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INTRODUCCION

El presente informe busca plasmar, la experiencia y trabajo realizado en el entorno
administrativo y practico en la UT RED INTEGRADA FOSCAL CUB, esto con el fin
apoyar el funcionamiento de las areas de servicio al cliente, teniendo como funcion
principal la satisfaccion del cliente con el servicio prestado, adquiriendoy reforzando
la experiencia en el sector y posesionarse como la mejor empresa de prestacion de
servicios de salud a los regimenes especiales a nivel de los Santanderes.
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1. INFORMACION DE LA EMPRESA

La UT RED INTEGRADA FOSCAL- CUB, y su seccional en Ocafa, norte de
Santander, es una red Integrada de Instituciones Prestadoras de Servicios de
Salud , vy tiene por mision el cuidado, la atencion integral y de calidad, a los
docentes activos, pensionados y sus beneficiarios, y donde se adelantara la
investigacion en los procesos administrativos, cuyo fin es optimizar el servicio de
atencion al usuario, en vista que se nota un grado de insatisfaccion de los usuarios
a la hora de requerir el servicio, siendo este uno de los puntos con mas
preocupacion.

—a< U.T. RED INTEGRADA
FOSCAL - CUB

1.2 QUIENES SOMOS

La Uniéon Temporal Red Integrada FOSCAL-CUB, es una alianza estratégica entre
la Fundacion Oftalmoldgica de Santander (FOSCAL) y la Clinica Urgencias
Bucaramanga (CUB), las cuales se encuentran técnica, cientifica y humanamente
preparadas para atender las exigencias de salud de los afiliados al Fondo Nacional
del Magisterio y sus beneficiarios, ubicados en los departamentos de Arauca, Cesar,
Norte de Santander y Santander, con un alto grado de Responsabilidad, Calidad y
Calidez en los servicios Médicos Asistenciales.

Para ello, la Uniébn Temporal Red Integrada FOSCAL-CUB utiliza su experiencia,
recursos tecnoldgicos, conocimiento especializado y todos los medios disponibles
a su alcance para cumplir a cabalidad con el objeto del contrato suscrito y responder
de manera integral por la administracion y prestacion de los servicios médicos
asistenciales necesarios para garantizar el Plan de Salud del Magisterio a todos los
afiliados de la Region 7, de acuerdo con el modelo de salud definido por
Fiduprevisora SA.

La cobertura de servicios comprende desde la prestacion de Servicios de Baja
Complejidad en el municipio de residencia del afiliado y los deméas niveles de
complejidad a través de una amplia red de servicios Principal y Alterna, dentro o
fuera del municipio, el departamento o la Region, a través de red propia o contratada,
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de acuerdo con la oferta de IPS y profesionales habilitados en los centros urbanos
de cada departamento.

Cabe resaltar que en cada municipio de nuestra Region 7, la Union Temporal Red
Integrada FOSCAL-CUB dispone de al menos una IPS de baja complejidad que
asegura la atencién béasica primaria en salud, acciones de promocién de la salud y
prevencion de la enfermedad y medicina familiar entre otros, de manera gque se
garantiza la entrada al sistema desde un lugar cercano al sitio de vivienda o trabajo
del docente o sus beneficiarios. Asi mismo contamos con un conjunto de unidades
prestadoras de servicios de salud ofertadas, interrelacionadas entre si mediante
sistemas de referencia y contra referencia y comunicaciones adecuadas, con las
cuales la Union Temporal Red Integrada FOSCAL-CUB asegura que el proceso de
atencion sea integral y garantizar las rutas integrales de atencion en salud, de
acuerdo las normas vigentes sobre la materia (RIAS)

1.3 MISION

Somos una Red Integrada de Instituciones Prestadoras de Servicios de Salud,
comprometidos con el cuidado, la atencién integral y de calidad, a los docentes
activos, pensionados y sus beneficiarios en los departamentos de Arauca, Cesar,
Norte de Santander y Santander.

1.4 VISION

La UT RED INTEGRADA FOSCAL- CUB implementara con éxito el nuevo modelo
de Atencion en Salud, para los afiliados al Fondo Nacional del Magisterio y sus
beneficiarios, impactando de manera favorable en el estado de salud de sus
usuarios.

1.5 PRINCIPIOS CORPORATIVOS
Equidad: Actuamos con justicia imparcialidad e igualdad.

Mejoramiento Continuo: Propendemos por la excelencia en nuestros procesos en
todo el ciclo de atencion del usuario.

Responsabilidad Social: Estamos comprometidos con la proteccion del medio
ambiente y uso sostenible de los recursos.

Trabajo en Equipo: Coordinamos el trabajo conjunto en pro del cumplimiento de la
Misién institucional.
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1.6 VALORES CORPORATIVOS

Respeto

Valores
Corporativos

- . U.T.RED INTEGRADA
¢ FOSCAL - CUB

Humanizacion

Desarrollo

humano

1.7 POLITICA DE TRATAMIENTO DE DATOS

La Ley 1581 de 2.012 desarrollé “el derecho constitucional que tienen todas las
personas a conocer, actualizar y rectificar las informaciones que se hayan recogido
sobre ellas en bases de datos o archivos, y los demas derechos, libertades y
garantias constitucionales a que se refiere el articulo 15 de la Constitucion Politica;
asi como el derecho a la informacion consagrado en el articulo 20 de la misma”.

Este derecho constitucional conocido como habeas data, confiere a los ciudadanos
la posibilidad de decidir y controlar la informacién que otros poseen sobre ellos v,
en ese orden de ideas, la ley 1581 de 2.012 consagra mecanismos Yy garantias que
permiten el pleno ejercicio del mencionado derecho.

En cumplimiento a lo establecido por laLey 1581 de 2.012, laUT RED INTEGRADA
FOSCAL-CUB, en calidad de responsable del tratamiento de los datos personales
y datos personales sensibles de sus afiliados, prestadores, proveedores y
funcionarios, ha adoptado las siguientes Politicas de Tratamiento de la Informacion,
para garantizar que el tratamiento de los datos personales y datos personales
sensibles se ajuste a las disposiciones legales vigentes.
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1.8 OBJETIVOS DE LA EMPRESA

Lograr la satisfaccion de los usuarios, desarrollando estrategias de atencion segura
y comunicacion permanente, con el fin de identificar sus necesidades y expectativas.
Asegurar a los usuarios y sus familias una atencion oportuna, segura, calida y
ademas preferencial para nifios, mujeres embarazadas, adultos mayores y
personas en condicion de discapacidad.

Promover una cultura de mejoramiento continuo que logre incrementar los niveles
de eficacia, eficienciay efectividad de los procesos de la Institucion.

Fortalecer las competencias del talento humano con el fin de brindar una atencién
profesional, seguray calida.

Garantizar un equilibrio financiero que permita la disponibilidad permanente y
oportuna de los recursos requeridos.

2. PROPUESTA PARA LA REESTRUCTURACION Y ORGANIZACION DE LOS
PROCESOS ADMINISTRATIVOS

2.1 PLANTEAMIENTO DEL PROBLEMA

La Union Temporal Red Integrada FOSCAL-CUB, es una alianza estratégica entre
la Fundacion Oftalmologica de Santander (FOSCAL) y la Clinica Urgencias
Bucaramanga (CUB), las cuales se encuentran técnica, cientifica y humanamente
preparadas para atender las exigencias de salud de los afiliados al Fondo Nacional
del Magisterio y sus beneficiarios, ubicados en los departamentos de Arauca, Cesar,
Norte de Santander y Santander, con un alto grado de Responsabilidad, Calidad y
Calidez en los servicios Médicos Asistenciales.

La UT RED INTEGRADA FOSCAL- CUB, y su seccional en Ocafa, norte de
Santander, es una red Integrada de Instituciones Prestadoras de Servicios de
Salud , vy tiene por mision el cuidado, la atencién integral y de calidad, a los
docentes activos, pensionados y sus beneficiarios, y donde se adelantara la
investigacion en los procesos administrativos, cuyo fin es optimizar el servicio de
atencion al usuario, en vista que se nota un grado de insatisfaccién de los usuarios
a la hora de requerir el servicio, siendo este uno de los puntos con mas
preocupacion.
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La Unién Temporal Red Integrada FOSCAL-CUB cuenta con un manual de
funciones y procedimientos para la buena prestacion del servicio, pero dentro de las
metas propuestas y los objetivos planteados por las entidades departamentales en
cuanto a la oportunidad en la prestacion de los servicios de salud, no han sido
suficientes los esfuerzos realizados para alcanzar los objetivos propuestas, una de
las falencias observadas en su proceso es no hace seguimiento y control a los
funcionarios, y trae como consecuencia, una evidente falta de compromiso
institucional, acarreando esto un grave problemas con los usuarios entre otros.
Asimismo, se observa que La Unidon Temporal Red Integrada FOSCAL-CUB
seccional Ocafia, no acata el reglamento interno de la institucion, indispensable para
resolver los conflictos que se presentan en la empresa; es por lo anterior que La
Union Temporal Red Integrada FOSCAL-CUB seccional Ocafia, no debe ser ajena
al medio y al contexto actual, siendo receptiva a la implementacion de estrategias
gue permitan definir e implementar medidas competitivas, parametros de control y
definir el desarrollo de la calidad de los procesos administrativos y asistenciales.

El mejoramiento del manual de procesos y procedimientos le permite La Union
Temporal Red Integrada FOSCAL-CUB seccional Ocafia, enfocarse de manera mas
concreta en las necesidades del usuario (interno y externo); permite fortalecer la
iniciativa de los funcionarios y responsables de cada proceso; permite ahorrar
esfuerzos evitando la duplicidad de actividades y tramitologias innecesarias;
mejorara el clima organizacional; los funcionarios adquieren responsabilidad dentro
de la ejecucion de los procesos necesarios para lograr un objetivo (producir un bien
0 servicio); los servicios serdn de mayor calidad, ya que se corrigen fallas y
adecuado manejo de los recursos financieros, a través de puntos de control que
permitan acciones correctivas encaminadas a mejorar la utilizacion de los recursos
disponibles dentro de las unidades funcionales. Un componente fundamental dentro
del proceso es la implementacion de cursos de induccion, reinduccion y
entrenamiento que deben recibir los funcionarios de La Unidon Temporal Red
Integrada FOSCAL-CUB seccional Ocarfia, con el fin de que su desempefio sea
eficiente, eficaz y con calidad, teniendo una mejor condicion para cumplir con los
resultados esperados en cada una de las areas funcionales.

Perfeccionar el manual de procesos y procedimientos permite La Union Temporal
Red Integrada FOSCAL-CUB seccional Ocafa, identificar de manera mas clara los
problemas que se presentan dentro de la institucion, con la intencién de eliminar
fallas, duplicidades y tramitologias y poder plantear alternativas de solucion que
aumenten el grado de satisfaccion del trabajo, la iniciativa y creatividad del personal,
condiciones que ayudan a crecer y mejorar la competitividad y posicionarse en el
mercado de la prestacion de servicios de salud.
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Mejorar procesos del area administrativa permite visualizar un horizonte mas amplio
sobre las barreras que obstaculizan el flujo de trabajo de los servicios, coadyuvado
en la busqueda continua de la eficiencia y la calidad, donde se buscara siempre la
excelencia y la innovacion; ademds, la documentacion de los procesos y
procedimientos del area administrativa garantiza la existencia de una memoria
institucional que proporcione informacion sobre los procedimientos a seguir y
permita a los funcionarios la realizacion de sus actividades de una manera definida
y no esté sujeto a interpretaciones particulares, esto garantiza un buen
funcionamiento en la aplicacion y asi obtener 6ptimos resultados.

Con el presente trabajo se desea contribuir a La Union Temporal Red Integrada
FOSCAL-CUB seccional Ocafia, a la REESTRUCTURACION Y ORGANIZACION
de sus actividades para que oriente el manual de procesos y procedimientos a las
decisiones administrativas y a la vez, contribuyan a la prestacion de servicios con
calidad, eficiencia, eficacia y oportunidad a los usuarios internos y externos,
afianzando las fortalezas de la organizacion en la produccion y la competitividad en
el mercado.

La realizacion de este trabajo permite mejorar los procesos administrativos, dando
un mayor impacto en la prestacion de servicios, lo que conlleva a una disminucién
de costos, mejoramiento de la atencion, satisfaccion total del cliente interno y
externo permitiendo alcanzar la calidad total y la supervivencia de la institucion.

2.2Diagnéstico inicial de UT RED INTEGRADA FOSCAL- CUB

DEBILIDADES FORTALEZAS

procedimientos, de funciones y | respetoy amabilidad.

1.Cuentan con manuales de | 1.El paciente es atendido con

desactualizados ya gque | médica general

nuevo oferente domiciliaria.

del usuario, pero | 2.Facilidad de brindar consulta

cambiaron de razén social, y con | especializada 'y  atencion

empleados uT RED | servicio de farmacia.
INTEGRADA FOSCAL- CUB

2No se implementa el | 3.Dentro de las mismas
reglamento interno para los | instalaciones se brinda el

3.Desactualizacion de formatos
de PQRSF para que el usuario
presente su opinidn acerca de los
servicios prestados.

4 Existe programa de
Rehabilitacion para nifios
especiales;
proporcionandoles diferentes
terapias alternativas,
mediante la ejecucion de
tratamientos combinados
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4.las citas especializadas se
demoran en la mayoria de los
usuarios

5.Es una de las mejores IPS a
nivel local.

OPORTUNIDADES

ESTRATEGIAS (DO)

ESTRATEGIAS (FO)

1.Posibilidad de
ampliar su
mercado.

D1, O2- Creacion de manuales
de procedimientos y funciones de
la IPS.

D2, O1-Implementar el
reglamento interno para los
empleados de la UT RED
INTEGRADA FOSCAL- CUB

F1, O1- Aprovechar la
competitividad de la IPS para
adquirir mayor prestigio.

2.Brindar servicios
de salud con
calidad.

D3, Ol-Implementar el sistema
de PQRSF para el mejoramiento
de la satisfaccion del servicio y la
calidad del servicio al cliente

D3, O2- Conocer mediante los
resultados de las encuestas, la
calidad del servicio de usuario
que brinda Ila UT RED
INTEGRADA FOSCAL-CUB vy
asi implementar oportunidades
de mejora y estrategias para el
mejoramiento continuo.

F5, O2- Manejar las buenas
relaciones con el cliente
interno y externo logrando asi
una calidad total.

AMENAZAS

ESTRATEGIAS (DA)

ESTRATEGIAS (FA)

1.La empresa tiene
competencia que
ofrecen los mismos
servicios.

D3, Al- Mejorar las politicas de
calidad para distinguirse entre la

F5, Al-Posicionarse como
una IPS lider a nivel regional.

competencia.

F1, Al-Mejoramiento continuo
de la prestacion de servicios a
los usuarios

2.30BJETIVO DE LA PASANTIA.

2.4Objetivo General.

Reestructurar y organizar los procesos administrativos de La Union Temporal Red
Integrada FOSCAL-CUB seccional Ocafa de manera que se contribuya a optimizar
el servicio con calidad y eficacia de la institucion.

