mision, vision, objetivos, estrategias y valores
por parte de los clientes internos del C.S.T.,es medio al encontrarse en un rango del 41-60%; y
el conocimiento de las politicas es bajo, al encontrarse en el rango 40.21% de nivel de
conocimiento.

Pregunta N° 10. Nivel de conocimiento de las funciones que debe desempefiar el

cliente interno

Tabla de Frecuencias 28.

Respuesta Frequency | Percent Valid Cumulative
Valid Percent Percent
Bajo 1 2,13 2,13 2,13
Medio 5 10,64 10,64 12,77
Alto 41 87,23 87,23 100,00
Total 47 100,00 100,00

Grafico Cilindrico 1.
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El 87,23 de los 47 empleados encuestados del C.S.T, tienen

un conocimiento alto

de las funciones que deben desempefiar en su area de trabajo; el 10,64% tienen
un conocimiento medio y un 2,13% bajo.

Pregunta N° 11. Nivel de satisfaccion del cliente interno con el salario que recibe

Tabla de Frecuencias 29.

Respuesta Frequency | Percent Valid Cumulative
Valid Percent Percent
Insatisfecho 5 10,64 10,64 10,64
Indiferente 10 21,28 21,28 31,91
Satisfecho 28 59,57 59,57 91,49
Muy Satisfecho 4 8,51 8,51 100,00
Total 47 100,00 100
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Diagrama de Barras 14.

Satisfaccion del cliente interno con el salario
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El 60% de los clientes internos encuestados, manifiestan que se sienten satisfechos
con el salario que actualmente reciben; al 21% este aspecto les es indiferente; el 11% se
siente insatisfecho y el 9% muy satisfecho.

Pregunta N° 12. Reconocimiento del desempefio laboral del cliente interno

Tabla de Frecuencias 30.

Respuesta Frequency | Percent | Valid | Cumulative
Valid Percent| Percent
Nunca 9 19,15 19,15 19,15
Algunas veces 20 42,55 42,55 61,70
Casi siempre 8 17,02 17,02 78,72
Siempre 10 21,28 21,28 100,00
Total 47 100 100
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Diagrama de Circulo 6.
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Los jefes inmediatos del C.S.T, reconocen algunas veces el excelente desempefio de sus
empleados, esto se representa con un 42,6%; ademéas el 21,3% de los encuestados
manifiesta que siempre recibe reconocimiento; mientras que el 19,1% contesta que nunca
lo ha recibido.

Pregunta N° 13. Reconocimiento de los empleados por parte del Centro de Salud
Timbio

Tabla de Frecuencias 31. El C.S.T desarrolla actividades en donde se premia a los
empleados que mejor han desarrollado sus funciones

Respuesta Frequency | Percent | Valid |Cumulative
Valid Percent| Percent
Si 9 19,15 19,15 19,15
No 38 80,85 80,85 100,00
Total 47 100,00 | 100,00

343




Diagrama de Circulo 7.

Reconocimiento por parte del C.S.T.
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El 80,9% de los 47 clientes internos encuestados, manifiestan que en el C.S.T. no se realizan
actividades en donde se reconoce y premia a los empleados que mejor han desarrollado su

trabajo; mientras que solo 9 personas, representadas por un 19,1%,

aceptan que si

se desarrollan este tipo de actividades. Se debe resaltar que estas nueve personas
pertenecen al personal de planta, lo que denota que no se ha dado continuidad a este
tipo de actividades.

Pregunta N° 14. Celebracién de eventos especiales en El Centro de Salud Timbio

Tabla de Frecuencias 32.En el C.S.T. se celebran diferentes eventos especiales

Respuesta Frequency | Percent | Valid |Cumulative
Valid Percent| Percent
Nunca
Algunas veces 1 2,13 2,13 2,13
Casi siempre 7 14,89 14,89 17,02
Siempre 39 82,98 82,98 100,00
Total 47 100 100
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Diagrama de Circulo 8.

Celebracion de eventos especiales en el C.S.T:

Algunas veces

2,1%

Casi Siempre
14,9%

Siempre
83,0%

345



El 83% de los clientes internos encuestados, manifiesta que en EI C.S.T. se
actividades para celebrar diferentes eventos especiales como dia de la madre, fiesta de
la desarrollan secretaria, fiesta de fin de afio, cumpleafios, entre otros. EIl 14,9%
dice que esto se realiza casi siempre y tan solo el 2,1% que algunas veces.

Pregunta N° 15. Calificacion del Area de Trabajo por parte del Cliente Interno
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Tabla de Frecuencias 33. Aseo

Areas Calificacion
No Muy

Aplica malo | Malo | Regular | Bueno | MB | Total
Farmacia 2 2
Facturacién 2 5 7
Promocién y Prevencion 1 2 3
Estadistica 2 2
Servicios generales y
mantenimiento 7 8
Odontologia 4 4
Laboratorio Clinico 2 1 3
Hospitalizacion 4 4
Urgencias 1 1
Sicologia 1 1
Consulta Externa,
Hospitalizacién,
Urgencias 4 4
Gestién del Talento Humano 1 1
Atencion al cliente 1 1
Sistemas 1 1
Vigilancia y Control 1 1 2
Consulta externa 2 1 3
Total 1 3 33 9 47
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Los 47 clientes internos encuestados califican el aseo del area donde
trabajan de la siguiente manera:

Farmacia, integrada por dos empleados opinan que el aseo es bueno; en el area
de facturacion se encuestd a los 7 empleados que la componen, de ellos 5
manifiestan que el aseo es bueno, mientras que 2 opinan que es regular; en
el area de Py P, 2 empleados califican como muy bueno el aseo, mientras que 1
lo califica como bueno; en el area de estadistica sus dos integrantes
manifiestan que el aseo es bueno, en odontologia sus 4 empleados Ilo
califican como muy bueno; en Laboratorio clinico se encuestd6 a sus 3
empleados, de estos 2 manifiestan que el aseo es bueno y 1 que es muy
bueno; en hospitalizaciébn, consulta externa, urgencias, gestion del talento
humano y sistemas, el aseo es bueno; en el a&rea de sicologia es muy
bueno, el atencidn del cliente es regular, en el area de vigilancia y control uno
de sus empleados lo califica como malo y el otro como bueno. En el area de
servicios generales, la persona que contesta no aplica hace referencia a un
conductor, por lo tanto este no califica el aseo de su area de trabajo cuyo caso es
el vehiculo.

Tabla de Frecuencias 34. Tamafio del area donde trabaja

Areas Calificacion
No Muy

Aplica | malo | Malo | Regular | Bueno | MB | Total
Farmacia 1 2 3
Facturacion 1 1 2
Promocion y Prevencion 1 1
Estadistica 1 1
Servicios generales y mantenimiento 1 1
Odontologia 1 3 4
Laboratorio Clinico 1 1
Hospitalizacion 1 1
Urgencias 2 2 4
Sicologia 1 2 3
Consulta Externa, Hospitalizacion,
Urgencias 1 3 4
Gestion del Talento Humano 3 2 2 1 8
Atencioén al cliente 2 2
Sistemas 3 3
Vigilancia y Control 1 6 7
Consulta externa 1 1 2
Total 3 2 3 12 23| 4| 47

Grafico de Barras 16.
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Area en la cual trabaja el cliente interno

Los 47 clientes internos encuestados califican el tamafo del area donde trabajan de
la siguiente manera:

Farmacia, integrada por dos empleados uno opina que es regular y el otro que es malo;
en el area de facturacion se encuesté a los 7 empleados que la componen, de
ellos 6 manifiestan que es bueno, mientras que 1 opina que es regular; en el area de
PyP, 3 empleados lo califican como bueno; en el area de estadistica sus dos
integrantes manifiestan que este aspecto es malo, en odontologia 3 de sus
empleados lo califican como bueno uno regular; en Laboratorio clinico se
encuestdé a sus 3 empleados, de estos 2 manifiestan que el tamafio es bueno
y 1 que es regular; en hospitalizacion 2 lo califican como regular y 2 bien, en
consulta externa y sicologia el tamafo se califica como muy bueno, en urgencias,
atencion del cliente y vigilancia y control este aspecto es bueno. En el éarea de
servicios  generales, este item no aplica, porque los encuestados son
conductores 3 personas de aseo.

C. lluminacion.
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Tabla de Frecuencias 35. lluminacion del area donde trabaja

Areas Calificacion
No Muy

Aplica | malo | Malo | Regular | Bueno | MB | Total
Farmacia 1 1 2
Facturacion 6 1 7
Promocién y Prevencion 3 3
Estadistica 1 1 2
Servicios generales y mantenimiento 1 1 1 5 8
Odontologia 4 4
Laboratorio Clinico 2 1 3
Hospitalizacion 4 4
Urgencias 1 1
Sicologia 1 1
Consulta Externa, Hospitalizacion,
Urgencias 1 3 4
Gestion del Talento Humano 1 1
Atencioén al cliente 1 1
Sistemas 1 1
Vigilancia y Control 2 2
Consulta externa 1 1 1 3
Total 1 2 3 5 33 3| 47
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Gréfico de Barras 17. Area en la cual trabaja el cliente interno / lluminacién
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Area en la cual trabaja el cliente interno

Los 47 clientes internos encuestados califican la iluminacion del area donde
trabajan de la siguiente manera:

Farmacia, integrada por dos empleados uno opina que es regular y el otro que es
mala; en el &area de facturacion se encuest6é a los 7 empleados que la
componen, de ellos 6 manifiestan que es buena, mientras que 1 opina que es muy
buena; en el area de PyP, 3 empleados la califican como buena; en el area de
estadistica sus dos integrantes manifiestan que este aspecto es malo, en
odontologia todos sus empleados la califican como buena; en Laboratorio
clinico se encuestd a sus 3 empleados, de estos 2 manifiestan que es
buena y 1 que es muy buena; en hospitalizacion todos la califican como buena,
en urgencias, atencidon del cliente y sistemas es regular; en sicologia, atencién
del

cliente y sistemas se la califica como regular; en el area de consulta externa un
empleado la califica como muy buenay otra como muy mala. En el area de servicios
generales, 4 empleados la califican como buena, 1 regular y 1 mala.
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D. Aireacién

Tabla de Frecuencias 36. Aireacion del area donde trabaja

Areas Calificacion
Muy

No Aplica| malo Malo | Regular | Bueno | MB | Total
Farmacia 2 2
Facturacion 1 2 2 2 7
Promocién y Prevencion 1 2 3
Estadistica 1 1 2
Servicios generales y
mantenimiento 2 1 2 3 8
Odontologia 3 1 4
Laboratorio Clinico 3 3
Hospitalizacion 3 1 4
Urgencias 1 1
Sicologia 1 1
Consulta Externa,
Hospitalizacion, Urgencias 1 1 2 4
Gestion del Talento Humano 1 1
Atencioén al cliente 1 1
Sistemas 1 1
Vigilancia y Control 2 2
Consulta externa 1 1 1 3
Total 2 4 7 11 21| 2| 47
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Grafico de Barras 18. Area en la cual trabaja el cliente interno / Aireacion del
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Area en la cual trabaja el cliente interno

Los 47 clientes internos encuestados califican la aireacién del area donde trabajan de
la siguiente manera:

Farmacia, integrada por dos empleados opinan que es mala; en el &rea de facturacion se
encuesté a los 7 empleados que la componen, de ellos 2 manifiestan que es buena, 2
mala, 2 regular mientras que 1 opina que es muy mala; en el area de PyP, 2 empleados la
califican como buena, y 1 regular; en el area de estadistica sus dos integrantes
manifiestan que este aspecto es muy malo, en odontologia 3 de sus empleados la
califican como buenayuno como muy buena; en Lab. clinico todos opinan que es
buena; en hospitalizacion la gran mayoria la califica como regular, en urgencias y
sistemas es regular; en sicologia y vigilancia y control es buena; en atencion del cliente es
regular; en consulta externa en general sus empleados la califican como muy mala En el
area de servicios generales, en su mayoria la califican como buena, las personas que
no contestaron calificaron este item son conductores.
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E. Disponibilidad de Muebles

Tabla de Frecuencias 37.

Areas Calificacion

NoAplica | Malo |Regular| Bueno | M.B | Total
Farmacia 1 1 2
Facturacién 1 6 7
Promocién y Prevencion 1 2 3
Estadistica 1 1 2
Servicios generales y
mantenimiento 2 6 8
Odontologia 1 3 4
Laboratorio Clinico 3 3
Hospitalizacion 2 2 4
Urgencias 1 1
Sicologia 1 1
Consulta Externa, Hospitalizacion,
Urgencias 1 2 1 4
Gestion del Talento Humano 1 1
Atencioén al cliente 1 1
Sistemas 1 1
Vigilancia y Control 1 1 2
Consulta externa 2 1 3
Total 2 3 15 26 1 47
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Grafico de Barras 19. Disponibilidad de muebles en el area de trabajo
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Area en la cual trabaja el cliente interno

Los 47 clientes internos encuestados califican la  disponibilidad de muebles en el
area donde trabajan de la siguiente manera:

facturacion se encuesté a los 7 empleados que la componen, de ellos 7 manifiestan que
es buenay 1 que es regular; en el areade PyP, 2 empleados la califican como buena, y
1 regular; en el area de estadistica uno de los empleados la califica como mala y el otro
regular, en odontologia 3 de sus empleados la califican como buenay uno regular; en
Laboratorio clinico todos opinan que es regular ; en hospitalizacion 2 la califica como
regular y 2 como buena, en urgencias, atencion del cliente y gestion del talento humano es
buena; en sicologia y sistemas se califica como regular, en vigilancia y control se
divide la calificacion en uno malo y un bueno; para los empleados de consulta
externa este aspecto es regular. En el area de servicios generales, en su mayoria la
califican como buena, las personas que no contestaron calificaron este item son conductores.

355



F. Comodidad de los muebles

Tabla de Frecuencias 38.

Areas Calificacion

NoAplica | Malo |Regular| Bueno | Total
Farmacia 1 1 2
Facturacién 1 3 3 7
Promocién y Prevencion 1 2 3
Estadistica 2 2
Servicios generales y mantenimiento 2 1 5 8
Odontologia 3 1 4
Laboratorio Clinico 3 3
Hospitalizacion 3 1 4
Urgencias 1 1
Sicologia 1 1
Consulta Externa, Hospitalizacion,
Urgencias 1 2 1 4
Gestion del Talento Humano 1 1
Atencioén al cliente 1 1
Sistemas 1 1
Vigilancia y Control 1 1 2
Consulta externa 2 1 3
Total 2 7 20 18 47
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Gréfico de Barras 20. Area en la cual trabaja el cliente interno/ Comodidad de los
muebles del area
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Area en la cual trabaja el cliente interno

Los 47 clientes internos encuestados califican la comodidad de los muebles
que hay en su area de trabajo de la siguiente manera:

Farmacia, integrada por dos empleados 1 opina que es regular y el otro que es
mala; en el area de facturaciébn se encuesté a los 7 empleados que la
componen, de ellos 3 manifiestan que es buena ,3 que es regular y una que es mala;
en el dreade PyP, 2 empleados la califican como regular, y 1 mala; en el area
de estadistica los empleados la califican como mala; en odontologia 3 de sus
empleados la califican como buena y uno regular; en Laboratorio clinico
todos opinan que es regular; en hospitalizacion 3 la califican como regular vy
1 como buena, en urgencias, gestion del talento humano y sistemas se califica
como buena; en sicologia y atencidn del cliente este aspecto es regular. En
vigilancia y control las calificaciones se dividen en mala y buena; para consulta
externa la comodidad de los muebles es regular. En el area de servicios generales,
en su mayoria la califican como buena, las personas que no calificaron este item
son conductores
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G. Decoracion

Tabla de Frecuencias 39. Decoracion del area donde trabaja

Areas Calificacion
Muy

No Aplica| malo | Malo | Regular | Bueno | MB | Total
Farmacia 2 2
Facturacion 1 2 3 1 7
Promocién y Prevencion 1 2 3
Estadistica 2 2
Servicios generales y
mantenimiento 3 1 4 8
Odontologia 2 2 4
Laboratorio Clinico 1 2 3
Hospitalizacion 2 2 4
Urgencias 1 1
Sicologia 1 1
Consulta Externa, Hospitalizacion,
Urgencias 1 1 2 4
Gestion del Talento Humano 1 1
Atencion al cliente 1 1
Sistemas 1 1
Vigilancia y Control 1 1 2
Consulta externa 3 3
Total 3 3 7 17 16 1 47
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Grafico de Barras 21. Area en la cual trabaja el cliente interno/ Decoracion del area
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Area en la cual trabaja el cliente interno

Los 47 clientes internos encuestados califican la decoracion interna del area donde
trabajan, de la siguiente manera:

En farmacia, integrada por dos empleados opinan que es regular; en el area de facturacion se
encuesté a los 7 empleados que la componen, de ellos 3 manifiestan que es regular, 2 que es
mala y otros dos que es muy mala; en el area de PyP, 2 empleados la califican como
buena, y 1 regular; en el area de estadistica los 2 empleados la califican como mala; en
odontologia se dividen las opiniones de 2 empleados como buena y dos como regular; en
Laboratorio clinico la gran mayoria opina que es buena; en hospitalizacion se divide la
calificacién con 2 buena y dos regular; en sicologia, gestion del talento humano y atencién del
cliente este aspecto es regular. En vigilancia y control las calificaciones se dividen en regulary
muy mala; para consulta externa y urgencias la decoracion interna es buena. En el &rea de
servicios generales, la mayoria la califican como buena, las personas que no calificaron este
item son conductores.
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Pregunta N° 16. Integracién del personal del Centro de Salud Timbio en la toma de

decisiones

Tabla de Frecuencias 40.Cuando se realizan cambios en el area de trabajo se tiene

en cuenta la opinion del cliente interno

Respuesta Frequency Percent Valid Cumulative
Valid Percent Percent

No aplica 3 6,38 6,38 6,38
Nunca 11 23,40 23,40 29,79
Algunas veces 16 34,04 34,04 63,83
Casi siempre 5 10,64 10,64 74,47
Siempre 12 25,53 25,53 100
Total 47 100 100

Poligono de Frecuencias 2.
Integracion del cliente interno (toma de decisiones)
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De los 47 clientes encuestados, el 34,04% (16 personas) dicen que algunas veces se tiene
en cuenta su opinion cuando se va arealizar algun tipo de cambio fisico (iluminacion,
decoracién) en el area donde trabaja; el 25,5% dice que siempre se le tiene en
cuenta el 23,40% que nunca se lo integra en estas decisiones.

Las personas agrupadas en categoria de no aplica corresponde a los encuestados
pertenecientes a servicios generales, integrada por conductores y  personal de
mantenimiento y aseo del C.S.T.
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Pregunta N° 17. Prevencion de accidentes en las areas de trabajo

Tabla de Frecuencias 41. Existen condiciones que permiten prevenir

areas de trabajo del cliente interno

accidentes las

Respuesta| Frequency Percent Valid Cumulative

Valid Percent Percent
Si 32 68,09 68,09 68,09
No 15 31,91 31,91 100,00
Total 47 100,00 100,00

No

Diagrama de Circulo 9.

Prevencién de accidentes

Si
68,1%

De los 47 clientes internos encuestados, 32 es decir el 68,1% manifiestan que si existen
condiciones en sus areas de trabajo que permiten prevenir accidentes. El 31,9%
manifiesta que no las hay porque no se les ha abastecido de elementos esenciales como
extintores, ademas los muebles en sus areas de trabajo no le permiten circular

fluidamente en caso de enfrentar alguna emergencia.

Pregunta N 18. Satisfaccién del cliente interno en cuanto a:
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A. Capacitacion
Tabla de Frecuencias 42. Que tan satisfecho esté el cliente interno con la

capacitacion que ha recibido del C.S.T

Grado de Satisfaccion |
Muy Insatisfecho | Indiferente | Satisfecho Muy Total
Insatisfecho Satisfecho

Empleado
De planta 2 2 3 7 1 15
De
Cooperativa 4 7 19 2 32
Total 2 6 10 26 3 47

Diagrama de Barras 22. Que tan satisfecho esta el cliente interno con la
capacitacion
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Relacion laboral del Talento Humano del C.S.T

Los 47 clientes encuestados, califican la capacitaciéon que han recibido de acuerdo
a como se encuentran vinculados al C.S.T, es decir, los clientes de planta califican este
aspecto refiriéndose al Centro de Salud, mientras que los otros clientes se refieren
al apoyo en este aspecto por parte de la cooperativa a la cual pertenecen. En el
grafico se observa que de los 47 encuestados 15, representados por un 31,19%
integran el personal de planta; de estos 7 se sienten satisfechos con la capacitacion
que han recibido del C.S.T, a 3 les es indiferente, 2 dicen que se sienten
insatisfechos, 2 muy insatisfechos y 1 muy satisfechos. De los 32 empleados restantes, es
decir, el 68,81%, 19 se sienten satisfechos, a 7 les es indiferente este aspecto, 4 se
sienten insatisfechos y 2 muy satisfechos.

B. Oportunidades para realizar estudios académicos

Tabla de Frecuencias 43. Que tan satisfecho esta el cliente interno con la
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capacitacion que ha recibido del C.S.T

Grado de Satisfaccion
Muy Insatisfecho | Indiferente | Satisfecho Muy Total
Insatisfecho Satisfecho
Empleado
De planta 1 3 9 2 15
De Cooperativa 8 11 12 1 32
Total 9 14 21 3 47

Gréfico de Barras 23. Que tan satisfecho se encuentra el cliente interno con
las oportunidades para realizar estudios académicos
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Relacion laboral del Talento Humano del C.S.T

Los 47 clientes encuestados, califican el apoyo que han recibido para realizar estudios
académicos, de acuerdo a como se encuentran vinculados al C.S.T, es decir, los
clientes de planta califican este aspecto refiriéndose al Centro de Salud, mientras
que los otros clientes se refieren al apoyo en este aspecto por parte de la cooperativa
a la cual pertenecen. En el grafico se observa que de los 47 encuestados 15,
representados por un 31,19% integran el personal de planta; de estos 9 se sienten
satisfechos, a 3 les es indiferente, 2 dicen que se sienten muy insatisfechos y 1 se
siente insatisfecho. De los 32 empleados restantes, es decir, el 68,81%, 12 se
sienten satisfechos, a 11 les es indiferente este aspecto, 8 se sienten insatisfechos
y 1 muy satisfechos.

C. Autorrealizacion personal

Tabla de Frecuencias 44. Que tan satisfecho estd el cliente interno con las
oportunidades para autorrealizarse profesionalmente
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Grado de Frequency | Percent Valid Cumulative
Satisfaccion Percent Percent

Valid Insatisfecho 5 10,64 10,64 10,64

Indiferente 11 23,40 23,40 34,04

Satisfecho 26 55,32 55,32 89,36

Muy

Satisfecho 5 10,64 10,64 100,00

Total 47 100 100

Grafico de Barras.24.
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Los 47 encuestados, manifiestan que tan satisfechos se encuentran en su lugar de
trabajo y el aporte que les ofrece este mismo para crecer y autorrealizarse como
persona. El 55% manifiesta que su trabajo les ha permitido crecery ser mejores
personas, al 23% esto les es indiferente, el 11% se siente muy satisfecho
y el 11% insatisfecho.

D. Autorrealizacion Profesional

Tabla de Frecuencias 45. Que tan satisfecho esta el cliente interno con las
oportunidades que se le brindan para autorrealizarse profesionalmente
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Grado de Frequency | Percent Valid Cumulative
Satisfaccion Percent Percent

Valid Insatisfecho 5 10,64 10,64 10,64

Indiferente 11 23,40 23,40 34,04

Satisfecho 26 55,32 55,32 89,36

Muy

Satisfecho 5 10,64 10,64 100,00

Total 47 100 100

Grafico de Barras 25.
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Los 47 encuestados, manifiestan que tan satisfechos se encuentran en su lugar de trabajo
y el aporte que este les ofrece para crecery autorrealizarse profesionalmente. El 55%
manifiesta que su trabajo les ha permitido autorrealizarse como profesionales, al 23%
esto les es indiferente, el 11% se siente muy satisfecho y el 11% muy insatisfecho.

Tabla de Frecuencias 46. Dotacién cliente interno

Respuesta Frequency | Percent Valid Cumulative
Valid Percent Percent

Nunca
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Algunas veces 9| 19,15 19,15 19,15
Casi siempre 13| 27,66 27,66 46,81
Siempre 25| 53,19 53,19 100,00
Total 47 100 100

Diagrama de Circulo 10.
Dotacion Cliente interno

19%
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B Casi siempre
53%
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De los 47 encuestados, el 53,2% manifiesta que el C.S.T. siempre dota a los empleados de
los implementos necesarios para desarrollar eficientemente su trabajo, el 27,7% que lo hace
casi siempre y el 19,1% que sucede algunas veces.

Nota: La dotacion se refiere a equipos y materiales de trabajo.

Pregunta N° 19. Mantenimiento de equipos

Tabla de Frecuencias 47. El mantenimiento de los equipos

Respuesta Frequency | Percent Valid Cumulative
Valid Percent Percent

No aplica 1 2,13 2,13 2,13
Nunca

Algunas veces 5 10,64 10,64 12,77
Casi siempre 14 29,79 29,79 42,55
Siempre 27 57,45 57,45 100,00
Total 47 100 100

Diagrama de Cono 1.
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El 57,45% de los encuestados manifiesta que el mantenimiento de los equipos que emplea
en su trabajo se realiza siempre; el 27,79% que se hace casi siempre; el 10,64% que se hace
algunas veces.