2.50bjetivos Especificos:
e Elaborar un diagnéstico de la situacion actual de los procesos
administrativos de La Union Temporal Red Integrada FOSCAL-CUB
seccional Ocana.

e Realizar un analisis del contexto de la organizacion de La Unién Temporal

Red Integrada FOSCAL-CUB seccional Ocafa
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e Definir los procesos a reestructurar con su manual de funciones de La
Union Temporal Red Integrada FOSCAL-CUB seccional Ocafia

e Plantear mecanismos de control y seguimiento de cada dependencia de
La Union Temporal Red Integrada FOSCAL-CUB seccional Ocafa.

2.6 ENFOQUES REFERENCIALES

Segun la Ley 100 de 1993, las IPS son las Instituciones Prestadoras de Servicios
de Salud, son todas las entidades, asociaciones y/o personas bien sean publicas,
privadas o con economia mixta, que hayan sido aprobadas para prestar de forma
parcial y/o total los procedimientos que se demanden con ocasioén de cumplir con el
Plan Obligatorio de Salud (POS); ya sea en el régimen contributivo o en el régimen
subsidiado. Entre las funciones de las Instituciones Prestadoras de Servicios de
Salud esta prestar los servicios en su nivel de atencion correspondiente a los
afiliados y beneficiarios dentro de los parametros y principios sefialados en la Ley
100/93.

La historia de las IPS comenzé en 1991, con la aprobacion de la nueva Constitucion
Politica, se establecié que 'la seguridad social es un servicio publico de caracter
obligatorio, prestado bajo la direccion, coordinacion y control del Estado. A
comienzos de los afnos 90 elaboraron un “Manual de Acreditacion de IPS”, tomando
como referencia el “Manual de Acreditacion de Hospitales para América Latina 'y el
Caribe”, publicado por la OPS en 1991. En 1996, el Ministerio expidid el Decreto
2174.

Luego segun el Decreto 2309 de 2002, en el cual se reglamento6 por primera vez, el
Sistema Obligatorio de Garantia de Calidad para las IPS y se definié la Acreditaciéon
como un procedimiento sistematico, voluntario y periédico, orientado a demostrar el
cumplimiento de estandares de calidad superiores a los requisitos minimos de
prestacion de servicios de salud, ademas dicho decreto derogo la habilitacion de
IPS, que consiste en una evaluacion externa, de caracter gubernamental y
obligatoria, orientada a garantizar unas condiciones minimas de seguridad, de
manejo del riesgo y de dignidad para los usuarios, sin las cuales no se pueden
ofrecer ni contratar servicios de salud, cuya vigilancia es de la competencia del
Estado, especificamente de las Direcciones Territoriales de Salud.

2.7ENFOQUE CONCEPTUAL

Se debe contar con conceptos y términos que se manejan en un trabajo, por tal
motivo se hace necesario un marco conceptual que contenga la informacién
requerida sobre los términos que se van a manejar en este proyecto.

Usuario. Son las personas afiliadas que solicitan o demandan alguno de los
servicios ofertados por una IPS, a quienes se les presta la atencién de salud sin
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ningun tipo de discriminacion de sexo, edad, religion, grupo étnico o preferencias
sexuales.

IPS. Son las Instituciones Prestadoras de Servicios. Es decir, todos los centros,
clinicas y hospitales donde se prestan los servicios médicos, bien sea de urgencia
o0 de consulta.

Salud. La salud es un estado de completo bienestar fisico, mental y social y no
solamente la ausencia de afeccion o enfermedad. (Definicion de la Organizacién
Mundial de Salud — OMS-, 1948)

Régimen subsidiado. EI Régimen Subsidiado es el mecanismo mediante el cual la
poblacion mas pobre, sin capacidad de pago, tiene acceso a los servicios de salud
a través de un subsidio que ofrece el Estado.

Organizacién. Es un grupo social formado por personas, tareas y administracion,
gue interactian en el marco de una estructura sistematica para cumplir con sus
objetivos.

PQRSF. El Sistema de Peticiones, Quejas, Reclamos, Sugerencias y Felicitaciones,
es una herramienta para el control y mejoramiento continuo de los servicios y
procesos que se desarrollan.

Derechos. Facultad de hacer o exigir todo aquello que la ley o la autoridad
establece en nuestro favor.

Deberes. Obligacion ética o legal

Manual. Instrumento administrativo que contiene en forma explicita, ordenada y
sistematica informacion sobre objetivos, politicas, atribuciones, organizacion y
procedimientos de los érganos de una institucion; asi como las instrucciones o
acuerdos que se consideren necesarios para la ejecucion del trabajo asignado al
personal, teniendo como marco de referencia los objetivos de la institucion.

Recursos Humanos. Se denomina recursos humanos a las personas con las que
una organizacion (con o sin fines de lucro, y de cualquier tipo de asociacién) cuenta
para desarrollar y ejecutar de manera correcta las acciones, actividades, labores y
tareas que deben realizarse y que han sido solicitadas a dichas personas.

Pasantia. Se conoce como pasantia a la practica profesional que desempefian los
estudiantes, generalmente durante los ultimos afios de la carrera o inmediatamente
después de graduados, para poner en practica los conocimientos y las facultades
aprendidas. Podriamos decir que el pasante, tal como se denomina al individuo que
desempefia una pasantia, es un aprendiz que lleva adelante la pasantia con el claro
objetivo de lograr experiencia en su campo de estudio o profesion.

Fecha: dia mes afio
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Manual del usuario. Un manual de usuario es un conjunto de técnicas de uso y
recomendaciones que acompafian a unproductoen el momento de
la adquisicion para que el usuario pueda hacer un uso adecuado y eficiente del
mismao.

Manual de funciones. EI Manual de Funciones, a su vez, compila las distintas
descripciones en un Unico documento que facilita la consulta sobre cada puesto.

Manual de procedimientos. Un manual de procedimientos es un instrumento
administrativo que apoya el quehacer cotidiano de las diferentes areas de una
empresa. En los manuales de procedimientos son consignados, metddicamente
tanto las acciones como las operaciones que deben seguirse para llevar a cabo las
funciones generales de la empresa.

Reglamento interno. Un reglamento es un conjunto ordenado de normas que tiene
validez en un cierto contexto. Para exista un reglamento, debe haber una escala
jerarquicay una autoridad con la potestad de hacer cumplir las normativas
establecidas.

2.8ENFOQUE LEGAL
Ley 100 de 1993, Sistema De Seguridad Social Integral.

ARTICULO 185. Instituciones prestadoras de servicios de salud. Son funciones de
las instituciones prestadoras de servicios de salud prestar los servicios en su nivel
de atencion correspondiente a los afiliados y beneficiarios dentro de los parametros
y principios sefialados en la presente ley.

Las instituciones prestadoras de servicios deben tener como principios basicos la
calidad y la eficiencia, y tendran autonomia administrativa, técnica y financiera.
Ademas, propenderan por la libre concurrencia en sus acciones, proveyendo
informacién oportuna, suficiente y veraz a los usuarios, y evitando el abuso de
posicidon dominante en el sistema. Estan prohibidos todos los acuerdos o convenios
entre instituciones prestadoras de servicios de salud, entre asociaciones o
sociedades cientificas, y de profesionales o auxiliares del sector salud, o al interior
de cualquiera de los anteriores, que tengan por objeto o efecto impedir, restringir o
falsear el juego de la libre competencia dentro del mercado de servicios de salud, o
impedir, restringir o interrumpir la prestacion de los servicios de salud.

Para que una entidad pueda constituirse como institucion prestadora de servicios
de salud debera cumplir con los requisitos contemplados en las normas expedidas
por el Ministerio de Salud.

PARAGRAFO. Toda institucion prestadora de servicios de salud contara con un
sistema contable que permita registrar los costos de los servicios ofrecidos. Es

Fecha: dia mes afio
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condicion para la aplicacion del régimen unico de tarifas de que trata el articulo 241
de la presente ley, adoptar dicho sistema contable. Esta disposicion debera
acatarse a mas tardar al finalizar el primer afio de vigencia de la presente ley. A
partir de esta fecha sera de obligatorio cumplimiento para contratar servicios con las
entidades promotoras de salud o con las entidades territoriales, segun el caso,
acreditar la existencia de dicho sistema.

ARTICULO 186. Del sistema de acreditacion. EI Gobierno Nacional propiciara la
conformacion de un sistema de acreditacién de las instituciones prestadoras de
servicios de salud, para brindar informacién a los usuarios sobre su calidad, y
promover su mejoramiento.

ARTICULO 227. Control y evaluacion de la calidad del servicio de salud. Es facultad
del Gobierno Nacional expedir las normas relativas a la organizacion de un sistema
obligatorio de garantia de calidad de la atencién de salud, incluyendo la auditoria
medica, de obligatorio desarrollo en las entidades promotoras de salud, con el objeto
de garantizar la adecuada calidad en la prestacion de los servicios. La informacién
producida sera de conocimiento publico.

Decreto 2309 de 2002. Sistema Obligatorio de Garantia de Calidad de la
Atencion de Salud del Sistema General de Seguridad Social en Salud.
Articulo 10. Condiciones de capacidad tecnolégica y cientifica. Son requisitos
basicos de estructura y proceso que deben cumplir los Prestadores de Servicios de
Saludy los definidos como tales por cada uno de los servicios que prestan y que se
consideran suficientes y necesarios para reducir los principales riesgos que
amenazan la vida o la salud de los usuarios en el marco de la prestacién del servicio
de salud. Las condiciones de capacidad tecnologica y cientifica del Sistema Unico
de Habilitacion para Prestadores de Servicios de Salud y los definidos como tales
seran los Requisitos Esenciales que establezca el Ministerio de Salud.

Las entidades departamentales y distritales de salud podran someter a
consideracion del Ministerio de Salud, propuestas para la aplicacion en sus
correspondientes jurisdicciones de condiciones de capacidad tecnolégica vy
cientifica superiores a las que se establezcan para el ambito nacional. En todo caso,
la aplicacion de estas exigencias debera contar con la aprobacion previa del
Ministerio de Salud.

Paragrafo. Los profesionales independientes que prestan servicios de salud sélo
estaran obligados a cumplir con las normas relativas a la capacidad tecnol6gica y
cientifica.

Articulo 36. De la auditoria para el mejoramiento de la calidad de la atencién de
salud. Es el mecanismo sistematico y continuo de evaluacion del cumplimiento de
estandares de calidad complementarios a los que se determinan como basicos en
el Sistema Unico de Habilitacion.
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Los procesos de auditoria seran obligatorios para las entidades departamentales,
distritales y municipales de salud, las instituciones prestadoras de servicios de salud,
las entidades promotoras de salud, las administradoras del régimen subsidiado, las
entidades adaptadas y las empresas de medicina prepagada.

La Auditoria para el Mejoramiento de la Calidad de la Atencion de Salud

implica:

1. Larealizaciéon de actividades de evaluacion y seguimiento de procesos definidos
como prioritarios.

2. Lacomparacién entre la Calidad Observaday la Calidad Esperada, la cual debe
estar previamente definida mediante guias y normas técnicas, cientificas y
administrativas.

3. La adopcion por parte de las instituciones de medidas tendientes a corregir las

desviaciones detectadas con respecto a los parametros previamente
establecidos.
Paréagrafo. Para todos los efectos de esta norma debe entenderse que la
auditoria para el mejoramiento de la calidad de la atencion de salud incluye el
concepto de auditoria médica de que tratan los articulos 227 y 232 de la Ley 100
de 1993.

Articulo 42. Procesos de auditoria en las instituciones prestadoras de servicios de
salud. Estas entidades deberan establecer un Programa de Auditoria para el
Mejoramiento de la Calidad de la Atencion de Salud, que comprenda como minimo
los siguientes procesos:

e Autoevaluacion del proceso de atencion de salud. La entidad establecera
prioridades para evaluar sisteméaticamente los procesos de atencion a los
usuarios desde el punto de vista del cumplimiento de las caracteristicas de
calidad a que hace referencia el articulo 6° del presente decreto.

e Atencion al usuario. La entidad evaluara sistematicamente la satisfaccion de los
usuarios con respecto a los servicios ofrecidos.

Articulo 45. Vigilancia, inspeccion y control. Es responsabilidad de las entidades
departamentales y distritales de salud, sin perjuicio de las competencias que le
corresponden a la Superintendencia Nacional de Salud, adelantar las acciones de
vigilancia, inspeccion y control sobre el desarrollo de los procesos de Auditoria para
el Mejoramiento de la Calidad de la Atencion de Salud por parte de las Instituciones
Prestadoras de Servicios de Salud, en el ambito de sus respectivas jurisdicciones.

Articulo 46. Del Sistema Unico de Acreditacion. Es el conjunto de entidades,
estandares, actividades de apoyo y procedimientos de autoevaluacion,
mejoramiento y evaluacion externa, destinados a demostrar, evaluar y comprobar
el cumplimiento de niveles superiores de calidad por parte de las Instituciones
Prestadoras de Servicios de Salud, de las entidades promotoras de salud, las
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administradoras del régimen subsidiado, las entidades adaptadas y las empresas
de medicina prepagada estas que voluntariamente decidan acogerse a este proceso.

3 INFORME DE RESULTADOS

CALIDAD DEL SERVICIO.

Para el logro de los objetivos, se cumplieron las siguientes actividades:

Cuestionario para determinar la calidad del servicio hacia los usuarios de La
Union Temporal Red Integrada FOSCAL-CUB seccional Ocafia. Para poder realizar
el cuestionario se tuvo como base la informacion suministrada por la coordinacion,
las encuestas fueron revisadas y corregidas para poder aplicarla a los usuarios de
la institucion y lograr determinar la calidad del servicio que presta esta empresa
prestadora de salud.

Aplicacion el cuestionario a los usuarios de La Union Temporal Red Integrada
FOSCAL-CUB seccional Ocafia. Para la recoleccion de la informacion necesaria a
la estructuracion del proyecto se recurrié a la fuente primaria de la encuesta,
empleando como instrumento un cuestionario el cual fue dirigido a los usuarios de
La Union Temporal Red Integrada FOSCAL-CUB seccional Ocafia. Con el objetivo
de identificar la calidad del servicio.

Como el nimero de la poblacion de La Union Temporal Red Integrada FOSCAL-
CUB seccional Ocafia. Es extenso, se hace necesario aplicar la siguiente férmula
para conocer el numero de la muestra.

FORMULA PARA CALCULO DE LA MUESTRA POBLACIONES FINITAS.

Determinar el nivel de confianza con que se desea trabajar. (Z), donde z = 1.96 para
un 95% de confianza o z= 1.65 para el 90% de confianza TABLA DE APOYO AL
CALCULO DEL TAMANO DE UNA MUESTRA POR NIVELES DE CONFIANZA

TABLA DE APOYO AL CALCULO DEL TAMANO DE UNA MUESTRA
POR NIVELES DE CONFIANZA

Certeza 95% | 94% | 93% | 92% | 91% | 90% | 80% |62.27%  50%

Z 196 | 188 | 1.81 | 1.75 | 1.69 | 1.65 | 1.28 1 0.6745
2
Z 384 353 | 328 306 | 286 | 272 164 1.00 0.45
e 0.05 | 0.06 | 0.07 | 0.08 | 0.09 | 0.10 | 0.20 0.37 0.50

2
[ 0.0025 |0.0036 |0.0049 0.0064 |0.0081| 0.01 | 0.04 | 0.1369 & 0.25
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n= Muestra= 359
z=Nivel de confianza= 95%

p= Proporcién de aceptacion= 50%
g= Proporcion de rechazo= 50%
e= Error = 5%
N=Poblacién= 5579

z:.;ﬂ.q N
e!(N—-1)+ z%.p.g

n=

(1,96)% + 0,5 + 0,5 = 5579

= 0,052 + (5579 — 1) + 1,96 + 0,5 = 0,5

3,8416 = 0,25 + 5579

™= 10,0025 « (5578) + 3,8416 + 0,25

5358,0716

™= 13,945 + 0,9604

5358,0716
14,9054

n = 359,471
n = 359
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Segun la formula arrojo que, de acuerdo con una poblacion de 5579 usuarios, la
muestra para poder aplicar el cuestionario es de 359 afiliados.

ENCUESTAS A

MUNICIPIO|POBLACION|PORCENTAJE REALIZAR

1 Ocafia 4276 76,64% 274

2| Convencion 439 7,87% 28

3| Abrego 494 8,85% 32

4| El Carmen 162 2,90% 10

5] Eltarra 28 0,50% 3

6 Hacari 17 0,30% 2

7] Laplaya 46 0,82% 3

8] San calixto 53 0,95% 3

9] teorama 64 1,15% 4
TOTAL 5579 100% 359

3.1 ANALISIS Y PRESENTACION DE RESULTADO

Para la presentacion de resultados se procedio de la siguiente manera, se escogio
al azar de cada poblacion de usuarios de La Unibn Temporal Red Integrada
FOSCAL-CUB seccional Ocafia, el nUmero estipulado para aplicar el instrumento el
cual se proceso cada item de manera cuantitativa y cualitativamente, ademas se

present6 un cuadro por cada pregunta con su respectiva grafica, para asi establecer
el diagnostico situacional de la empresa.
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e ¢CALIFICACION DE LOS SERVICIOS QUE OFRECE LA INSTITUCION UT

RED INTEGRADA FOSCAL- CUB?

CALIFICACION DEL SERVICIO

ANALISIS CUANTITATIVO

B EXCELENTE BEBUENO M REGULAR B MALO

ITEM FRECUENCIA|PORCENTAJE
EXCELENTE 43 12%
BUENO 77 21%
REGULAR 164 46%
MALO 75 21%
TOTAL 359 100%

ANALISIS CUALITATIVO: Como se puede precisar tanto en la tabla como en la
grafica que entre regular y malo suma 67% calificando los servicios prestados por
la UT RED INTEGRADA FOSCAL- CUB, seccional Ocafia, dejando un grado de

insatisfaccion de los usuarios.

Fecha: dia

mes
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e (HAINTERPUESTO UN PQRS A LA UT RED INTEGRADA FOSCAL- CUB?

INTERPUESTO UN PQR

ES| mNO

ANALISIS CUANTITATIVO

ITEM |FRECUENCIA| PORCENTAJE

Sl 249 31%
NO 110 21%
TOTAL 359 100%

ANALISIS CUALITATIVO: Se puede evidenciar que el 69% de los encuestados ha
presentado un PQR ante la UT RED INTEGRADA FOSCAL- CUB, seccional
Ocaiia, solo el 31% manifiesta estar comodo con el servicio prestado.
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« ¢(MANERA DE INTERPONER EL PQRS A LA UT RED INTEGRADA FOSCAL-
cuB?

MANERA DE INTERPONER UN PQR

B VERBAL MESCRITA ® CORREO ELCT

ANALISIS CUANTITATIVO

ITEM FRECUENCIA |PORCENTAJE
verbal 97 27%
escrita 194 54%

elggtrrgen?co 68 19%
TOTAL 359 100%

ANALISIS CUALITATIVO: Se puede detectar que el 54% desean o les gusta
interponer sus PQR de manera escrita ante UT RED INTEGRADA FOSCAL- CUB,
seccional Ocafia, pero casi nunca reciben respuesta.
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e ¢NIVEL DE SATISFACCION A LA RESPUESTA DE LA SOLICITUD DADA
POR PARTE UT RED INTEGRADA FOSCAL- CUB?

SATISFACCION EN LA RESPUESTA

B EXCELENTE MWBUENO MREGULAR B MALO

ANALISIS CUANTITATIVO

ITEM FRECUENCIA |PORCENTAJE
EXCELENTE |38 10%

BUENO 71 20%
REGULAR |174 48%

MALO 76 22%

TOTAL 359 100%

ANALISIS CUALITATIVO: Se puede detectar que el 69% que corresponde a la
frecuencia regular y malo, no tienen satisfaccion en la respuesta ya que manifiestan
gue casi nunca responden o simplemente no aceptan la solicitud.
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e (CONOCIMIENTO DEBERES Y DERECHO DE LOS USUARIOS DE LA UT
RED INTEGRADA FOSCAL- CUB?

CONOCIMIENTO DEBERES Y DERECHOS

ES| mNO

ANALISIS CUANTITATIVO

ITEM FRECUENCIA | PORCENTAJE
Sl 322 90%
NO 37 10%
TOTAL 359 100%

ANALISIS CUALITATIVO: Se puede determinar que el 90% de los encuestados
conocen muy bien sus derechos y deberes que tienen ante la empresa de salud,
pero pare ser que la fundacion medico preventiva no hace cumplir a cabalidad.
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e (LA UT RED INTEGRADA FOSCAL- CUB SECCIONAL OCANA, CUENTA

CON ELEMENTOS DE SENALIZACION DE EVACUACION?

ANALISIS CUANTITATIVO

ITEM FRECUENCIA | PORCENTAJE
Sl 331 92%
NO 28 8%
TOTAL 359 100%

ANALISIS CUALITATIVO: Se puedo determinar que el 92% de los encuestados ha
determinado que la empresa de salud tiene bien disefiado y sefialado rutas de

evacuacion para los usuarios.

HS| mNO

Fecha: dia
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e FORMA DE SOLICITAR CITAS A LA UT RED INTEGRADA FOSCAL- CUB
SECCIONAL OCANA

FORMAS DE SOLICITAR CITAS

B TELEFONICAS M PRESENCIAL W WEB

ANALISIS CUANTITATIVO

ITEM FRECUENCIA[PORCENTAJE
TELEFONICA 107 30%
PRESENCIAL 213 59%

WEB 39 11%

TOTAL 359 100%

ANALISIS CUALITATIVO: Se puedo evidenciar que el 59% de los encuestados le
gusta solicitar la cita de manera presencial ya que reciben atencion inmediata,
aunque sea demorado el tramite en la empresa de salud. Ademas, se determinado
muy pocos utilizan la web para solicitar sus citas ya que no obtienen repuesta

oportuna.
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e TIEMPO DE CITAS ESPECIALIZADAS EN LA UT RED INTEGRADA FOSCAL-

CUB, SECCIONAL OCANA.

ES| ENO

ANALISIS CUANTITATIVO
ITEM FRECUENCIA[PORCENTAJE
Sl 56 92%
NO 303 84%
TOTAL 359 100%

ANALISIS CUALITATIVO: Se puedo detectar que el 84% de los encuestados no
le asignan sus citas a tiempo, generando una gran incertidumbre en el paciente y

mucha angustia.

CITAS ESPECIALIZADAS
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e CALIFICACION DEL TRATO BRINDADO POR EL PERSONAL DE LA UT RED
INTEGRADA FOSCAL- CUB, SECCIONAL OCANA.

CALIFICACION DEL TRATO

B EXCELENTE MW BUENO M REGULAR m MALO

ANALISIS CUANTITATIVO

ITEM FRECUENCIA|PORCENTAJE
EXCELENTE 113 31%
BUENO 192 54%
REGULAR 44 12%
MALO 10 3%
TOTAL 359 100%

ANALISIS CUALITATIVO: Se puedo detectar que el 85% de los encuestados
entre excelente y bueno es el trato que recibe de los funcionarios de la UT RED

INTEGRADA FOSCAL- CUB, seccional Ocafia.
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e COMO FUE ATENDIDO DURANTE LA CONSULTA MEDICA EN LA UT RED
INTEGRADA FOSCAL- CUB, SECCIONAL OCANA.

ATENCION CONSULTA
MEDICA

B EXCELENTE MBUENO M REGULAR ®EMALO

ANALISIS CUANTITATIVO

ITEM FRECUENCIA|PORCENTAJE
EXCELENTE 156 44%
BUENO 198 55%
REGULAR 5 1%
MALO 0 0%
TOTAL 359 100%

ANALISIS CUALITATIVO: Se puedo evidenciar que el 99% de los encuestados
entre excelente y bueno es la calificacién que otorgan los pacientes sus médicos en
su consulta.
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e EL MEDICO TE EXPLICA CON PALABRAS FACILES SU PROBLEMA EN LA
UT RED INTEGRADA FOSCAL- CUB, seccional Ocaria.

EL MEDICO TE EXPLICA CON
PALABRAS FACILES

HS| mNO
ANALISIS CUANTITATIVO
ITEM FRECUENCIA|PORCENTAJE
S 282 78%
NO 77 22%
TOTAL 359 100%

ANALISIS CUALITATIVO: Se puedo evidenciar que el 79% de los encuestados

considera que su médico le explica de manera clara su consulta.
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e LE ENTREGAN TODOS LOS MEDICAMENTOS QUE EL MEDICO LE
ASIGNO EN LA UT RED INTEGRADA FOSCAL- CUB, SECCIONAL OCANA

ENTREGA DE TODOS LOS
MEDICAMENTOS

=S| mNO
ANALISIS CUANTITATIVO
ITEM FRECUENCIA]|PORCENTAJE
Sl 239 67%
NO 120 33%
TOTAL 359 100%

ANALISIS CUALITATIVO: Se puedo evidenciar que el 67% de los encuestados
considera que le entregan sus medicamentos a tiempo. Pero el 33% que es un
namero alto en el porcentaje no le estan realizando la entrega de sus medicamentos

a tiempo.
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e TIEMPO DE ESPERA PARA SER ATENDIDO EN LA UT RED INTEGRADA

FOSCAL- CUB, SECCIONAL OCANA.

TIEMPO DE ESPERA

H DEMORADO ®ADECUADO

ANALISIS CUANTITATIVO

ITEM FRECUENCIA |PORCENTAJE
Demorado 275 77%
Adecuado 84 23%
TOTAL 359 100%

ANALISIS CUALITATIVO: Se puedo detectar que el 77% de los encuestados
considera que el tiempo de espera para ser atendido es demasiado, ya que se
pierde toda una mafiana o tarde para poder hablar con un funcionario, solo el 23%

considera que esta bien, que no los demoran.
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e EL TIEMPO DE ATENCION ES CONVENIENTE EN LA UT RED INTEGRADA
FOSCAL- CUB, SECCIONAL OCANA.

EL TIEMPO DE ATENCION ES
CONVENIENTE

ES| mENO

ANALISIS CUANTITATIVO

ITEM FRECUENCIA [PORCENTAJE
SI 286 80%
NO 73 20%
TOTAL 359 100%

ANALISIS CUALITATIVO: Se puedo detectar que el 80% de los encuestados
considera que el tiempo de atencion esta bien pero el 20% manifiesta que no, ya
gue trabajan en veredas y es casi imposible en algunos casos comunicarse, que
salen a los centros urbanos los viernes y llegan en horas de la tarde.
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e ATENCION OPORTUNA REGISTRADA EN ARCHIVO EN LA UT RED
INTEGRADA FOSCAL- CUB, SECCIONAL OCANA.

ATENCION OPORTUNA
REGISTRADA EN ARCHIVO

ES| ENO

ANALISIS CUANTITATIVO

ITEM FRECUENCIA PORCENTAJE
Sl 336 94%
NO 23 6%
TOTAL 359 100%

ANALISIS CUALITATIVO: Se puedo detectar que el 94% de los encuestados
considera que han recibido atencion oportuna y pronta a la hora de solicitar este
servicio.
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e CONTROL A TIEMPO SOBRE LA PROMOCION Y PREVENCION DE LOS
RIESGOS CARDIOVASCULARES EN LA UT RED INTEGRADA FOSCAL- CUB,
SECCIONAL OCANA.

ATENCION PROMOCION Y
PREVENCION

B SIEMPRE M ALGUNAS VECES B NUNCA

ANALISIS CUANTITATIVO

ITEM FRECUENCIA] PORCENTAJE
Siempre 76 21%
Algunas

gu 246 69%
veces
Nunca 37 10%
TOTAL 359 100%

ANALISIS CUALITATIVO: Se puedo detectar que el 21% de los encuestados
considera que han recibido atencion oportuna y pronta de promocion y prevencion,
pero un alto porcentaje (69%) algunas han tenido este servicio no ha sido el 6ptimo.
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e PROMOCION Y PREVENCION TE CITA ATIEMPO Y TE ENTREGAN TODOS

LOS MEDICAMENTOS EN LA UT RED INTEGRADA FOSCAL- CUB,
SECCIONAL OCANA

PROMOCION Y PREVENCION TE CITA A
TIEMPO

B SIEMPR M ALGUNASVECES M NUNCA

ANALISIS CUANTITATIVO

ITEM FRECUENCIA| PORCENTAJE
Siempre 83 23%
A\'/gelégzs 231 64%

Nunca 45 13%
TOTAL 359 100%

ANALISIS CUALITATIVO: Se puedo evidenciar que el 13% de los encuestados
considera que nunca los citan a tiempo para prevenir enfermedades
cardiovasculares y que el 64% algunas veces si lo citan a tiempo para efectuarle el
control mensual cardiovascular
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3.2 DIAGNOSTICO SITUACIONAL DE LA ENCUESTA APLICADA

De acuerdo con los resultados arrojados por el cuestionario aplicado a los usuarios
de la UT RED INTEGRADA FOSCAL- CUB, seccional Ocafia se detectdé que los
usuarios califican como regular el servicio que presta la institucion, debido a los
problemas para apartar citas telefénicas y demora en la prestacion del servicio.

Los usuarios de la UT RED INTEGRADA FOSCAL- CUB, seccional Ocairia,
afirmaron que alguna vez han interpuesto una peticion, queja, reclamo, sugerencia
o felicitacion a la institucion prestadora del servicio de salud, consecuencia de mal
servicio en la asignacion de citas y mal trato por parte de las recepcionistas hacia
los pacientes, la manera que han interpuesto las quejas ha sido verbal, y por escrito
pero que no obtienen respuesta a sus quejas 0 peticiones ademas reiteraron el
conocimiento de sus deberes y derechos como usuario; ademas se detectd que los
usuarios identificaron los elementos de sefializacion, como son rutas de evacuacion
y manejo de desechos, pero se identificO que a pesar de que observan esta
sefalizacion, no saben cual es su funcion y uso. Los pacientes manifestaron el mal
trato y groseria por parte de las recepcionistas, ademas declararon su conformismo
debido a que el médico es claro en el diagndstico de la consulta, asimismo
entienden lo que esta escrito en las férmulas médicas. También se determiné que
el tiempo que esperan los usuarios para ser atendidos por el personal de la UT RED
INTEGRADA FOSCAL- CUB, seccional Ocafa es demorado.