El porcentaje del 2,13% bajo la categoria de no aplica, corresponde a aquellos empleados
que no utilizan equipos que requieren mantenimiento en sus &reas de trabajo, entre ellos
esta el personal de aseo y mantenimiento del C.S.T.

Pregunta N° 21. Satisfaccién del cliente interno con las funciones que realiza

Tabla de Frecuencias 48. El cliente interno desea realizar otras funciones diferentes a
las que ejecuta

Respuesta |Frequency| Percent Valid Cumulative
Valid Percent Percent
Si 26 55,32 55,32 55,32
No 21 44,68 44,68 100,00
Total 47 100,00 100,00
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Diagrama de Circulo 11.
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El 55,3% de los encuestados manifiesta que desearia realizar otras funciones diferentes a las
que en la actualidad desempefia, mientras que el 44,7% dice que no le interesa este aspecto
porque se siente satisfecho con lo que actualmente realiza y no le gustaria desarrollar otras
funciones. Ademas al personal médico le queda casiimposible desarrollar otras funciones

diferentes a su perfil profesional.

Por lo tanto las personas que dicen que si, pertenecen al personal administrativo, con
ello se puede concluir que el C.S.T. cuenta con personal calificado que puede ser rotado en

diferentes areas de trabajo.

Pregunta N° 22. Satisfaccion del cliente interno con las actividades de Bienestar Social

Tabla de Frecuencias 49. Satisfaccion con las actividades de educacion

Grado de Satisfaccion
Muy Insatisfecho | Indiferente | Satisfecho Muy Total
Insatisfecho Satisfecho

Empleado
De planta 2 5 5 3 15
De
Cooperativa 1 7 7 16 1 32
Total 1 9 12 21 4 47
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Diagrama de Barras 26. Satisfaccion con las actividades de educacion
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Relacion laboral del Talento Hum ano del C.S.T

Los 47 clientes encuestados, califican su grado de satisfaccién con las actividades de
educacion que reciben, de acuerdoa como se encuentran vinculados al C.S.T, es decir,
los clientes de planta califican este aspecto refiriéndose al Centro de Salud, mientras
que los otros clientes se refieren al apoyo en este aspecto por parte de la cooperativa a
la cual pertenecen.

En el grafico se observa que de los 47 encuestados 15, representados por un 31,19%
integran

el personal de planta; de estos 5 se sienten satisfechos, a 5 les es indiferente, 2 dicen que se
sienten insatisfechos y 3 que se sienten muy satisfechos.

De los 32 empleados restantes, es decir, el 68,81%, 16 se sienten satisfechos, a 7 les es
indiferente este aspecto, 7 se sienten insatisfechos, 1 muy satisfecho y otro muy
insatisfecho.
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B. Cultura
Tabla de Frecuencias 50. Satisfaccidn con las actividades de cultura

Grado de Satisfaccion
Muy Insatisfecho | Indiferente | Satisfecho Muy Total
Insatisfecho Satisfecho

Empleado
De planta 5 6 3 1 15
De
Cooperativa 1 2 10 18 1 32
Total 1 7 16 21 2 47

Diagrama de barras 27. Satisfaccion con las actividades de cultura
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Relacion laboral del Talento Humano del C.S.T

Los 47 clientes encuestados, califican su grado de satisfaccién con las actividades de
educacion que reciben, de acuerdoa como se encuentran vinculados al C.S.T, es decir,
los clientes de planta califican este aspecto refiriéndose al Centro de Salud, mientras
que los otros clientes se refieren al apoyo en este aspecto por parte de la cooperativa
a la cual pertenecen. En el grafico se observa que de los 47 encuestados 15, representados
por un 31,19% integran el personal de planta; de estos a 6 les es indiferente este aspecto; 5
se sienten insatisfechos, 3 se sienten satisfechos y 1 muy satisfecho. De los 32
empleados restantes, es decir, el 68,81%, 18 se sienten satisfechos, a 10 les es

indiferente este aspecto, 2 se sienten insatisfechos, 1 muy satisfecho y otro muy
insatisfecho.
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C. Recreacion

Tabla de Frecuencias 51. Satisfaccion con las actividades de Recreaciéon

Grado de Satisfaccion
Muy Insatisfecho | Indiferente | Satisfecho Muy Total
Insatisfecho Satisfecho
Empleado
De planta 1 2 3 7 2 15
De Cooperativa 1 6 9 16 32
Total 2 8 12 23 2 47

Diagrama de Barras 28. Satisfaccion con las actividades de recreacion
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Relacion laboral del Talento Humano del C.S.T

Los 47 clientes encuestados, califican su grado de satisfaccion con las actividades
de

educacion que reciben, de acuerdo a como se encuentran vinculados al C.S.T, es
decir, los clientes de planta califican este aspecto refiriéndose al Centro de Salud,
mientras que los otros clientes se refieren al apoyo en este aspecto por parte de la
cooperativa a la cual pertenecen.

En el grafico se observa que de los 47 encuestados 15, representados por un 31,19%
Integran el personal de planta; de estos a 3 les es indiferente este aspecto; 2 se sienten
Insatisfechos, 7 se sienten satisfechos y 2 muy satisfechos y 1 muy insatisfecho.

De los 32 empleados restantes, es decir, el 68,81%, 16 se sienten satisfechos, a 9 les
es indiferente  este aspecto, 6 se sienten insatisfechos, 1 muy insatisfecho.

D. Salud
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Tabla de Frecuencia 52. Satisfaccion con las actividades de salud

Grado de Satisfaccion

Muy Insatisfecho | Indiferente | Satisfecho Muy Total
Insatisfecho Satisfecho
Empleado
De planta 1 1 5 6 2 15
De
Cooperativa 1 3 7 20 1 32
Total 2 4 12 26 3 47

Count

Grafico de Barras 29. Satisfaccion con las actividades de salud
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Los 47 clientes encuestados, califican su grado de satisfaccién con las actividades de

educacion que reciben, de acuerdoa como se encuentran vinculados al C.S.T, es decir,

los clientes de planta califican este aspecto refiriéndose al Centro de Salud, mientras

que los otros clientes se refieren al

a la cual pertenecen.

En el gréfico se observa que de los 47 encuestados 15,

apoyo en este aspecto por parte de la cooperativa

integran el personal de planta; de estos a 5 les es indiferente este aspecto; 1 se siente

insatisfechos 6 se sienten satisfechos y 2 muy satisfechos y 1 muy insatisfecho. De los 32
empleados restantes, es decir, el 68,81%, 20 se sienten satisfechos, a 7 les es indiferente

este aspecto, 3 se sienten

E. Salud Ocupacional
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Tabla de Frecuencias 53. Satisfaccion con las actividades de salud ocupacional

Grado de Satisfaccion
Muy Insatisfecho | Indiferente | Satisfecho Muy Total
Insatisfecho Satisfecho
Empleado
De planta 2 2 5 5 1 15
De Cooperativa 1 6 8 17 32
Total 3 8 13 22 1 47

Gréfico de Barras 30. Satisfaccion con las actividades de salud ocupacional
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Los 47 clientes encuestados, califican su grado de satisfaccién con las actividades de
educacion que reciben, de acuerdo a como se encuentran vinculados al C.S.T, es
decir, los clientes de planta califican este aspecto refiriéndose al Centro de Salud,
mientras que los otros clientes se refieren al apoyo en este aspecto por parte de la
cooperativa a la cual pertenecen.

En el grafico se observa que de los 47 encuestados 15, representados por un 31,19%
integran el personal de planta; de estos a 5 les es indiferente este aspecto; 2 se sienten
insatisfechos, 5 se sienten satisfechos y 1 muy satisfecho y 2 muy insatisfechos.

De los 32 empleados restantes, es decir, el 68,81%, 17 se sienten satisfechos, a 8 les es
indiferente este aspecto, 6 se sienten insatisfechos, 1 muy insatisfecho.