El cuestionario arrojo que los usuarios se sienten comodos con el servicio que
presta el archivo pero que la dependencia de promocion y prevencién no son
oportunas ni estan atentas al control de enfermedades cardiovasculares, pues no
son precisas en la fecha de controles o entrega de medicamentos pues por lo
general al paciente le toca solicitar la cita y no es asignada para la fecha estipulada
y menos los medicamentos de control.

3.3 OPORTUNIDADES DE MEJORA PARA LOGRAR UNA ATENCION
OPORTUNA AL USUARIO

Las oportunidades de mejora son esenciales para ayudar a una organizacion a
crecer, definir procesos eficientes, eficaces y ser mas productivos.

Con el fin de ayudar a mejorar una atencién oportuna al usuario, se logré con ayuda
de las encuestas realizadas a los usuarios detectar oportunidades de mejora a la
UT RED INTEGRADA FOSCAL- CUB, seccional Ocafa algunas de estas son:

e Socializar el manual del usuario a los pacientes de la UT RED INTEGRADA
FOSCAL- CUB, seccional Ocafia, debido a que los pacientes no tienen
conocimiento, para dar mayor claridad de sus derechos y deberes.

e Promocionar la oficina de atencién al usuario para la escucha de quejas,
sugerencias y opiniones de los usuarios dentro de las instalaciones, debido a
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gue los pacientes no tienen claridad a quien y donde dirigirse si se presenta
alguna situacion.

e Plantear un comité del usuario donde se tendra un contacto directo la IPS con
el usuario, encontrando oportunidades de mejora y expectativas de los
pacientes.

e Buscar opciones para mejorar la calidad de las medicinas que se les suministra
a los usuarios de la UT RED INTEGRADA FOSCAL- CUB, seccional Ocafa.

e Mejorar y controlar la asignacion de citas, tanto para usuarios cotidianos y/o
cardiovasculares

e Mejorar las relaciones interpersonales entre usuarios de la UT RED
INTEGRADA FOSCAL- CUB, seccional Ocafa, y funcionarias que asignan
citas

e Mejorar y optimizar el servicio de PQRS donde se entregue una respuesta al
usuario da la UT RED INTEGRADA FOSCAL- CUB, seccional Ocafa

e Agilizar la asignacion de citas a los usuarios de la UT RED INTEGRADA
FOSCAL- CUB, seccional Ocafa

3.4 ESTRATEGIAS PARA CONTRIBUIR A LA OPTIMIZACION DE LA
PRESTACION DEL SERVICIO HACIA LOS USUARIOS

e Realizar capacitacion a los empleados, especificamente a las auxiliares
de referencia y contrareferencia, sobre servicio al cliente, puesto que los
usuarios afirman que son muy groseras y dan un mal trato al paciente.
Responder de manera oportuna a las PQRSF de los usuarios.

Agilizar la asignacion de citas a los usuarios de la UT RED INTEGRADA
FOSCAL- CUB, seccional Ocafia

e Dar entrega oportuna de los medicamentos de los usuarios de la UT

RED INTEGRADA FOSCAL- CUB, seccional Ocafia

4 SERVICIO DE ATENCION AL USUARIO Y DEL SISTEMA DE PQRS DE LA
UT RED INTEGRADA FOSCAL- CUB, SECCIONAL OCANA.

Para el logro de este objetivo se cumplieron las siguientes actividades:

4.1 Manual del usuario.

Con respecto a la reestructuracion del servicio de atencién, fue necesario
implementar el manual de informacion al usuario, que permite a los afiliados en
general que conozcan los derechos y deberes que contempla la ley. De este modo,
podrd conocer faciimente los diferentes servicios que le brinda la UT RED
INTEGRADA FOSCAL-CUB, seccional Ocafia, y lograr una adecuada utilizaciéon de
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estos. Ademas, evitara incurrir en el desconocimiento para una mejor calidad en el
servicio de salud.

Para realizar el manual de informacion al usuario fue necesaria la ayuda del
programa Microsoft Publisher donde se disefié en forma de folleto educativo y se

estructuro la informacién necesaria a los afiliados.

INSCRIPCION DE BENEFICIARIOS: REQUISITOS.

w

Sorvicio de on todos lo5 casos,

inscripciéa.
£ prestador, deberd reaszar 1 inscripcion de s nuevas beneficarios

Adeenss del formularic, el afliado o beneficaro debe presentar fa siguents
documentacin que acredits las condiciones legales para s INsrpAON

CONTACTENOS

Promocién y Prevencion
Nini san.patologiaoca@utr7magisterio.com
Jefe Emma san.pymoca@utr7magisterio.com

Para
L de chryuge del afilada: Compafiera(a) permanents del afilado|  Addy san.referencialoca@utr7magisterio.com
- 2% san.referenciaZoca@utr7magisterio.com
¥ £ -] T o Yasmily san.referencia2oca@utrZmagisterio.com
wgente con compariero ia) permarerte
3 Deck 3 y Cirugias
condmica y i Yeniseth san.referencia3oca@utr7magisterio.com
qur i socl E
— = Citas medicina General y Odontologia
.._""‘“' :“""M Pars screditarla calided de padres | | Yurdy san.referenciadoca@utr7magisterio.com
[FRomeaas . fngi ]
50 £ hjo beneboaria L Tutelasy de peticién
hasts qd 7 shcsy conia 3 gw“,_hz;g Carolina san.referenciaSoca@utr7magisterio.com
¥
| los 18 afos. © Cepandencia econdmica y A dmvmmu‘m
Para hijos entre 19 y 25 afios formato de Fiduprevisora SA. siau@utredintegradafoscal-cub.com
= oz e Para acreditar la incapacidad san. i it itr7m rio.com
1. Registro cmil en donde conste o !
P et S bou Bpes san.archivooca@utr7magisterio.com
2 Cédhula de ciudadania wgente mayores deo 19 afos
Los | 18y 25 afos. 1. Conicacen smusl expedida
e radeke s tdod dn || i oty csecds || Afillaciones, Novedades y Certificaciones
umro i presentar on ol Decwto 1352 de 2014 nor.afiliacion@utr7magisterio.com
arualmente 1 dectaracicn del 145 cormas que o ackaren o
afiiacion a segurided socal
formato de Fiduprevisors SA. nom

= #QUEDATEENCASA

51 tlervan dudax acerca del COVID 19, sintomas, sospachas o

exclusivas y un profesional te atenders

[oeranravento| treherimr [ | |
T Sme maziae e | 1
Santander
| et |
Norte de 320 271 4512 m.-‘.:-—é
Santander (7) 589 2108 mamsen |
320 565 3159 |
e v
COSAI | vmcicn 317400 aawy| 310 633 2291
. } |
(7) 888 2780 350 4120127
[ | gz

LQUIENES SOMOS7

La Unién Temporal Red Integrada FOSCAL-CUB, es
una alianza estratégica entre la Fundacion Oftalmo-
Iégica de Santander (FOSCAL) y la Clinica Ury
Bucaramanga (CUB), las cuales se encuentran téc:
ca, cientifica y humanamente preparadas para aten-
der las exigencias de salud de los afiliados al Fondo
Nacional del Magisterio y sus beneficiarios, ubicados
en los departamentos de Arauca, Cesar, Norte de
Santander y Santander, con un alto grado de Respon-
sabilidad, Calidad y Calidez en los servicios Médicos
Asistenciales. Para ello,
laUnién Temporal Red Integrada FOSCAL-
CUB utiliza su experiencia, recursos tecnoldgicos,
conacimiento especializado y todos los medios dis-
ponibles a su alcance para cumplir a cabalidad con el
objeto del contrato suscrito y responder de manera
integral por la administracién y prestacién de los ser-
vicios médicos asistenciales necesarios para garanti
zar el Plan de Salud del Magisterio a todos los afilia-
dos de la Region 7, de acuerdo con el modelo de sa:
lud definido por Fiduprevisora SA
-~

- — -
-~
— -

-~
a2 - -

Conozca sus

DERECHOS

A W o ASOM S
Taagn s

Ginrn, Sedo o

B -m-mromu

-au‘.....m..
Ldnd 9% 08 10>

crvn-:u wercin

- T REDMTEGRADA
4w rosCAL-Cus

iy o
o '.—--w.

o,

w—.-mmmm;

arana

. :,mama,
‘mane de
mmmu a‘muw 18 Rde s maclonsl ¥
e . i e

hemacin

B
ecesidud b ksl

Teléfonos Institucionales:

5613343 - 5610681 — 5695901
Celular: 3133480953
(Consultas Medico General — Consultas Odontologia)
Nuestra Sede:

Calle 8B Carrera 21 # 28A-19 Barrio Sequiscentenario -
Ocafia (N. de Sder.)

TRASLADOS

UT RED
INTEGRADA
FOSCAL -CUB
SEDE OCANA

Gula Répida De Informacién|

EXCLUSIONES

bidamente reconocidas en el pais, asi se realicen y suministren por

de un (1) 1 ML
minime diario, con el fin de suprimir dicha barre fuera deltemitorio Nacional

caso a 08 o do I.SE exduyen meszr:me todos los tratamientos médico-

quinirgicos realizados en el exterior.
WaNONsE 48 (unoR (I5) MioH O pataD: lokmmbnﬁmmadelm

ado de discapacidad, que requi B oelente reguiador comespondiente.
. 2 idenca

emplea-

se emplee ' mﬁa&s*" idad o costo Yinam & de

wom@mmmmmemdam
cado, d

viger

g ®

protésicos

1 encavidad oral y blanqueamiento dental en 3 atencion odontologi-

I n " s
Cumpla con sus J v amamaon Ll Ao sakad habiltadk finden-
tro el istera de sauc.

?,

Pacour ¢ Bunaw un e
Cuda de W ISOTGIDITHY  respenieeo
fo o sdesimecme  5n m o
=t S et
Teamis | e pocentes,  s: SN 300

o i
Tomeas s s basa
e T
novedades  cvando

mq‘ma ‘Go adapesin
ERENS o racasar

m(mummhmmﬁm
cdny

llo y seda dental y demés elementos de asec; leches, cremas hidra-
mmmdmmmhmmom

tosdelasal y cemas. seran
cublertas: s i
integral del paciente.

Bunos senvicios complementarios y necesanios para e adecuado ac-
cesoa

#Calzado Ortopédico

eLos panales de nifos y adultos y las toaltas higiénicas.

Fecha: dia

mes




42

4 2Manual a los usuarios socializados

Los dias 17,18 y 19 de Noviembre del 2020, fueron socializados y explicados a
los pacientes de brinda la UT RED INTEGRADA FOSCAL-CUB, seccional
Ocafia, el manual de informacion al usuario, donde tuvieron la oportunidad de
conocer y aclarar sus deberes, derechos y prohibiciones en nuestra empresa de
salud, logrando una calidad total del servicio de salud.

4.3Documentacion del sistema PQRS.

La UT RED INTEGRADA FOSCAL-CUB, seccional Ocafa, contaba con un
manual de sistema de informacién al usuario, pero se encontraba con contenido
obsoleto solo enfocandose en los procedimientos a seguir cuando se presentaba
una PQRS y por tal motivo requeria reestructuracion, fue necesario renovarlo
para estar actualizado en el tramite de peticiones, quejas, reclamos, sugerencias
o felicitaciones que se presenten en la IPS, ademas el de hacer un seguimiento
a estas quejas, funciones del personal del SIAU, comité del usuario, apertura de
buzones de sugerencias.

5 MODELO DE ATENCION AL USUARIO

5.1 INTRODUCCION

El modelo de atencion integral en medicina familiar con enfoque social y
comunitario busca garantizar el cuidado integral y permanente de la salud y
asegurar el acceso, oportunidad, continuidad, pertinencia y suficiencia en los
servicios de salud, para lograrlo reconoce la importancia de disponer de canales
abiertos de comunicacion con los usuarios por considerar que al conocer sus
necesidades y expectativas, su experiencia frente a la prestacién de servicios se
da el primer paso para la mejora continua.

Sibien lainstitucion es una IPS privada; es consiente que, al prestar los servicios
de salud, decide adoptar los lineamientos enfocados a fomentar una cultura de
servicio al ciudadano que opere bajo parametros de transparencia, eficacia e
integridad definidos en el Plan Nacional de Desarrollo donde el Gobierno
Nacional se compromete en fortalecer la formulacién de politicas en todos los
frentes de la administracion publica, en los ambitos internacional, nacional y
territorial.
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En la actualidad la concepcion de modelos de calidad en salud se define con
nuevos paradigmas para mejorar servicios, el punto de partida comprende una
atencion humanizada, donde prima el redisefio de politicas que incluya criterios
para el paciente y el personal de la institucion.

Es necesario promover la cultura de la humanizacion de los servicios, el proceso
de preparacion del personal, lineas de intervencién con usuarios y clientes
internos, la practica de valores y principios humanos y desde la gerencia del
talento humano propender por el respeto ala dignidad humana, la humanizacion,
la motivacion y el reconocimiento.

En general el eje y enfoque de la humanizacion de los servicios, ademas de ser
una politica para la planeacion de la atencion, debe contemplar las estrategias
a desarrollar, el apoyo desde el direccionamiento estratégico y la gerencia, la
existencia de instancias de apoyo como los comités de ética, la gerencia del
talento humano, salud ocupacional y atencion al usuario. Este Ultimo se convierte
en el pilar y garante de la aplicabilidad del modelo de humanizacion.

Es desde el area de atencién al usuario donde se evalla la prestacion del
servicio; las oportunidades de mejora y la satisfaccién de este. Es componente
transversal a las demas areas y linea de partida para la comunicacién con el
usuario interno y externo. La necesidad de informacion se convierte en su base
fundamental y es el area de atencion al usuario quien provee uno de los insumos
primordiales sirviendo de enlace entre la necesidad y la satisfaccion de esta.

5.20BJETIVOS
5.2.1 OBJETIVO GENERAL

Ofrecer a los usuarios comunicacion directa con la organizacion, que aporte
al ejercicio del derecho a la salud en condiciones dignas, canalizando sus
requerimientos y necesidades, conociendo la percepcién de su satisfaccion
frente a los servicios prestados y promoviendo el mejoramiento continuo de
la calidad de los servicios.

5.2.2 OBJETIVOS ESPECIFICOS

e Ofrecer un trato digno a los usuarios que acudan a solicitar servicios
administrativos o asistenciales a la IPS con una atencién focalizada, agil,
oportuna, eficaz, eficiente y sensible a las necesidades particulares.

e Facilitar el uso efectivo de los canales de comunicacion disponibles,
canalizar y brindar respuestas de fondo frente a las PQRSD interpuestas
por los usuarios en los tiempos definidos por la normatividad vigente y los
requisitos contractuales.

e Medir el nivel de satisfaccion de los usuarios con los servicios que presta
mediante las tecnologias de informacion y comunicacion disponibles.
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e Proporcionar la informacion que permita el andlisis de las areas
involucradas en las oportunidades de mejora detectadas, para garantizar
la efectividad de los procesos de cara al usuario.

e Fortalecer los conocimientos y competencias de los funcionarios
encargados y responsables de la atencion a los usuarios sobre el tema
de trato digno, derechos y deberes de los usuarios en salud.