Pregunta N° 23. Calidad en los procesos
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A. Proceso de Seleccién de personal

Tabla de Frecuencias 54. Calidad del proceso de Seleccion de Personal que desarrolla el C.S.T

Frequency Percent Valid Cumulative
Valid Percent Percent

No aplica 19 40,43 40,43 40,43
Muy Mala

Mala 1 2,13 2,13 42,55
Regular 6 12,77 12,77 55,32
Buena 19 40,43 40,43 95,74
Muy Buena 2 4,26 4,26 100
Total 47 100 100

B. Proceso de Induccién

Tabla de Frecuencias 55. Calidad del proceso de Induccién que desarrolla el C.S.T

Frequency Percent Valid Cumulative
Valid Percent Percent

No aplica 11 23,40 23,40 23,40
Muy Mala 2 4,26 4,26 27,66
Mala

Regular 14 29,79 29,79 57,45
Buena 16 34,04 34,04 91,49
Muy Buena 4 8,51 8,51 100
Total 47 100 100

C. Proceso de Reinduccién

Tabla de Frecuencias 56. Calidad del proceso de Reinduccion que desarrolla el C.S.T

Frequency Percent Valid Cumulative
Valid Percent Percent
No aplica 27 57,45 57,45 57,45
Muy Mala
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En el grafico anterior se observa que los clientes califican el proceso de seleccion de
personal como malo (40,4%) al ubicarse en el rango de calificacion 40,21%; el 34% opina
que el proceso de induccion es maloy el 19,1% que el proceso de reinduccién es muy
malo.

Ademas en el proceso de seleccién del personal hubo un 40,4% de los encuestados que no
opinaron al respecto, de igual forma un 57,4% no opina acerca del proceso de reinduccion.
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Anexo 6. Analisis General Encuesta Cliente Interno

PREGUNTA N° 1.

Tabla 1.1. HABILIDAD PARA TRABAJAR EN EQUIPO

Porcentaje | Porcentaje
Criterios Frecuencia | de Respues | de Satisf. Subtotal
No aplica 0 0,00 0% 0,00
Muy malo 0 0,00 20% 0,00
Malo 1 2,13 40% 0,85
Regular 3 6,38 60% 3,83
Buena 27 57,45 80% 45,96
Muy Buena 16 34,04 100% 34,04
TOTAL 47 100,00
PORCENTAJE SATISFACCION DEL ASPECTO 84,68%
Tabla 1.2. HABILIDAD PARA COMUNICARSE
Porcentaje | Porcentaje
Criterios Frecuencia | de Respues | de Satisf. Subtotal
No aplica 0 0,00 0% 0,00
Muy malo 0 0,00 20% 0,00
Malo 2 4,26 40% 1,70
Regular 5 10,64 60% 6,38
Buena 29 61,70 80% 49,36
Muy Buena 11 23,40 100% 23,40
TOTAL 47 100,00
PORCENTAJE SATISFACCION DEL ASPECTO 80,85%
Tabla 1.3. HABILIDAD PARA DELEGAR FUNCIONES
Porcentaje | Porcentaje
Criterios Frecuencia | de Respues | de Satisf. Subtotal
No aplica 0 0,00 0% 0,00
Muy malo 0 0,00 20% 0,00
Malo 1 2,13 40% 0,85
Regular 1 2,13 60% 1,28
Buena 30 63,83 80% 51,06
Muy Buena 15 31,91 100% 31,91
TOTAL 47 100,00
PORCENTAJE SATISFACCION DEL ASPECTO 85,11%

Tabla 1.4. RESPETO POR LAS PERSONAS
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Porcentaje | Porcentaje
Criterios Frecuencia | de Respues | de Satisf. Subtotal
No aplica 0 0,00 0% 0,00
Muy malo 0 0,00 20% 0,00
Malo 1 2,13 40% 0,85
Regular 0 0,00 60% 0,00
Buena 15 31,91 80% 25,53
Muy Buena 31 65,96 100% 65,96
TOTAL 47 100,00
PORCENTAJE SATISFACCION DEL ASPECTO 92,34%
Tabla 1.5. HABILIDAD PARA SOLUCIONAR CONFLICTOS
Porcentaje
de Porcentaje
Criterios Frecuencia Respues de Satisf. Subtotal
No aplica 3 6,38 0% 0,00
Muy malo 0 0 20% 0,00
Malo 1 2,13 40% 0,85
Regular 4 8,51 60% 511
Buena 25 53,19 80% 42,55
Muy Buena 14 29,79 100% 29,79
TOTAL 47 100,00
PORCENTAJE SATISFACCION DEL ASPECTO 78,30%
Tabla 1.6. OBJETIVIDAD AL EVALUAR EL DESEMPENO DE SUS
COLABORADORES
Porcentaje
de Porcentaje
Criterios Frecuencia Respues de Satisf. Subtotal
No aplica 0 0,00 0% 0,00
Muy malo 0 0,00 20% 0,00
Malo 1 2,13 40% 0,85
Regular 4 8,51 60% 511
Buena 29 61,70 80% 49,36
Muy Buena 13 27,66 100% 27,66
TOTAL 47 100,00
PORCENTAJE SATISFACCION DEL ASPECTO 82,98%

Tabla 1.7. CALIDAD DE SU TRABAJO

Criterios

| Frecuencia |Porcentaje| Porcentaje | Subtotal

|
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de

Respues de Satisf.

No aplica 0 0,00 0% 0,00
Muy malo 0 0,00 20% 0,00
Malo 1 2,13 40% 0,85
Regular 3 6,38 60% 3,83
Buena 19 40,43 80% 32,34
Muy Buena 24 51,06 100% 51,06
TOTAL 47 100,00
PORCENTAJE SATISFACCION DEL ASPECTO 88,09%
Tabla 1.8 HABILIDAD PARA TOMAR DECISIONES

Porcentaje

de Porcentaje
Criterios Frecuencia Respues de Satisf. Subtotal

No aplica 0 0,00 0% 0,00
Muy malo 0 0,00 20% 0,00
Malo 1 2,13 40% 0,85
Regular 4 8,51 60% 511
Buena 25 53,19 80% 42,55
Muy Buena 17 36,17 100% 36,17
TOTAL 47 100,00
PORCENTAJE SATISFACCION DEL ASPECTO 84,68%
Tabla 1.9. RELACIONES INTERPERSONALES

Porcentaje

de Porcentaje
Criterios Frecuencia Respues de Satisf. Subtotal

No aplica 0 0,00 0% 0,00
Muy malo 1 2,13 20% 0,43
Malo 1 2,13 40% 0,85
Regular 4 8,51 60% 511
Buena 14 29,79 80% 23,83
Muy Buena 27 57,45 100% 57,45
TOTAL 47 100,00
PORCENTAJE SATISFACCION DEL ASPECTO 87,66%
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Tabla 1.10.

SATISFACCION DEL CLIENTE INTERNO CON
SU JEFE INMEDIATO

Servicios Porcentaje de

Satis. Aspecto
Trabajo en equipo 84,68
Comunicacion 80,85
Delegacion de funciones 85,11
Respeto por las personas 92,34
Solucién de conflictos 78,3
Obijetividad al evaluar desemperio 82,98
Calidad de su trabajo 88,09
Toma de decisiones 84,68
Relaciones interpersonales 87,66
SATISFACCION DE LA PREGUNTA 84,97%

PREGUNTA 3. APOYO QUE RECIBE EL CLIENTE INTERNO DE OTRAS AREAS DEL

C.S.T.
Porcentaje Porcentaje

Criterios Frecuencia | de Respues | de Satisf. | Subtotal
No 12 25,5 0% 0
Muy satisfecho 0 0,00 20% 0
Satisfecho 25 53,20 40% 21,28
Indiferente 3 6,40 60% 3,84
Insatisfecho 0 0,00 80% 0,00
Muy insatisfecho 7 14,90 100% 14,90
TOTAL 47 100,00
PORCENTAJE SATISFACCION DE LA PREGUNTA 40,02%

PREGUNTA 4. CALIFICACION DE LA COMUNICACION QUE ESTABLECE EL CLIENTE

CON SU JEFE:
EN CUANTO A:
Tabla 4.1. CLARIDAD
Porcentaje Porcentaje

Criterios Frecuencia | de Respues | de Satisf. | Subtotal
No aplica 1 2,13 0% 0,00
Muy malo 0 0,00 20% 0,00
Regular 3 6,38 60% 3,83
Buena 30 63,83 80% 51,06
Muy Buena 12 25,53 100% 25,53
TOTAL 46 97,87
PORCENTAJE SATISFACCION DEL ASPECTO 80,43%

Tabla 4.2. CONFIABILIDAD
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Porcentaje Porcentaje

Criterios Frecuencia | de Respues | de Satisf. | Subtotal
No aplica 1 2,13 0% 0,00
Muy malo 0 0,00 20% 0,00
Malo 1 2,13 40% 0,85
Regular 4 8,51 60% 511
Buena 29 61,70 80% 49,36
Muy Buena 12 25,53 100% 25,53
TOTAL 47 100,00
PORCENTAJE SATISFACCION DEL ASPECTO 80,85%
Tabla 4.3. OPORTUNIDAD

Porcentaje Porcentaje

Criterios Frecuencia | de Respues | de Satisf. | Subtotal
No aplica 1 2,13 0% 0,00
Muy malo 0 0,00 20% 0,00
Malo 1 2,13 40% 0,85
Regular 5 10,64 60% 6,38
Buena 30 63,83 80% 51,06
Muy Buena 10 21,28 100% 21,28
TOTAL 47 100,00
PORCENTAJE SATISFACCION DEL ASPECTO 79,57%

SATISFACCION DEL CLIENTE INTERNO

CON LA COMUNICACION CON SU JEFE INMEDIATO

Criterios Porcentaje de

Satis. Aspecto
Claridad 81,28
Confiabilidad 80,85
Oportunidad 79,57
SATISFACCION DE LA PREGUNTA 80,57%

PREGUNTA N° 5.
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Tabla 5.1. COMUNICACION TELEFONICA

Porcentaje de  Porcentaje de
Criterios Frecuencia Respues Satisf. Subtotal
WNo lo utiliza 36 76,60 0% 0,00
Muy Mala 0 0 20% 0,00
Mala 0 0 40% 0,00
Regular 1 2,13 60% 1,28
Buena 6 12,77 80% 10,21
Muy Buena 4 8,51 100% 8,51
TOTAL 47 100,00
PORCENTAJE SATISFACCION DEL ASPECTO 20,00%
Tabla 5.2. COMUNICACION VERBAL
Porcentaje de  Porcentaje de
Criterios Frecuencia Respues Satisf. Subtotal
WNo lo utiliza 2 4,26 0% 0,00
Muy Mala 0 0 20% 0,00
Mala 0 0 40% 0,00
Regular 0 0,00 60% 0,00
Buena 35 74,47 80% 59,57
Muy Buena 10 21,28 100% 21,28
TOTAL 47 100,00
PORCENTAJE SATISFACCION DEL ASPECTO 80,85%
Tabla 5.3. COMUNICACION ESCRITA
Porcentaje de  Porcentaje de
Criterios Frecuencia Respues Satisf. Subtotal
WNo lo utiliza 38 80,90 0% 0,00
Muy Mala 0 0 20% 0,00
Mala 1 2,10 40% 0,84
Regular 0 0 60% 0,00
Buena 8 17,00 80% 13,60
Muy Buena 0 0,00 100% 0,00
TOTAL 47 100,00
PORCENTAJE SATISFACCION DEL ASPECTO 14,44%

Tabla 5.4. SATISFACCION DEL C.I. CON LOS
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MEDIOS DE COMUNICACION DEL C.S.T.

0s

Medi

Porcentaje de
Satis. Aspecto

Telefénica 20

Verbal 80,85

Escrita 14,44

SATISFACCION DE LA PREGUNTA 38,43%
PREGUNTA 6.
Tabla 6. SATISFACCION DEL CLIENTE INTERNO CON LA SOLUCION DE
PROBLEMAS

Porcentaje de | Porcentaje de
Criterios Frecuencia Respues Satisf. Subtotal

Si 46 97,87 100% 97,87
No 1 2,128 0% 0,00
TOTAL 47 100,00
PORCENTAJE SATISFACCION DE LA PREGUNTA 97,87%

PREGUNTAY.

Tabla 7. SATISFACCION DEL CLIENTE INTERNO CON EL APOYO QUE RECIBE

Porcentaje de

Porcentaje de

Criterios Frecuencia Respues Satisf. Subtotal
Es indiferente 1 2,13 0% 0,00
Le concede permiso 46 97,872 100% 97,87
TOTAL 47 100,00
PORCENTAJE SATISFACCION DE LA PREGUNTA 97,87%
PREGUNTA 8.
Tabla 8. SATISFACCION DEL CLIENTE INTERNO CON LA RETROALIMENTACION
QUE RECIBE

Porcentaje de | Porcentaje de

Criterios Frecuencia Respues Satisf. Subtotal
Nunca 11 23,40 0% 0,00
Algunas Veces 18 38,30 33% 12,64
Casi siempre 11 23,40 67% 15,59
Siempre 7 14,89 100% 14,89
TOTAL 47 100,00
PORCENTAJE SATISFACCION DE LA PREGUNTA 43,12%

PREGUNTA 11.

Tabla 9. SATISFACCION DEL CLIENTE INTERNO CON EL SALARIO QUE RECIBE
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Porcentaje de

Porcentaje de

Criterios Frecuencia Respues Satisf. Subtotal
Muy Insatisfecho 0 0,00 0% 0,00
Insatisfecho 5 10,64 25% 2,66
Indiferente 10 21,28 50% 10,64
Satisfecho 28 59,57 75% 44,68
Muy satisfecho 4 8,51 100% 8,51
TOTAL 47 100,00
PORCENTAJE SATISFACCION DE LA PREGUNTA 66,49%

PREGUNTA 12.

Tabla 10. SATISFACCION DEL CLIENTE INTERNO CON EL RECONOCIMIENTO QUE
RECIBE DE SU JEFE INMEDIATO

Porcentaje de

Porcentaje de

Criterios Frecuencia Respues Satisf. Subtotal
Nunca 9 19,15 0% 0,00
Algunas Veces 20 42,55 33% 14,17
Casi siempre 8 17,02 67% 11,34
Siempre 10 21,28 100% 21,28
TOTAL 47 100,00
PORCENTAJE SATISFACCION DE LA PREGUNTA 46,78%

PREGUNTA 13.

Tabla 11. SATISFACCION DEL CLIENTE INTERNO CON LAS ACTIVIDADES QUE
RECONOCEN Y PREMIAN SU BUEN DESEMPENO

Porcentaje de

Porcentaje de

Criterios Frecuencia Respues Satisf. Subtotal
Si 9 19,15 100% 19,15
No 38 80,85 0% 0,00
TOTAL 47 100,00
PORCENTAJE SATISFACCION DE LA PREGUNTA 19,15%

PREGUNTA 14.

Tabla 10. SATISFACCION DEL CLIENTE

INTERNO

SOCIALES QUE SE REALIZAN EN EL C.S.T.

CON LAS ACTIVIDADES

Porcentaje de

Porcentaje de

Criterios Frecuencia Respues Satisf. Subtotal
Nunca 0 0,00 0% 0,00
Algunas Veces 1 2,13 33% 0,71
Casi siempre 7 14,89 67% 9,92
Siempre 39 82,98 100% 82,98
TOTAL 47 100,00
PORCENTAJE SATISFACCION DE LA PREGUNTA 93,61%

PREGUNTA 15.

Tabla 11. Satisfaccion con el aseo del area de trabajo

Criterios

Frecuencia

| Porcentaje de | Porcentaje de | Subtotal |
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Respues Satisf.
No aplica 1 2,13 0% 0
Muy Mala 0 0,00 20% 0
Mala 1 2,13 40% 0,85
Regular 3 6,38 60% 3,83
Buena 33 70,21 80% 56,17
Muy Buena 9 19,15 100% 19,15
TOTAL 47 100,00
PORCENTAJE SATISFACCION DEL ASPECTO 80,00%
Tabla 11.1.Satisfaccion con el tamafio del area de trabajo
Porcentaje de | Porcentaje de

Criterios Frecuencia Respues Satisf. Subtotal
No aplica 3 6,38 0% 0
Muy Mala 2 4,30 20% 0,86
Mala 3 6,38 40% 2,55
Regular 12 25,53 60% 15,32
Buena 23 48,90 80% 39,12
Muy Buena 4 8,51 100% 8,51
TOTAL 47 100,00
PORCENTAJE SATISFACCION DEL ASPECTO 66,36%
Tabla 11. 2. Satisfacciéon con la iluminacion del area de trabajo

Porcentaje de | Porcentaje de

Criterios Frecuencia Respues Satisf. Subtotal
No aplica 1 2,13 0% 0
Muy Mala 2 4,26 20% 0,85
Mala 3 6,38 40% 2,55
Regular 5 10,64 60% 6,38
Buena 33 70,21 80% 56,17
Muy Buena 3 6,38 100% 6,38
TOTAL 47 100,00
PORCENTAJE SATISFACCION DEL ASPECTO 72,34%
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Tabla 11.3. Satisfaccién con la aireacion del &rea de trabajo