5.3ALCANCE

Desde el fortalecimiento de las competencias de los funcionarios responsables
de la atencién, la recepcion, canalizacion y tramite de los requerimientos de los
usuarios hasta la mejora continua de los procesos que impactan en la
satisfaccion global de los usuarios y en la efectividad de los servicios que presta
la institucion.

5.4JUSTIFICACION

Como se expresa anteriormente, atencién al usuario es transversal en la
organizacion, por lo que se convierte en el apice de informacién y por ende en
la herramienta de mejoramiento continuo. Las inconformidades y requerimientos
de los usuarios se convierten en el insumo para evaluar las diferentes areas y
procesos de la entidad. Es una herramienta que permite diferenciar aquellas
situaciones que hay que intervenir y por ende mejorar.

La formulacion de un modelo de atencién al usuario permite verificar las
directrices con las cuales se evaluan las diferentes areas y procesos; a su vez
identifica los planteamientos que desde el &rea se desarrollan. No es solamente
evaluar la satisfaccion del servicio ni verificar la causa de los requerimientos de
los usuarios; es también el canal directo de informacion con el usuario. Es un
sistema que permite que todas las personas conozcan de primera mano las
diferentes situaciones que se presenten en la entidad.

Igualmente, el area de atencion al usuario interactlia con defensorias de salud,
veedurias de salud, entidades de control y demas entes que regulen el accionar
de la empresay la prestacion del servicio.

Se busca brindar un servicio cordial, afable y respetuoso hacia nuestros
usuarios, escuchando de manera activa, comprendiendo sus necesidades,
realizando en acompafiamiento y la respectiva gestion de sus requerimientos, lo
gue genera satisfaccion y fidelizacion.

Este Ultimo concepto se convierte en el pilar de nuestra atencién por lo que es

necesario generar una atencion personalizada; recepcionar, clasificar, procesar,
sistematizar, analizar y responder oportunamente las inquietudes, y sugerencias
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planteadas por los usuarios; informar y orientar, bajo parametros de oportunidad,
las inquietudes que, sobre la red de servicios, cobertura, procesos y demas
procedimientos de la dinAmica de prestacion de servicios, se presenten y
desarrollar estrategias para garantizar el ajuste de los servicios y procedimientos
a partir de lo manifestado por los afiliados.

5.5DEFINICIONES

Peticion: Mediante la cual una persona por motivos de interés general o
particular solicita la intervencion de la entidad para la resolucion de una
situacion, la prestacion de un servicio, la informacion o requerimiento de copia
de documentos, entre otros.

Queja: Manifestacién de una persona, a través de la cual expresa inconformidad
con el actuar de un funcionario de la entidad.

Reclamo: A través del cual los usuarios del Sistema General de Seguridad
Social en Salud dan a conocer su insatisfaccién con la prestacién del servicio de
salud por parte de un actor del Sistema de Salud o solicita el reconocimiento del
derecho fundamental a la salud.

PQR con Riesgo de Vida: Aquellas que involucran una situacién que representa
riesgo inminente para la vida o la integridad de las personas.

Felicitaciones: Congratulacion o exaltacibn por el recibimiento de algun
servicio, se hace tanto a la institucion como a los empleados.

Sugerencias: Proposicion, idea o indicaciéon que se ofrece o presenta con el
proposito de incidir en el mejoramiento de un proceso.

Solicitud de Informacién: Toda persona tiene derecho a consultar su
informacion personal frente a las diferentes sedes o historia clinica que reposen
en los archivos. Aplica también para los casos donde se solicite informacién de
la red propia y externa.

Atributos de calidad: De acuerdo con la normatividad vigente se definen los
atributos a asignar de acuerdo con el requerimiento planteado por el usuario:

e Accesibilidad: Posibilidad que tiene el Usuario para utilizar los servicios de
salud.

e Oportunidad: Posibilidad que tiene el Usuario de obtener los servicios que
requiere sin que se presenten retrasos que pongan en riesgo su vida o su
salud.

Fecha: dia mes afio




46

e Seguridad: Conjunto de elementos estructurales, procesos, instrumentos y
metodologia que minimizan

¢ el riesgo de sufrir eventos adversos durante la atencion.

e Pertinencia: Garantia que los usuarios reciban los servicios que requieren.

e Continuidad: Garantia que los usuarios reciben las intervenciones
requeridas mediante la secuencia logica y racional de actividades basadas
en el conocimiento cientifico y sin interrupciones innecesarias.

e Satisfaccion del Usuario: Nivel del estado de animo del Usuario-Paciente
y su familia al comparar la atencion en salud con sus expectativas.

Integralidad: Satisfaccion adecuada a las necesidades de salud de los afiliados
y beneficiarios mediante el suministro de los recursos indispensables para
atenderlas de manera integral, no solo en sus aspectos preventivos, sino
también curativos, de rehabilitacion y de asistencia social.

Calidad Humana: Dimensién de la calidad, la cual enmarca el aspecto
humanistico en el proceso individual de atencién, tanto en la parte administrativa
como en la asistencial.

Suficiencia: Disponibilidad de los recursos necesarios para el cumplimiento de
la mision y la visidn de la organizacion. Acorde con el nivel de complejidad de
cada institucion. Los servicios que se ofrecen, las necesidades de los usuarios
y los requerimientos de los contratantes.

Encuesta de satisfaccidon: estudio que permite medir el grado de satisfaccion
de los diferentes servicios que ofrece la entidad.

Oportunidad de respuesta: estandar que posibilita la medicién del
cumplimiento en los dias de respuesta para un requerimiento, establecidos por
la entidad.

5.6 MARCO DE REFERENCIA

5.6.1 MARCO NORMATIVO
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DESCRIPCION

Decreto 1757 de Agosto de 1994 Por el cual se organizan y se establecen las modalidades y

Resolucién 3046 de
septiembre de 2012

Decreto 1725 de
septiembre de 1999
Resoluciéon 0741 de

marzo de 1997

Resolucion 1817 de
2009

La Ley 1751 de 2015 (Ley
Estatutaria de la
Salud)
Resolucién429 de
2016

Circular 008 de 2018

5.6.2 MARCO CONCEPTUAL

formas de participaciéon social en la prestacion de servicios
de salud, conforme a lo dispuesto en el numeral 1del articulo
4 del Decreto-ley 1298 de 1994.

Por la cual se reglamentan las modalidades de radicacion y
tramite de peticiones. Las definiciones de PQRS vy las
exigencias de las oficinas de quejas y reclamos

Por el cual se dictan normas de proteccion al usuario y se
dictan otras disposiciones

Por la cual se imparten instrucciones sobre seguridad
personal de usuarios para Instituciones y demas
Prestadores de servicios de salud

Por medio de la cual se definen los lineamientos de la Carta
de Derechos de los Afiliados y de los Pacientes en el
Sistema General de Seguridad Social en Salud y de la Carta
de Desempefio de las entidades promotoras de salud de los
regimenes contributivo y subsidiado, y se dictan otras
disposiciones.

Por la cual se busca “garantizar el derecho a la salud,
regularlo y establecer sus mecanismos de proteccion”

Por la cual se adopta la politica de atencién integral en salud
(PAIS) generando mejores condiciones de salud para la
poblacién, mediante la regulacién de la intervencién de los
sectores garantizando la atencion de la promocion,
prevencion, diagnéstico, tratamiento, rehabilitaciéon y
paliacién en condiciones de accesibilidad, aceptabilidad,
oportunidad, continuidad, integralidad y capacidad de
resolucion.

Por la cual se hacen adiciones,
modificaciones a la circular 047 de 2007.

eliminaciones vy

La historia de servicio al cliente ha sufrido diversos cambios durante el altimo
milenio, de la mano del avance en las grandes compafias y el auge de las
nuevas tecnologias, el cliente se convierte en el pilar principal de las
decisiones que toman las organizaciones.

La idea de mejorar la atencion, donde el usuario “siempre tiene la razén” se
evidencia en los afios 80°S, en dicha época la atencién no era concebida
como individual, era precisada en grupo etarios. En los afios 90°S, con el
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auge de los medios audiovisuales, redes sociales y demas nuevas
tecnologias, los usuarios se convierten en la voz de las marcas, posicionando
Sus opiniones y por ende sus nuevas concepciones en cuanto al servicio.

Dentro de esta nueva concepcion priman cinco tendencias fundamentales: 1.
Participacion del nucleo familiar, 2. La interaccion social; 3. La importancia
de participar en redes sociales y la influencia en las mismas; 4. La movilidad
y 5. Laimportancia del contacto personal. Esta Ultima se convierte en el punto
de partida del enfoque en servicio que prima para el presente siglo:
Humanizacion del Servicio.

La humanizacién del servicio se convierte entonces en el pilar de la atencién
del usuario y/o paciente en su integralidad: en lo fisico, en lo emocional y
espiritual; tratarlo con respeto y con la empatia que cada ser humano se
merece. Se traduce entonces en la calidad y calidez en la atencion que
brindamos. Es trascendental que la humanizacion haga parte del modelo de
atencion para que todos los que se involucren en el proceso de atencion al
usuario lo tengan como referente en los momentos de verdad.

Se evidencian 7 claves para dicha atencion:

e Seguridad del paciente: en manejo sistémico donde interactdan usuario,
su familia y el personal de salud. Consiste en manejar de forma
responsable los riesgos desde su identificacion, clasificacion, priorizacion
y administracion, hasta la generacion de barreras de seguridad para
disminuir su impacto, y el seguimiento y monitorizacion del riesgo para la
toma de decisiones por parte de la alta direccion.

e Mejoramiento continuo de los procesos: sobre todo los que tienen que
ver con atencion al usuario, siempre orientada hacia las necesidades del
usuario y como satisfacerlas.

e Manejo del dolor: intervenir de manera oportuna aquellos usuarios que
requieran atencion prioritaria; buscando experiencias sanadoras y
humanizadas

e Calidez: generar una atencion asertiva, donde se identifigue una actitud
diligente y agradable.

e Comunicacion asertiva: se resume en escuchar al usuario de manera
atenta y genuina, esto genera confianza y establece canales de
comunicacion eficaces que permitan escuchar las necesidades,
sentimientos, deseos y opiniones del paciente y permitan transmitirle de
una manera clara y calida la informacién que se requiere de acuerdo con
la condicion de cada ser humano.

e Informacién: que se brinda al usuario y su grupo familiar, la cual debe
ser clara, completa y suficiente para que les permita tomar las decisiones
mas apropiadas para su manejo y cuidado en salud.
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e Fidelizacion del usuario: consiste en lograr que los usuarios que han
recibido los servicios se conviertan en un cliente frecuente, logrando una
relacion estable y duradera. Las estrategias de fidelizacién son de por si
estrategias de humanizacion, porque buscan ademas de hacer sentir bien
al paciente, hacerlo participe del servicio de salud que esta recibiendo.

A la par con la humanizacion del servicio, es necesario contar con una
herramienta en la cual se consignan todos aquellos requerimientos que el
usuario realiza; dicho instrumento permite realizar el respectivo seguimiento de
las necesidades del usuario, ademas de convertirse en el insumo para los
diferentes planes de mejora de las diferentes areas.

La herramienta interna utilizada por la institucion es el aplicativo de atencion al
usuario; este permite decepcionar las PQRS del usuario de forma presencial o
virtual y garantizar la debida gestion y respuesta acorde a los tiempos y
mecanismos definidos por la normatividad vigente.

Ademas, a nivel interno permite garantizar la trazabilidad de la gestion y permite
generar reportes administrativos que son fuente para la mejora continua de los
procesos que de algin modo vulneran los derechos de los usuarios o interfieren
con la prestacion del servicio segun los atributos de calidad definidos.

5.6.3 SISTEMA DE ATENCION AL USUARIO
5.6.3.1 Oficinade atencién al usuario:

En cada departamento se contara con al menos una oficina de atencién al usuario
o las que se requieran para mantener condiciones de atencion digna con las
siguientes caracteristicas:

Ubicacion: Encontrarse ubicada en sitio de facil acceso al publico.
Infraestructura adecuada: Que garantice un seguro y facil desplazamiento de
la poblacién en general y el uso en forma confiable, eficiente y autonoma de
los servicios instalados adoptando medidas de inclusion; para el efecto, deben
contar con:
* Rampas y puertas de acceso que permitan el ingreso de personas en
condiciones de movilidad reducida o en sillas de ruedas o coches.
*  Sefalética adecuada para personas en condicion de discapacidad visual.
* Acceso a Bafio (s) publico (s) debidamente dotados con lavamanos y
elementos de aseo y accesibles a personas en condiciones de movilidad
reducida
* Adecuada identificacion y sefializacion
e Derecho alaintimidad: Garantizar la proteccion del derecho a la intimidad
al momento de la atencion debe permitir que se guarde la debida reserva y
privacidad.
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Dotacion de las oficinas de atencion al usuario con las herramientas

logisticas y tecnoldgicas necesarias para su normal funcionamiento.

Sala de espera: Se dispondra de sala de espera donde la cantidad de sillas

debera ser proporcional a la cantidad de usuarios que acuden a las

instalaciones; con buena iluminacién, ventilacion y los elementos

tecnoldgicos para el buen desarrollo de las funciones de los trabajadores a

cargo.

Control de tiempos de atencion o turnos: Implementar y realizar

seguimiento a un control de tiempos de atenciébn o turnos que permita

garantizar objetividad, prontitud, eficiencia, trato digno y focalizado, asi como

también, determinar las acciones de mejora en la atencion.

Gestion de filas: En miras de prestar un trato digno a los usuarios, se debe

gestionar los tramites de los usuarios para prevenir filas extensas o por fuera

del horario que entorpezcan el acceso a los servicios.

Publicaciones: Se implementard un mecanismo mediante carteleras fisicas

y/o digitales donde se informe permanentemente a los usuarios de la sala de

espera, sobre los siguientes temas:

* Derechos y deberes de los usuarios.

* Canales de atencion y medios de acceso a los diferentes tramites
ofrecidos por la vigilada.

* Ubicacion y dependencia que recibira y resolvera las peticiones por ellos
presentadas.

*+ El derecho a que se entregue el formato de negacion de servicios, si es
del caso.

* Mecanismos de participacion ciudadana.

* Informacion que se considere relevante.

Buzon de sugerencias: Se contard con un mecanismo fisico, telefénico y/o

electrénico para recibir las sugerencias, felicitaciones y/o denuncias de los

usuarios y se contara con un procedimiento transparente de apertura y

seguimiento de estas.

Horario de atencién: El horario de atencién sera acorde a las necesidades

de los usuarios y el mismo se publicara en la pagina web y en la oficina en

un lugar visible a los usuarios.

Atencion preferencial: Se establecera un mecanismo de atencion

prioritaria, mediante ventanillas de uso exclusivo debidamente identificadas

o mediante asignacion de turno preferencial que permita la trazabilidad de la

atencion, para la poblacion con derecho a atencion preferencial como es:

* La poblacion adulta mayor

* Las madres gestantes

* Las personas en condicion de discapacidad

* Las personas que por condiciones de debilidad evidente o manifiesta asi
lo requieran, asi como silleteria identificada para esta poblacion.
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e Manual de funciones: El manual de procesos y procedimientos debe
contener las funciones claras y expresas del personal que labore en las
Oficinas de Atencion al Usuario y en general de quienes tengan la funcion de
atender al ciudadano.

e |doneidad: El perfil del personal asignado a esta dependencia, debe reunir
los requisitos de formacién y experiencia acorde con las funciones que va a
desempeiniar.