Porcentaje | Porcentaje de
Criterios Frecuencia de Respues Satisf. Subtotal
No aplica 2 4,25 0% 0
Muy Mala 4 8,51 20% 1,70
Mala 7 14,89 40% 5,96
Regular 11 23,40 60% 14,04
Buena 21 44,68 80% 35,74
Muy Buena 2 4,26 100% 4,26
TOTAL 47 100,00
PORCENTAJE SATISFACCION DEL ASPECTO 61,70%
Tabla 11.4. Satisfaccion con la disponibilidad de muebles en el area de trabajo
Porcentaje | Porcentaje de
Criterios Frecuencia de Respues Satisf. Subtotal
No aplica 2 4,26 0 0
Muy Mala 0 0,00 20% 0
Mala 3 6,38 40% 2,55
Regular 15 31,91 60% 19,15
Buena 26 55,32 80% 44,26
Muy Buena 1 2,13 100% 2,13
TOTAL 47 100,00
PORCENTAJE SATISFACCION DEL ASPECTO 68,09%
Tabla 11.5. Satisfaccién con la comodidad de los muebles del area de trabajo
Porcentaje | Porcentaje de
Criterios Frecuencia de Respues Satisf. Subtotal
No aplica 2 4,26 0% 0
Muy Mala 0 0,00 20% 0
Mala 7 14,89 40% 5,96
Regular 20 42,55 60% 25,53
Buena 18 38,30 80% 30,64
Muy Buena 0 0,00 100% 0
TOTAL 47 100,00
PORCENTAJE SATISFACCION DEL ASPECTO 62,13%

Tabla 11.6. Satisfaccion con la decoracion del area de trabajo
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Porcentaje | Porcentaje de

Criterios Frecuencia de Respues Satisf. Subtotal
No aplica 3 6,38 0% 0
Muy Mala 3 6,38 20% 1,28
Mala 7 14,89 40% 5,96
Regular 17 36,17 60% 21,70
Buena 16 34,04 80% 27,23
Muy Buena 1 2,13 100% 2,13
TOTAL 47 100,00
PORCENTAJE SATISFACCION DEL ASPECTO 58,30%

Tabla 11.7.
SATISFACCION DEL CLIENTE INTERNO CON EL
AREA DE TRABAJO
Aspecto
S
Porcentaje de
Satis. Aspecto
Aseo 80
Tamafno 66,36
lluminacion 72,34
Aireacion 61,7
Disponibilidad de muebles 68,09
Comodidad de los muebles 62,13
Decoracioén interna 58,3
SATISFACCION DE LA
PREGUNTA 66,99%

PREGUNTA 16.

Tabla 12. SATISFACCION DEL CLIENTE INTERNO CON LA PARTICIPACION

EN LA TOMA DE DECISIONES.

Porcentaje de | Porcentaje

Criterios Frecuencia Respues de Satisf. | Subtotal
No aplica 3 6,38 0% 0
Nunca 11 23,40 25% 5,85
Algunas Veces 16 34,04 50% 17,02
Casi siempre 5 10,64 75% 7,98
Siempre 12 25,53 100% 25,53
TOTAL 47 100,00
PORCENTAJE SATISFACCION DE LA PREGUNTA 56,38%

PREGUNTA 17.

Tabla 13. SATISFACCION DEL CLIENTE INTERNO CON LAS CONDICIONES
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PARA PREVENIR ACCIDENTES

Porcentaje de | Porcentaje de Satisf.
Criterios Frecuencia Respues Subtotal
Si 32 68,09 100% 68,09
No 15 31,91 0% 0,00
TOTAL 47 100,00
PORCENTAJE SATISFACCION DE LA PREGUNTA 68,09%
PREGUNTA 18.
Tabla 14. SATISFACCION DEL CLIENTE INTERNO CON LA CAPACITACION
Porcentaje de | Porcentaje
Criterios Frecuencia Respues de Satisf. | Subtotal
Muy Insatisfecho 2 4,26 0% 0,00
Insatisfecho 6 12,77 25% 3,19
Indiferente 10 21,28 50% 10,64
Satisfecho 26 55,32 75% 41,49
Muy satisfecho 3 6,38 100% 6,38
TOTAL 47 100,00
PORCENTAJE SATISFACCION DEL ASPECTO 61,70%

Tabla 14.1.
REALIZAR ESTUDIOS

SATISFACCION DEL CLIENTE

INTERNO OPORTUNIDAD PARA

Porcentaje de | Porcentaje

Criterios Frecuencia Respues de Satisf. | Subtotal
Muy Insatisfecho 0 0,00 0% 0,00
Insatisfecho 9 19,15 25% 4,79
Indiferente 14 29,79 50% 14,89
Satisfecho 21 44,68 75% 33,51
Muy satisfecho 3 6,38 100% 6,38
TOTAL 47 100,00
PORCENTAJE SATISFACCION DEL ASPECTO 59,57%

Tabla 14.2. SATISFACCION DEL CLIENTE INTERNO CON AUTORREALIZACION

PERSONAL
Porcentaje de | Porcentaje

Criterios Frecuencia Respues de Satisf. | Subtotal
Muy Insatisfecho 0 0,00 0% 0,00
Insatisfecho 4 8,51 25% 2,13
Indiferente 8 17,02 50% 8,51
Satisfecho 29 61,70 75% 46,28
Muy satisfecho 6 12,77 100% 12,77
TOTAL 47 100,00
PORCENTAJE SATISFACCION DEL ASPECTO 69,68%

Tabla 14.3. SATISFACCION DEL CLIENTE INTERNO CON AUTORREALIZACION

PROFESIONAL

Criterios

Frecuencia

| Porcentaje de |Porcentaje| Subtotal |

387




Respues de Satisf.

Muy Insatisfecho 0 0,00 0% 0,00
Insatisfecho 5 10,64 25% 2,66
Indiferente 11 23,40 50% 11,70
Satisfecho 26 55,32 75% 41,49
Muy satisfecho 5 10,64 100% 10,64
TOTAL 47 100,00

PORCENTAJE SATISFACCION DEL ASPECTO 66,49%

Tabla 14.4.

SATISFACCION DEL CLIENTE INTERNO CON LAS
OPORTUNIDADES QUE BRINDA EL C.S.T.

Aspect
oS

Porcentaje de
Satis. Aspecto

Capacitacién 56,38
Estudios académicos 59,57
Autorrealizacion personal 69,68
Autorrealizacién profesional 66,49
SATISFACCION DE LA PREGUNTA 63,03

PREGUNTA 19.

Tabla 15. SATISFACCION DEL CLIENTE INTERNO CON LA DOTACION QUE

RECIBE DEL C.S.T.

Porcentaje de | Porcentaje

Criterios Frecuencia Respues de Satisf. | Subtotal
Nunca 0 0,00 0% 0,00
Algunas Veces 9 19,15 33% 6,38
Casi siempre 13 27,66 67% 18,42
Siempre 25 53,19 100% 53,19
TOTAL 47 100,00
PORCENTAJE SATISFACCION DE LA PREGUNTA 77,99%

PREGUNTA 20.

Tabla 16. SATISFACCION DEL CLIENTE INTERNO CON EL MANTENIMIENTO DE
LOS EQUIPOS QUE EMPLEA EN SU TRABAJO

Porcentaje de | Porcentaje
Criterios Frecuencia Respues de Satisf. | Subtotal

No aplica 0 0,00 0% 0,00
Nunca 1 2,13 25% 0,53
Algunas Veces 5 10,64 50% 5,32
Casi siempre 14 29,79 75% 22,34
Siempre 27 57,45 100% 57,45
TOTAL 47 100,00

PORCENTAJE SATISFACCION DE LA PREGUNTA 85,64%

PREGUNTA 21.

Tabla 17. SATISFACCION DEL CLIENTE INTERNO CON LAS FUNCIONES QUE

REALIZAEN EL C.S.T.

Criterios |Frecuencia | Porcentaje

| Porcentaje de |

Subtotal |
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de Respues Satisf.
Si 26 55,32 100% 55,32
No 21 44,68 0% 0,00
TOTAL 47 100,00
PORCENTAJE SATISFACCION DE LA PREGUNTA 55,32%

PREGUNTA 22.

Tabla 18. SATISFACCION DEL FUNCIONARIO DE

QUE RECIBE DEL C.S.T.

PLANTA CON LA EDUCACION

Porcentaje de Porcentaje
Criterios Frecuencia Respues de Satisf. Subtotal

Muy satisfecho 3 20,01 100% 20,01
Satisfecho 5 33,33 75% 25,00
Indiferente 5 33,33 50% 16,67
Insatisfecho 2 13,33 25% 3,33
Muy insatisfecho 0 0,00 0% 0,00
TOTAL 15 100,00

PORCENTAJE SATISFACCION DEL ASPECTO 65,01%

Tabla 18. 1.SATISFACCION DEL FUNCIONARIO DE PLANTA

QUE RECIBE DEL C.S.T.