¢ Indicadores: Definir e implementar indicadores que permitan medir y evaluar
permanentemente los procesos de atencion al usuario y en especial la
calidad de estos los cuales estaran disponibles en la pagina web de la
entidad.

5.6.3.2 Medios de comunicacion y acceso de los usuarios

La institucion dispone de diversos medios de comunicacion y acceso de los usuarios
para efectos de brindarles la informacion y orientacion que requieren, asi como para
la presentacion y seguimiento de sus diferentes clases de peticiones, quejas y
reclamos.

Nota: Todo cambio que afecte la atencion al usuario en las lineas telefonicas, las
oficinas fisicas, la pagina web u otro medio dispuesto para tal fin deberd ser
anunciado minimo con 30 dias calendario de anticipacion, por lo menos, en las
carteleras de las Oficinas de Atencion al Usuario, en la pagina web y en la linea
telefonica.

A. Presencial: De manera presencial el usuario se dirige a su IPS Primariay de
forma verbal ante la funcionaria de atencion al usuario de dicha sede radica
su inconformidad; alli se gestiona y da respuesta de acuerdo con la
clasificacion de dicho requerimiento.

B. Escrita: El usuario por medio de carta, describe su inconformidad. Esta
pueda ser entregada en la IPS primaria del afiliado o puede ser enviada por
correo certificado o depositada en el buzén de sugerencias: En cada una de
las sedes de atencién existe un buzén en el cual el afiliado puede presentar
su inconformidad. Dicho buzén es abierto por la funcionaria de atencién al
usuario una vez a la semana, radica el requerimiento en el aplicativo
correspondiente, gestiona la respuesta y es enviada al usuario. Como
evidencia de dicho tramite, se realiza un acta semanal donde se consignan
los buzones encontrados y su respectiva respuesta.

C. Canal telefonico: Se cuenta con una linea telefonica local y una gratuita
nacional 018000 veinticuatro (24) horas de los siete (7) dias de la semana;
donde se atenderan y resolveran de fondo todas las llamadas que se hagan
a estos numeros, los cuales seran publicados en la pagina web institucional
y en las diferentes publicaciones y comunicaciones, y seran actualizados y
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difundidos por todos los canales de atencion inmediatamente se presente
alguna modificacion.

D. Canales web:

% Pagina web: Se cuenta con una pagina web institucional que ofrece
publicada y debidamente actualizada la siguiente informacion
dependiendo el tipo de contrato para la prestacién de servicios para los
cuales se asume el rol asegurador -prestador o solo prestador. se cuenta

con:

* Procedimientos para la afiliacion al sistema y el reporte de
novedades.

= Carta de derechos y deberes de los afiliados y del paciente.

= Cobertura de operacién: Zonas de operacion - indicando

departamentos y municipios.

= Directorio de oficinas de atencion al usuario, con sus respectivos
horarios y datos de contacto.

» Informacion sobe los diferentes canales de atencion, con indicacion
de los horarios de atencion.

= Prestadores que conforman lared integral de prestadores de servicios
de salud detallando su rol dentro de lared. Incluyendo lared habilitada
de servicios para la atencidbn de urgencias en el municipio y
departamento de residencia del afiliado.

= Contenido del Plan de Beneficios en Salud

= Los mecanismos establecidos para el acceso a procedimientos,
insumos y medicamentos no incluidos en el plan de beneficios.

» Informacién de como realizar novedades por parte de los usuarios

» Las instancias en todos los niveles a las que puede acudir el usuario
cuando considere incumplido el plan de beneficios.

» Informacién sobre las cuotas moderadoras y copagos acorde a la
normatividad vigente.

= Los procedimientos disponibles para solicitar, autorizar y garantizar la
atencion en salud en el marco de lo establecido por la Ley 1751 de
2015, o las normas que lo modifique o sustituyan.

» Las actividades de proteccién especificay deteccion temprana que le
son aplicables de acuerdo con la edad del afiliado, opcién especifica
en linea telefonicay entrega de informacion en los puntos de atencion.

= La definicion de grupos de riesgo, junto con la oferta y contenido de
programas para la gestion de estos.

» Informacion sobre el procedimiento de Negacion de Servicios de
Salud

» Los procesos, espacios y mecanismos de participacion en salud
dispuestos para sus afiliados.
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Las alianzas o asociaciones de usuarios y los procesos, espacios y
mecanismos de participacion en salud dispuestos por la EPS para sus
afiliados, al igual que la informacién sobre las convocatorias para
eleccion de representantes de las alianzas o asociaciones.
Informacion sobre los procesos del sistema de peticiones, quejas,
reclamos, solicitudes y denuncias.

Portal web: Para el rol Asegurador- prestador, se cuenta con un portal
web que permite a los usuarios de presentar sus peticiones, quejas y
reclamos; y hacer el correspondiente seguimiento de estos en tiempo
real, asi como la posibilidad de consultar su estado de afiliacion, sede
primaria de atencion, y realizar gestiones administrativas para agilizar
el acceso a los servicios de salud, entre otros.

Correo electronico: Se cuenta con un correo electrénico donde el
usuario realiza su requerimiento, donde especificamente se atienden
sus solicitudes

Tramite de PQRS

. |2ecepcionar "

l Clasificar

Procesar |

A Fistematizar i

Fuente Elaboracion propia

El objetivo de atencion al usuario en la institucion es resolver las PQR que se
presenten de manera objetiva, oportunay eficiente, cuyo tramite debe garantizar los
maximos de niveles de accesibilidad, resolutividad, efectividad, seguimiento y
control, y constituir insumos para el mejoramiento continuo no solo del proceso de
atencion al usuario y tramite de PQR, sino también de los servicios que son objeto
de reclamacion.

Para la adecuacion del sistema de tramite, analisis y seguimiento de PQR, éstas
deben servir de insumo para las auditorias para el mejoramiento de la calidad de la
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atencion de salud y los respectivos planes de mejoramiento resultantes de las
mismas.

Todas las PQR seran gestionadas y generada su respuesta en los términos
definidos para cada clase segun el medio que el usuario indique. La respuesta y
decision de la entidad al peticionario debera ir fechada y con la direccion correcta;
deberd ser completa, clara, precisa y contener la solucién o aclaracion de lo
reclamado junto con los fundamentos legales, estatutarios o reglamentarios que la
soporten.

Cuando una PQR deba ser contestada de manera negativa, la respuesta debe
sujetarse al formato de negacion de servicios y ser efectuada exclusivamente a
través de profesionales de la salud, ampliamente capacitados para emitir concepto.

Toda comunicacion que se dirija a un usuario en relacion con una PQR debera
contener una advertencia en caracteres destacados, que frente a cualquier
desacuerdo con la decision adoptada por la entidad ante la cual se elevo la
respectiva PQR, se puede formular una PQR ante la Superintendencia Nacional de
Salud.

PQR: Las peticiones relacionadas con el acceso al sistema de salud, la gestion del
riesgo en salud, la articulacion de los servicios para acceso efectivo, la garantia de
la calidad en la prestacion de los servicios de salud, la representacion del afiliado
ante el prestador y los demas actores, y la inadecuada prestacion del servicio de
salud que afecte la oportunidad, continuidad o integralidad, presentados
directamente por los usuarios ante la entidad, se deben resolver de fondo en un
término maximo de cinco (5) dias a partir de la fecha de radicaciéon; a menos
gue cuenten con términos especificos como se expresa a continuacion:

* Consultas médicas: Los servicios de consulta externa médica, odontoldgica, y
de especialista, asi como los apoyos diagnosticos, es decir, examenes de
laboratorio e imagenologia, le seran asignados dentro de las 48 horas siguientes
a su solicitud a los afiliados mayores de 62 afios.

* Formula de medicamentos: Cuando la entidad no le suministre de manera
inmediata los medicamentos incluidos en el Plan de Beneficios, debe
garantizarles su entrega en el domicilio dentro de las 72 horas siguientes (0
inmediatamente si es de extrema urgencia) alos afiliados mayores de 62 afos.

*  PQR por entrega incompleta de medicamentos: Mecanismo excepcional de
entrega de medicamentos en el lugar de residencia o de trabajo del afiliado,
cuando éstos lo autoricen, dentro de las 48 horas siguientes a la reclamacion.

* Continuidad de servicios: Una vez la provision de un servicio ha sido
iniciada, este no podra ser interrumpido por razones administrativas o
economicas.

Las peticiones generales, es decir aquellas que contienen solicitudes de informacién

y gue no estan relacionadas con la garantia del acceso a los servicios de salud, ni
con la atencion o prestacion de servicios de salud y por tanto no tienen aplicacion

Fecha: dia mes afio




55

del art. 20 de la Ley 1755 de 2015, se resolveran de conformidad con los términos
de la citada Ley asi:

o Peticiones generales: 15 dias.

o Solicitudes de informacion: 10 dias

o Copias: dentro de los 3 dias - Si las copias son de historias clinicas o de
examenes y se requieran para una consulta o urgente, seran catalogados
como reclamos.

PQR con riesgo vital: Las PQR que involucren riesgo inminente para la vida o la
integridad de las personas, y otras que, segun criterio institucional, con base en la
vulnerabilidad de la poblacion o del impacto que se cause en el SGSSS o el sector,
tendran la marcacion "Riesgo de vida" seran de inmediato cumplimento. Asimismo,
aquellas PQR gue esta Superintendencia traslade al vigilado y marque como PQR
con riesgo vital deberan ser resueltas con lainmediatez que la situacién del paciente
requiera y, en todo caso no podran superar el término maximo de dos (2) dias.

5.6.3.4 TIEMPOS DE RESPUESTA A REQUERIMIENTOS

Tipo de requerimiento Tiempo maximo de respuesta

PQR relacionadas con el acceso, gestion del riesgo, 5 dias habiles
articulacion de los servicios, garantia de la calidad,
fallas en la prestacion de

los servicios

PQR por entrega incompleta de medicamentos Dentro de las 48 horas
siguientes a la reclamacion. en
el lugar de residencia o

de trabajo del afiliado

Las peticiones generales que no estan relacionadas (15 dias.
con la

garantia del acceso a los servicios de salud, ni con la
atencioén o prestacion de servicios de salud

Solicitudes de informacién 10 dias
Solicitud de copias no urgentes 3 dias
Solicitud de copias de historia clinica o examenes Inmediatos

para examenes y se requieran para una consulta o
urgente, seran catalogados como reclamos

5.6.3.5 MOTIVOS GENERALES DE INCONFORMIDAD
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ATENCION AL USUARIO

ATRIBUTOS Y MOTIVOS GENERALES
DERECHOS DEFINICION DE RECLAMO DE LOS PROCESOS A INTERVENIR
USUARIOS
Falta de oportunidad para la |Proceso de contratacion y red:
Imposibilidad dejatencién Capacidad instalada, Suficiencia de red
Restriccion en elobtener  atenciénNegacion en la prestacion de |Proceso de acceso a los servicios de
acceso a loscuando se lalservicios, insumos o entrega |salud, Proceso de Apoyo terapéutico
servicios de saludnecesita, productojde medicamentos
de diversasiDemoras en las remisiones  |Proceso de referencia y contra
barreras referencia
(econémicas, Negacion de las remisiones  |Proceso de referencia y contra
geograficas, referencia

administrativas,
demora o negacion)

Restriccion en el acceso por
localizacion fisica o geogréfica

Proceso de acceso a los servicios de
salud Proceso de referencia y contra
referencia

Deficiencia en la
efectividad de la|
atencion

Grado en el que no

Insatisfaccion por problemas
de salud no resueltos

Proceso de Consulta externa, Proceso
de apoyo diagndstico y apoyo
terapéutico

se lograron los
resultados en salud
deseados

Ineficacia en la atenciéon

Proceso de Consulta externa, Proceso
de apoyo diagnéstico y apoyo
terapéutico

Limitaciones en la
integralidad, coordinacién y
longitudinalidad

Proceso de acceso a los servicios de
salud Proceso de referencia y contra
referencia

Falta de
disponibilidad de
recurso humano|
y fisico para la
atencion

No disponibilidad o

Recurso humano insuficiente

Proceso de contratacion y red:
Capacidad instalada, Proceso de
Gestion Humana

suficiencia de|
recursos humanos
y  fisicos para
alcanzar los fines

Recurso fisico insuficiente o
en deficientes condiciones

Proceso de mejoramiento

Proceso de contratacion y red:
Capacidad instalada, Suficiencia de red
Proceso consulta externa

en salud

Limitaciones tangibles del
servicio

Proceso de mejoramiento

Proceso de contratacion y red:
Capacidad instalada, Suficiencia de red
Proceso consulta externa

Insatisfaccion del
usuario con el
proceso
administrativo

Insatisfaccion  de
las expectativas del
usuario  respecto
del trato y servicios
que deberia recibir

Limitaciones en la informacion

Proceso de atencion al usuario Proceso
de mejoramiento Proceso de consulta
externa

Proceso de contratacién y red

Percepcién por parte del
usuario de trato inequitativo

Proceso de atencién al usuario

Restriccion en la libre

lescogencia

Proceso de atencién al usuario
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5.6.3.6 FLUJOGRAMA DE REQUIRIMIENTO

Traslada S
rasladar
- Gestionar la
requerirmiento al ra win
lider del proceso spue
Cocrdinador de ATU
SSD:‘:“'MU;:E Reghirar enel {El tramite
ml;’fms e y zplicativo de ATU el tpete e
Llsusairio B : Lo g
falicitaciones requerimiento
Entrega de E
requerimientos del Coordinador de ATU
usuErio por los Redibir
diferentes canales ) . Clasificar Gestionar
1N —s|
:)_- de comunicacicn |;:t|>rmau-?n infarmacicn Dwenlinaddonda KTY respussta
[Portal web, Pagina usuario
web, comeo J,
electrdnico, escrita) Responder al
usuario
Encuesta de
satisfaccion l
Consalidar y
+ analizar la
informacion
Elabarar informe
de gestidn
Presentar
consolidado de
eguerimiento
Coondinador de ATU
Ejecutar acciones y
plan de mejora
5l l
Verificar impacto, Analizar causas,
@— acciones y plan de [+ definir acciones y
mejora plan de mejora

5.6.3.7 MEDICION DE SATISFACCION DEL USUARIO - ENCUESTA DE
SATISFACCION:

Es la herramienta con la cual se realiza el seguimiento a la satisfaccion del usuario.

Se cuenta con un cronograma donde mensualmente se evaluan los diferentes

programas y areas de la entidad; ademas de evaluar entidades de la red externa.

Se utiliza la siguiente metodologia para determinar el tamafio de la muestra:
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e Encuestatelefénica: Realizar la depuracion de las bases de datos con los
usuarios atendidos en los diferentes servicios ofrecidos por la instituciéon, en
las fechas establecidas en el cronograma.

e Encuestapresencial: Realizar la recoleccion de la informacion una vez haya
culminado la atencion, de acuerdo con las fechas establecidas en el
cronograma para el servicio a evaluar.

Para determinar el tamafio de la muestra de dicha encuesta, se puede utilizar el
software disponible o la siguiente férmula estadistica

N (E)*2 + (p*q)

Donde:

n: Tamafio de la muestra

N: Total de la Poblacion

p: Probabilidad que el usuario responda afirmativamente la encuesta.
g: Probabilidad que el usuario no responda negativamente la encuesta.
E: Porcentaje de error estimado.

De manera mensual la coordinacion de Atencidn al usuario realizara un analisis con
el coordinador médico de cada sede describiendo los hallazgos reportados por las
encuestas, ademas de solicitar o implementar los planes de mejoras de aquellos
servicios que no cumplieron con el estandar establecido.

El resultado mensual de dicha encuesta es publicado en las carteleras de cada
sede, en cumplimiento de la normatividad establecida.

5.6.3.8 FOMENTO DE LOS MECANISMOS DE PARTICIPACION SOCIAL

Corresponde al area de atencion al usuario interactuar directamente con los
diferentes veedores de salud, para lo que se establece un comité de veeduria
regional, el cual estipula las reuniones de acuerdo con lo acordado en cada region.

Dicho comité representa la liga de usuarios de la entidad, pues cada veedor se
encarga de recoger aquellos requerimientos de los usuarios, las cuales son
atendidas y gestionadas en dicho comité.

Las personas que lo conforman son los veedores de salud escogidos por las
diferentes agremiaciones sindicales, la coordinacion de atencién al usuario y la
coordinacién de referencia y contrarreferencia. Su finalidad es educativa, pues se
realiza capacitacion en diferentes temas que tengan que ver con la prestacion del
servicio y la evaluacion del servicio donde se exponen los diferentes casos de los
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veedores; esto contribuye a la mejora del servicio y a establecer y conservar canales
de comunicacion directos.

5.6.3.9 CAPACITACION

Atencién al usuario es el area responsable de realizar capacitacion a los todos los
funcionarios, a los usuarios en general y a todos aquellos que ejercen los
mecanismos para la participacion social, en los temas que se enuncian a
continuacion y garantizar que estos sean incluidos en el plan anual de
capacitaciones:

e Estrategias de atencion al publico
Humanizacion de los servicios de salud
Procedimientos propios para la atencién a los usuarios
Derechos y deberes de los usuarios
Cddigo de ética y buen gobierno
Seguridad del paciente
Ciclo de atencion y momentos de verdad
Promesa de servicio por contrato

6 MANUALES DE FUNCIONES

Manual de funciones de la UT RED INTEGRADA FOSCAL-CUB, seccional
Ocafia.

No contaba con un manual de funciones claroy por tal motivo fue necesario realizar
algunos ajustes y actualizaciones para que los colaboradores tengan claridad en
sus responsabilidades.

En el manual de funciones, se encuentra conformado por los objetivos, el alcance,
responsabilidades, procedimientos, indicadores, lista de chequeo y flujograma,
donde dan a conocer la importancia del manual

e Objetivo General.
Establecer el procedimiento a seguir para la elaboracion y/o actualizacion del
perfil de cargo y descripcion responsabilidades de cada uno de los puestos de
trabajo.

e Objetivos Especificos.
* Disefiar el flujograma de procedimientos para la elaboracion del perfil del
cargo.
*  Definir el perfil del cargo paralos colaboradores de UT RED INTEGRADA
FOSCAL-CUB, seccional Ocafia.
* Investigar el conocimiento de los colaboradores acerca de sus
responsabilidades.
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* Proveer una herramienta del seguimiento del cumplimiento del perfil del
cargo

e Alcance
El alcance de este manual de funciones va dirigido a los cargos relacionados
listado de cargos de la institucién, segun estructura organizacional.

e Responsabilidad

Coordinador /o persona delegada de talento humano: persona encargada
de realizar la induccién y dar a conocer las responsabilidades en el perfil del
cargo descrito en el presente manual y realizar el seguimiento de adherencia
al mismo.

El funcionario de la entidad: es la persona que va a cumplir con las
responsabilidades descritas en el perfii del cargo y asegurarse del
cumplimiento el mismo y tareas delegadas.

Recurso de Material
El recurso de material utilizado para este manual de procedimientos es:
= Los formatos (Manual de funciones de UT RED INTEGRADA
FOSCAL-CUB, seccional Ocafa.) donde se dan a conocer los
procedimientos de cada area
= Lista de chequeo del seguimiento de adherencia del perfil del cargo.

e Procedimientos y Generalidades
Segun requerimiento de las areas y servicios:

Identificar los cargos a analizar: Identifigue los cargos a analizar mediante la
revision de la estructura organizacional (organigrama — mapa de procesos) y del
listado de cargos de la institucion.

Recolectar los datos: Recolecte por cualquiera de los métodos de analisis
escogido (cuestionarios, observacion directa o entrevista), toda la informacion
relacionada con las actividades y tareas que debe desempefiar el cargo, incluyendo
aguéllas relacionadas con el sistema de gestion de la calidad.

Registrar la informacidn: Registre o actualice las funciones y actividades que se
realizan en el puesto de trabajo con base en la informacion obtenida en el formato
descripcion de responsabilidades del cargo. Y verifigue que no exista duplicidad en
las funciones y/o responsabilidades definidas para cada cargo.

Creacion de todos los perfiles y descripcion de funciones de cada cargo:

Realice los ajustes que sean necesarios y redacte en forma definitiva los perfiles de
cada areay la descripcién de funciones para cada uno de los cargos analizados.
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Socializa: Unavez emitidos y/o actualizados los perfiles y descripcion de funciones,
proceda a darlos a conocer a las personas que ocupan cada uno de los cargos
analizados.

A continuacion, se presentara cada manual de funciones de las areas de atencion
al usuario, donde se aplica conocimientos e informacion en base a la experiencia
realizada en los meses de practica, esto con el fin de mejorar la practicidad del area,
mejorando opciones de seleccién y desarrollo en los respectivos puestos de trabajo
de cada area.

6.1 AUXILIAR DE REFERENCIA'Y CONTRAREFERENCIA
CODIGO: MF ARC

¥ HL LD MG MANUAL DE FUNCIONES VERSION: Diciembre 2020
§ 0 ROSCAL.CM VIGENCIA: 20241
AUXILIAR DE REFERENCIA Y CONTRAREFERENCIA FAGINA: 1 de 2
1. CARACTER DEL CARGO
HACIONAL [ | REGIOMAL i

2. DEPENDENCIA JERARGICA DEL CARGD

DIRECTOR NACIONAL SERVICIOS ASISTENCIALES
JEFE INMEDIATOD COORDMADOR DE REFERENCIA Y CONTRARREFERENCIA
ALDITOR DE REFEREMNCIA Y CONTRARREFERENCIA

3. PERS0ONAL DEPEMDIENTE INMEDIATO

MOMBRE DEL CARGO
1] Ningunc | |

4. MIZION DEL CARGO
Ejecutar 15 procesos, peocedimienios i actividades necesanias par & Jecuaco framite de |as solicihudes de auborizaciones, acomle con las
direcinices del lier del ansa y de la Subdirencion de Senicis de Salud.

5. FUNCIONES DEL CARGD

Ejecutar & process de referencia y contrameferencia, acorde con fas poliicas y direcinices de la organizacion, confrolande los estandares de
calitiad en especial ks relacionatos Con &l Servicio y ks coshns.
Veriicar la vigenda de los derechos v el plan de benedcios de los usuanios, asi como la suficiencia de la decumentacion y los dalos necesarnos
para e ramite o2 &S aulorizaciones, aplicands 15 cantnks defniios para el procesa.
Tramitar las soiciudes de aulorzaciones, aconde con [as indicaciones de ks audilones ydel lies del area, regisiando la infarmacion necesana
en o sofwane O en ks formanos disefiados par fal fin, sequn K definids en el manual g2 procesas respectivo.
Reevisar permanentemente & conformacion y los camiios en la red de sendcios, los senicos confratades y B estuclura de | misma por
nivieless e atencidn y compiefidad, insormando coarunaments al lider del drea las dificuliades que $e presenten en k utiizacion o la misma.
5 ORENtar @ los usuancs enla utizacian racional de los Senvicios de salud, los Mecanismes Para accader a los mismes, oS requisilos  Famites
dentrn del area y las dedsiones sobre las soliclmes de las aulnrzacionss
& | Participar en la implementacion y desamolio del model de atencon definido por la cnganizacon.
7 | Participar en la implemantacion, desamallo y manienimiznto del Sistema de Gestion de Calidad de la oiganZacion.
-]
2

1

Preparar, suscritir y tamitar en forma aporiuna, todas las comunicaciones inherentas a su trabajp y demas documenlos necesarios para &
desEmpRio g8 Sus funciones.

Generar y validar pencdicaments |a copia de sequiidad de la informacion propia de su area jio de 5U equipo de compulo.

Cuitar ko5 nplementas de irabajo deiacos bajs 5U cusiadia y responder por ks dancs o peritas causadas por Regigencia o mal usode ks

MiSMos.
6. CARACTERISTICAS PARTICULAES DEL CARGO
ORNADA LABORAL
TIEMPO COMPLETO [48H .
x semanaies) [ TIEMPO PARCIAL (Hoeas semanalkes)
OTRAS CARACTERISTICAS
MANEJO DE DINERD DESPLAZAMIENTD FUERA DE LA CIUDAD
i ATENCION AL FUBLICO OTRO [Especificar):
7. REQUISITOS ACADEMICOS
BASICOS
PRIMARLA
SECUNDARLA
CURS0S Aencion al ciente
TECNICD Banliar emdenmend yio Administacion en Sakud
TECNOLOGD
EST UNIVERSITARIO Camesas del area de @ salud o Administativas o Afines
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CODIGO: MF ARC
- VLI BEGLIDA MANUAL DE FUNCIONES VERSION: Diciembre 2020
v LA VIGENCIA: 2021
AUXILIAR DE REFERENCIA ¥ CONTRAREFERENCIA PAGINA: 2 de 3
PROFESORAL
DIPLOMADC
ESFECIALIZACION
MAESTRIA
DOCTORADD
Conocimiants basico del maney del computador, Plataforma Microsoft Windows Server y Paguets
OTROS e 2003 0 SUpsion.
Conocimiento de |a legisiacion ded sector sakd.
§. COMPETENCIAS REQUERIDAS
COMPETENCIAS GENERICAS
HOMBRE DE LA COMPETENCIA| " 7 - @%ﬂﬂ — H.c.ﬂ.ﬂ.liﬂ 5
Centacion al Logeo X
Orientacion al Cliente X
Crientacion al Recursd Humane X
Calidad de Trabaje X
COMPETENCIAS ESPECIFICAS
WOMBRE DE LA COMPETENCIA ] 7 NIVEL REQUE?W PARA EI.C.I’.H.I.’iEI T
Tenacdad X
Relacionges Interpersonales
Manejo de |3 Incartigumine

4. EXPERIENCIA LABORAL

MININA
CARGD TIEMPO
1 Fecretana o Ausliar g2 senvico al clieie o Afnes 2 Ancs
] Auxliar de autorzaciones o alencion al usuario en enfidades Asaquradoras 2 Anos

10. MEDICION ¥ SEGUIMIENTO

Se realizara en ks tiempos establecidos en el procedimiento evaluacion de cotaboradores a trawes del formabo FR-GH 2.5 "Evaluacion de Logns,
comespondients al proceso Bienestar y Desamollo Onganizacional del area de Gestion Humana,

11, ¥ISADODS

COORNADORA LADTY DIANA ARIAS FIRMA Aas V| FecHa 02122020

GESTICH HUMARA PACHECO ..—HH
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6.2 AUXILIAR DE ATENCION AL USUARIO

CODIGO: MF AAU
. AL AN MANUAL DE FUNCIONES VERSION: Disiernbre 2020
oromE AUXILIAR DE ATENCION AL USUARIO VIGENCIA. 2021
PAGINA: 1 de 2
1. CARACTER DEL CARGD
NACIONAL | [ RECIONAL | X

2 DEPENMDENCIA JERARGICA DEL CARGO

DIRECTOR NACIONAL SERVICIOS ASISTENCIALES
JEFE INMEDIATOD COORDMADOR DE REFERENCIA Y CONTRARREFERENCIA

JEFE DE ARCHIVD
3. PERZ0HAL DEPENDIENTE INMEDIATO
HOMBRE DEL CARGO
1] Ninguno [ |
4. MISION DEL CARGD

Ejecutar las direcirices de & coonfinacidn de alencion al usuano en ko referente 3 alencion directa al piblico, manejo de quefas y rectamas,
sugerencias, feliciaciones y suministo de informacion en farma eportuna, ehcaz, efciente y clara, aplicando los eslandares de calidad de |a
OgENEECon.

5. FUNCIONES DEL CARGD

1

Elenutar &l manual de procesos y peocedimientos en todo o concemiente a la qestion efeciva de las solicitudes de ks wsuarios.

Conocer caraments las areas de [ organzacion, su infraestructura y sus respansabiidades, para poder defeminar la instancia a la que le
Compeis dar solicion 32 Cada requssimiento.

Hacer sequimientd 3 135 quejas y redamas de os usuanes hasta que se genere una respuesia satisfaciona y oporna.

Fiagistrar en el software disponiale kos requerimientos realizadas por lo5 usUanes, asaqurando |2 complestud de @ infermacian y kos fiempos
e respuesta.

Apoiar a la coordinacicn de aencion al usuano en B elsboracion de planss de Mejramiens continug, con base en = esladistcas y e la

® | informacién diecta oblenida e los usuanics.
& | Apoyar a la instiucion 2n & megnramiento continug de IS pRIcEsas § procedimientos que ejecute.
7 | Participar en |a implementacion, desarmilo y manienimiznio del Sistema de Gestion de Calidad de fa organizacion,
g |Manienerse actualzado en ode ko reserents a modificaciones de la reglamentacion en salud, deberes y derechos de 05 usuanas, planes de

beneficios del coniratisia, el
9 | Suministrar informacian clara, precisa, concisa y achualizada a los wsuarios a fin de incendvar el uso racional de los Seniciss de salud.
10 | Ejecutar las tareas que ke s2an asignadas para la medicion de a satistaccion de ks usuarnos,
1 Pnepamr:_s.ls:ri:ir ¥ trn|_1'i13.r en farma oporiuna, iodas las comunicacienss inharenss a su frabap y demas documenios necesarios pard e

dEsEMpENs de Sus funciones.
12 Cudar los implementos de trabajy def@dos bajo su cusiodia y responder por las dafies o péndidas causadas por negligencia o mal usa de los

MiSmas.