CON LA CULTURA

Porcentaje de | Porcentaje de
Criterios Frecuencia Respues Satisf. Subtotal

Muy satisfecho 1 6,66 100% 6,66
Satisfecho 3 20,01 75% 15,01
Indiferente 6 40,00 50% 20,00
Insatisfecho 5 33,33 25% 8,33
Muy insatisfecho 0 0,00 0% 0,00
TOTAL 15 100,00

PORCENTAJE SATISFACCION DEL ASPECTO 50,00%

Tabla 18.2. SATISFACCION DEL FUNCIONARIO DE PLANTA CON LA RECREACION
QUE RECIBE DEL C.S.T.

Porcentaje de

Porcentaje de

Criterios Frecuencia Respues Satisf. Subtotal

Muy satisfecho 2 13,00 100% 13,00
Satisfecho 7 47,00 75% 35,25
Indiferente 3 20,00 50% 10,00
Insatisfecho 2 13,00 25% 3,25
Muy insatisfecho 1 7,00 0% 0,00
TOTAL 15 100,00

PORCENTAJE SATISFACCION DEL ASPECTO 61,50%

Tabla 18.3. SATISFACCION DEL FUNCIONARIO DE PLANTA CON LA SALUD QUE

RECIBE DEL C.S.T.

Criterios

Frecuencia

Porcentaje de
Respues

Porcentaje de
Satisf.

Subtotal

Muy satisfecho

2

13,00

100%

13,00
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Satisfecho 6 40,00 75% 30,00
Indiferente 5 33,00 50% 16,50
Insatisfecho 1 7,00 25% 1,75
Muy insatisfecho 1 7,00 0% 0,00
TOTAL 15 100,00

PORCENTAJE SATISFACCION DEL ASPECTO 61,25%

Tabla 18.4. SATISFACCION DEL FUNCIONARIO DE PLANTA CON SALUD
OCUPACIONAL QUE RECIBE DEL C.S.T.

Porcentaje de | Porcentaje de
Criterios Frecuencia Respues Satisf. Subtotal

Muy satisfecho 1 6,68 100% 6,68
Satisfecho 5 33,33 75% 25,00
Indiferente 5 33,33 50% 16,67
Insatisfecho 2 13,33 25% 3,33
Muy insatisfecho 2 13,33 0% 0,00
TOTAL 15 100,00

PORCENTAJE SATISFACCION DEL ASPECTO 51,68%

PREGUNTA 22.

Tabla 18.5.SATISFACCION DEL FUNCIONARIO DE LA COOPERATIVA CON LA
EDUCACION QUE RECIBE

Porcentaje de | Porcentaje de
Criterios Frecuencia Respues Satisf. Subtotal

Muy satisfecho 1 3,00 100% 3,00
Satisfecho 16 50,00 75% 37,50
Indiferente 7 22,00 50% 11,00
Insatisfecho 7 22,00 25% 5,50
Muy insatisfecho 1 3,00 0% 0,00
TOTAL 32 100,00

PORCENTAJE SATISFACCION DEL ASPECTO 57,00%

Tabla 18.6. SATISFACCION DEL FUNCIONARIO DE LA COOPERATIVA CON LA
CULTURA QUE RECIBE

Porcentaje de | Porcentaje de
Criterios Frecuencia Respues Satisf. Subtotal

Muy satisfecho 1 3,12 100% 3,12
Satisfecho 18 56,25 75% 42,19
Indiferente 10 31,25 50% 15,63
Insatisfecho 2 6,26 25% 1,57
Muy insatisfecho 1 3,12 0% 0,00
TOTAL 32 100,00

PORCENTAJE SATISFACCION DEL ASPECTO 62,50%

Tabla 18.7. SATISFACCION DEL FUNCIONARIO DE LA COOPERATIVA CON LA

RECREACION QUE RECIBE

Porcentaje de | Porcentaje de
Criterios Frecuencia| Respues Satisf. Subtotal
Muy satisfecho 0 0,00 100% 0,00
Satisfecho 16 50,00 75% 37,50
Indiferente 9 28,00 50% 14,00
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Insatisfecho 6 19,00 25% 4,75
Muy insatisfecho 1 3,00 0% 0,00
TOTAL 32 100,00

PORCENTAJE SATISFACCION DEL ASPECTO

56,25%

Tabla 18.8. SATISFACCION DEL FUNCIONARIO DE LA COOPERATIVA CON LA

SALUD QUE RECIBE

Porcentaje | Porcentaje de
Criterios Frecuencia | de Respues Satisf. Subtotal

Muy satisfecho 1 3,00 100% 3,00
Satisfecho 20 63,00 75% 47,25
Indiferente 7 22,00 50% 11,00
Insatisfecho 3 9,00 25% 2,25
Muy insatisfecho 1 3,00 0% 0,00
TOTAL 32 100,00

PORCENTAJE SATISFACCION DEL ASPECTO 63,50%

Tabla 18.9. SATISFACCION DEL FUNCIONARIO DE LA COOPERATIVA CON LA
SALUD OCUPACIONAL QUE RECIBE

Porcentaje | Porcentaje de
Criterios Frecuencia | de Respues Satisf. Subtotal

Muy satisfecho 0 0,00 100% 0,00
Satisfecho 17 53,00 75% 39,75
Indiferente 8 25,00 50% 12,50
Insatisfecho 6 19,00 25% 4,75
Muy insatisfecho 1 3,00 0% 0,00
TOTAL 32 100,00

PORCENTAJE SATISFACCION DEL ASPECTO 57,00%
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PREGUNTA 23.

TABLA 20. SATISFACCION DEL CLIENTE

Tabla 19.

SATISFACCION DEL EMPLEADO DE PLANTA CON
LOS SERVICIOS DE BIENESTAR SOCIAL QUE RECIBE

DELC.S.T.
Servici

0s Porcentaje de

Satis. Aspecto
Educacién 65,01
Cultura 50
Recreacion 61,5
Salud 61,25
Salud Ocupacional 51,68
SATISFACCION DE LA PREGUNTA 57,89%

Tabla 19.1.

SATISFACCION DEL EMPLEADO DE COOPERATIVA CON
LOS SERVICIOS DE BIENESTAR SOCIAL QUE RECIBE

Servicios Porcentaje de

Satis. Aspecto
Educacién 57
Cultura 62,5
Recreacion 56,25
Salud 63,5
Salud Ocupacional 57
SATISFACCION DE LA PREGUNTA 59,25%

SELECCION DEL PERSONAL

INTERNO CON EL PROCESO DE

Porcentaje de Porcentaje
Criterios Frecuencia Respues de Satisf. Subtotal

No aplica 19 40,43 0% 0
Muy Mala 0 0 20% 0
Mala 1 2,13 40% 0,85
Regular 6 12,77 60% 7,66
Buena 19 40,43 80% 32,34
Muy Buena 2 4,26 100% 4,26
TOTAL 47 100,00

PORCENTAJE SATISFACCION DEL ASPECTO 45,11%
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Tabla 20.1. SATISFACCION DEL CLIENTE INTERNO
INDUCCION DEL PERSONAL

CON EL PROCESO DE

Porcentaje de | Porcentaje
Criterios Frecuencia Respues de Satisf. Subtotal

No aplica 11 23,40 0% 0
Muy Mala 2 4,26 20% 0,85
Mala 0 0 40% 0,00
Regular 14 29,79 60% 17,87
Buena 16 34,04 80% 27,23
Muy Buena 4 8,51 100% 8,51
TOTAL 47 100,00

PORCENTAJE SATISFACCION DEL ASPECTO 54,47%

Tabla 20.2. SATISFACCION DEL CLIENTE INTERNO CON EL PROCESO DE
REINDUCCION DEL PERSONAL

Porcentaje de | Porcentaje
Criterios Frecuencia Respues de Satisf. Subtotal

No aplica 27 57,45 0% 0
Muy Mala 0 0 20% 0
Mala 5 10,64 40% 4,26
Regular 5 10,64 60% 6,38
Buena 9 19,15 80% 15,32
Muy Buena 1 2,13 100% 2,13
TOTAL 47 100,00

PORCENTAJE SATISFACCION DEL ASPECTO 28,09%

Tabla 20.3.

SATISFACCION DEL CLIENTE INTERNO CON
LOS PROCESOS DEL C.S.T.

Servicios Porcentaje de

Satis. Aspecto
Seleccién del personal 45,11
Induccién del personal 54,47
Reinduccién del personal 28,09
SATISFACCION DE LA PREGUNTA 42,56%
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