6. CARACTERISTICAS PARTICULAES DEL CARGO
JORMADA LABORAL
X TIEMPO COMPLETO (451 TIEMPC PARCIAL {Horas semanaies]
semanales)
OTRAS CARACTERISTICAS
MANE.JQ DE DINERD DESPLAZAMIENTC FUERA DE LA CIUDAD
X ATERCION AL PUBLICO OTRO [Especficar):
7. REQUISITOS ACADEMICOS
BASICOS

ERIMARLA
SECUMNDARIA
CURSOS Asencion al oisnte
TECHICD
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R MANUAL DE FUNCIONES vEﬂgﬁ?&n A
L VIGENCIA: 2021
ALUXILIAR DE ATENCION AL USUARIO FAGINA: 2 de 2
TECNDLOGED
EST UNINERSITARID
PROFESIONAL Trabajo Social o Psicologia (Prmery Semestre)
DIPLOMADD
ESPECIALIZACION
MAESTRIA
DOCTORADD
OTROS Conocimients hési-;pdelmunejﬂ el compuiador, Plalsforma Microsoft Windows Serer y Pagueie
Oice 2003 0 SUpSTion.
3. COMPETENCIAS REQUERIDAS
COMPETENCIAS GENERICAS
NOMBRE DE LA COMPETENCIA ] 7 NIVEL REQUE?M PARA El_m.ﬁ.!:'iﬂ B
Orientacion al Logeo X
Orientacian al Cliente X
Onientacian al Recurss Humane X
Calidad de Trabaje X
COMPETENCIAS ESPECIFICAS
NOMERE DE LA COMPETENCIA 1 - NIVEL “Eg%m AR E‘““‘iﬂ -
Tenacdad X
Relacines Inlerpersanales X
Manejo de |a Incertigumons X
0. EXPERIENCLA LABDRAL
MINIMA
CARGD TIEMPO
1 Buliar servicio al diente o Afines 1 Afio
2

10. MEDICIIN ¥ SEGUIMIENTOD

Se realizara en los tiempos estableddos en &l prcedimients evaluacon de colaboradores 3 raves del formato FR-GH 2.5 "Evaluacion e Logros®,
comespondiente al proceso Bienestar y Desamolle Organizacional del area de Gestion Humana

11, WISADOS

GESTION HUMANA

COORMNADORA LADY DIANAARIAS | M P | I p—
PACHECO i

) 02H2r2020

Fecha: dia mes afio




65

6.3 AUXILIAR DE CITAS

CODIGD: MF AC
¥ oLohy MANUAL DE FUNCIONES VERSION: Diciembre 2020
AUXILIAR DE CITAS ‘ng,'ﬁ.n{ fﬂ
1. CARACTER DEL CARGO
RACIONAL | | REGIOMAL | i

2 DEPENMDEMCIA JERARGICA DEL CARGO

DIRECTOR NACIONAL SERVICIDS ASISTENCIALES

JEFE INMEDIATOD COORDMADOR DE REFERENCIA Y CONTRARREFERENCIA

JEFE DE CENTRAL DE CITAS

1. PER®0HAL DEFENDIENTE INMEDIATO

HOMBRE DEL CARGD

1]

Ninguno | |

4. MIEION DEL CARGOD

Ejecutar |as poditicas y directrices de 13 organizacion en o referente a |3 asignacin de B3 citas médicas presenciales wo =esinicas, cumpliends
€00 ko estandares de calidad definidos.

5. FUNCIONES DEL CARGO

4 Ejecutar s tareas operativas para la asignacion, cancelation, rasignacian y privizacion de las citas par |a prestacion d2 jos senicios de

salud, cumpliendi con ko estndares de calidad estaliecidos por 1 organizacion.
2 | Alender las solicitudes realizadas al area con calidez y oportunidad, procurands la satisiaccion de ks u=uanos.
3 | Aplicar iodios los confroles esiablecidos, de manera que & garanice gue 135 cilas se asignan a ks usuanos que iengan derecho @ elo.

Birindar a koS usuanos inda |a informacon requenida para |3 asgnacion de 135 cilas y onentrios cuands requieran iNSrmacion sobre ofos
4 | servicios.
5 | Ciligenciar en e apicativo definido por fa arganzacion as Gitas asignadas.
6 | Informar al Jefe Inmediato cualquier imequlandad que afecte |3 buena gestion del area.

Controlar |3 agenda de cits de los profesionales y 18 dispanitilidad de los mismes e informar al Jefe Inmediao cualquier inconvenienie parm
i U 52 1omen ks Cormecivas necesants.
& | Participar en la implementacian, desarmilo y manienimiento del Sisiema de Gestion de Calidad de I3 oiganizacion.
g | PrEpamar, suscribir y iramitar en forma operuna, ks informes y las comunicaciones inherenes a sU irabaj ¥ demas dosumentos NeCesanos

para el desempedio de sus funcianes.

Cuigar los implementos de irabaje deiados bajo su cusiodia y respander por ks danos o pendilas causados pof negigencia o mal uso de ks
191 mismos.

6. CARACTERISTICAS PARTICULAES DEL CARGO
JORNADA LABORAL
£ | TIEMPO COMPLETO [45H semanales) | | TIEMFO PARCIAL {Horas semanaies)
OTRAS CARACTERISTICAS
MANEJD DE DINERD DESPLAZAMIENTC FLERA DE LA CRIDAD
X ATEMCICH AL PUBLICD OTRO [Especiicar):
7. REQUNSITOS ACADEMICDS
BASICDS

FRIMARIA
SECUNDARIA
CURS0S A=ncion al cliente
TECNICD Sepefariade, AdminsiEcon en salud o Sistemas
TECMOLODGED
EST UNIVERSITARIO Camesas del drea de 3 salud o Administalvas o Afines
PROFESIONAL
DIPLOMADD
ESPECIALIZACION
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CODIGO: MF AC
,'. F!H._El;ﬂ MANUAL DE FUNCIONES vEHi!.EEHE: HDET:'“ Iﬁi ?l 2020
AUXILIAR DE CITAS PAGINA: 2 de 2
MAESTRIA
DOCTORADD
OTRES Canocimient %ésh:-g::tlelmnnn:-jﬂ ded computador, Plataforma Microsoft Windows Server y Paquete
(e 2003 0 supsrior.
8. COMPETENCLAS REQUERIDAS

COMPETENCIAS GENERICAS

HOMEBRE DE LA COMPETENCIA 1 7 HMLREQUE?M PR E.Cﬁ.ﬂ.tiﬂ T
Crientacian al Logo X
Onentacion al Cliente X
Crientacion al Recurss Humang X
Calidad ge Trabajo X

COMPETENCIAS ESPECIFICAS
HOMERE DE LA COMPETENCIA BRSNS FEA
1 i 3 [} ]
Tenacad K
Felacines Interpersonales K
Mangjo e & Incertidumir: X
9. EXPERIENCLY LABDRAL
MIKINA
CARGD TIEMFD
1 Famifiar de senvicio al cienie o Afines 1 A0
2 Auiiar Cal Center 1 AN
10. MEDICION ¥ SEGUIMIENTO
Sz realizara en s tiempos esiableciios en e procedimients evaluacion de colaboradores a iraves del formalo FR-GH 2.5 “Evallacion de Logs”,
comespondiente 3 proces Bienestar y Desamollo Onganizacional gl area de Gestan Humana
11. VISADOS
COORMADORA - |
SESTION HULARA L“D";:mwéﬂ D;Rl“ﬁ FIRMA H;i' FECHA e
Fecha: dia mes afho
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6.4 AUXILIAR DE SERVICIOS FARMACEUTICOS

CODIGO: MF ASF
- WILLE BRESLA MANUAL DE FUNCIONES VERSION: Diciembre 2020
L VIGENCIA: 2021
AUXILIAR DE SERVICIO FARMACEUTICO PAGINA: 1 de 2
1. CARACTER DEL CARGD
HACIONAL | | REGIONAL | X
2 DEPENDEMCIA JERARGICA DEL CARGO
COORDINADOR O JEFE DE SERVICIOS FARMACEUTICOS
el REGENTE DE FARMACIA
3. PERS0MNAL DEPENDIENTE INMEDIATO
NOMBRE DEL CARGO
1| Ninguna | |
4. MISION DEL CARGD
Ejecutar & manual de procesas y procedimientos y L acihidades necesanas pam el adecusds Suncionamiento del area de Servicos
Farmaceuticns en |a recapcion, almacenamisnio, dispensacion ¥ control de inventarios.

5. FUNCIONES DEL CARGD

Ejenutar a5 tareas operalias asignadas, particuiamente (s de los procedimientos de FecEpCion 1Ecnica, Amacenamients, contral de factores
1 | ambientales, dispensacion, realizacon d= iventanos fsicos, aconds con las indicaciones del lider del area = insommando cualquier novedad o
anomalia cporunaments.

Realizar digitacion o las fommulas entregadas par los USUanos en el SSIEMa cuando 563 requerido

Brindar I3 informacion necesaria a ks wsuanos sobe |3 consecucion de medicamentos en las frmacias de apoyo yo nolificaries cuando se
tenga |3 existencia del medicamenio pendienis para su entrega o reclamo.

Brindar Ia informacion basica al usuaria sobre & cornecty wso ¥ almacenamients de ks medicamentos.

Cireccionar al usuaris con el lider del arsa cuands esie manifiests alguna reaccion adversa al medicamenis peopoetionado.

Feamifér al Usuans nuevamenis con e medics en Cas0 de enconifar Uh SOl de [PesCripcian de madicamentos y emitir & respectivo repars.

Participar &n la implementacion y desarolia del modzko de abencion definids por la organizacion.

Preparar, suscrisr y bramitar en famma aporiuna, 1odas las comunicacionss inherenies a su frabajo y demas documentos Necesarios para &l
desemoedic g8 sus fncines.,

| e e =l N T ]

Farticipar en la implementacion, desarmdlo y mantenimients del Sislema de Gestion de Caldad de la organizacian,

Cuitiar o5 implemenios de frabaje dejados baje su custodia y responder por o5 danes o pendidas causados por neghgencia o mal wso de los
Mi5Ma5.

=k
L=

6. CARACTERISTICAS PARTICULAES DEL CARGO

DRMADA LABDORAL
i TIEMPO COMPLETO [45H semanales) TIEMPO PARCIAL [Homs semanales)

OTRAS CARACTERISTICAS
MANEJD DE DINERD DESPLAZAMIENTO FUERA DE LA CRUDAD
X ATENCION AL PUBLICO OTRO ([Espedicar):
7. REQUISITOE ACADEMICDS
BASICDS

PRIMARLA

SECUNDARIA
CURSOS Auiliar g2 Droguena o Farmacia
TECHICD

TECHOLOGD

EST UNIVERSITARIC
PROFESICHAL
DIPLOMADG
ESPECIALIZACION
MAESTRIA
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CODIGO: MF ASF
- ILI M MANLIAL DE FUNCIONES VERSION: Diciembre 2020
it VIGENCIA: 2021
AUXILIAR DE SERVICIO FARMACEUTICO PAGINA 2 de 2
DOCTORADD
OTROS Conocimignty baskn del Maneio o2l computader, Plataima Micrsoft Windows Sarver y Paquete Office
2003 o Supenr.
. COMPETENCIAS REQUERIDAS

COMPETENCIAS GENERICAS

NOMBRE DE LA HIVEL REGUERIDD PARA EL CARGO

COMPETENCIA 1 | 2 | 1| i | 5
Crientacion al Loge X
Crientacion al Clientz X
Crientacion al Recurso Humang X
Calidad de Trabajo X

COMPETENCIAS ESPECIFICAS

HOMBRE DE LA HIVEL REGUERIDD PARA EL CARGO

COMPETENCIA 1 | 2 E i | 5
Tenatdad X
Relacines Inferpersanales X
Maneio de 3 Incartidumbre X

5. EXPERIENCIA LABDRAL
MINIMA
CARGD TIEMPO

1 Auiiar Drguena o Famacia 1Ano

10. MEDICION ¥ SEGUIMIENTOD

Sz reaifzara en ks tiempos establecios en &l procedimients evaluation de cotaboradores 3 iraves del formato FR-GH 2.5 Evaluacion de Logrs”
comespondiente 3 proceso Bienestar y Desamolo Organizacional del area de Gestion Humana.

1. VISADOS
A
CCORNAORA LADY DVANA ARIAS | FIRA _ha, FECHA 0220
GESTION HUMANA BACHECS -—W
Fecha: dia mes afio
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6.5 AUXILIAR DE ARCHIVO

CODIGO: MF AR
: . r-!ﬂl'-':“l'm MANUAL DE FUNCIONES T T e ————
AUXILIAR DE ARCHIVO EEE:;Eﬂ ﬂi;
1. CARACTER DEL CARGD
NACIONAL | [ REGIOMAL | X

2 DEPEMDENCIA JERARGICA DEL CARGO

JEFE INMEDIATO COORDINADOR DE REFERENCIA Y CONTRARREFERENCIA

DIRECTOR MACIONAL SERNICICS ASISTENCIALES

JEFE DE ARCHIND
3. PERSONAL DEPENDIENTE INMEDIATO
NOMBRE DEL CARGO
1] Kinguns | |
4 MISION DEL CARGOD

Desamollar las mendologias v Sreas para garanizar o adecuado manejo del archivo de histoias dinicas de |3 institucian, aconde con 12
nommatividad vigents, las politicas de la organizacicn y |as direcices de @ Subdireccion Alminisiratia y del responsatie o2l area de ariv.

5. FUNCIONES DEL CARGD

Ejerutar ks manualkes de procesos y procedimientos del area, realzands las accines Necesarias para garantizar la oporiuna disponibilidad
e I35 histofas clinicas y el manienimiento de 1@ hisiona mica e integral por cagda paciente alendido en la institucian.

Welar pof I3 ConSEMvacion fsica de ks SoCUMEnios ¥ Fegislos que 58 encuenian tajo | cusiodia gel area.

Fiesalizar la aperiura y aciuakzacion de a5 hisloras clinicas, segun ko dispuesio en la nomatiidad vigesie v e respectivo manual,

e el P | ==

Fsscibir y archivar las histonias sequn ks nommas establecidas difgentiands ios respecives SaMmalos, donde guedara constancia de ks bamiles
realizados.

Marrener actualizsco & Kardex y realizar saguimisnio a las hisiorias cinicas, hackndo effasis en 135 que no s2an devusitas al archivo en s
Hemprs Makims saecis.

Urificar en las carpetas kos registros de consullas o alenciones, cuando ne haya Sido posiole suministar ka hisiona cinica en & momenta en
que 32 prestd el semvicio,

Desarmoliar fodas 1as acciones Necesanas pam garantzar la confidencialidad de 1a inarmacion comlenida en Las fistonias clinicas, aconde con
Ias nammas vigemles.

Infoemmaar &l jefe inmedisio cuakjuier anomala que se presents en el mansio de las hishoras cinicas.

Farticipar &n |2 implementacion, desarmilc y mandenimienio gel Sisiema de Gestion de Caldad de 3 onganizacion.

L]

Preparar, Suscrisr y emiar en sma opartuna iodas |as comunicaciones inherenes a 5u babaje ¥ demas Socumentos Necesancs para &
gesempedic e sus Jncines.

"

Genesar y walidar penodicaments |a copia de segunidad de la infermacion propia de suU ea Wo de 5U SguinD de comauls.

12

Cuiiar o5 implemenios de frabajo deiados baj su cusiodia ¥ responder por los dancs o pendidas causasas por iegligenca o mal usa de s
WE

6. CARACTERISTICAS PARTICULAES DEL CARGO

JORMADA LABORAL

¥ | TIEMPO COMIPLETSD 48H semanales) | | TIEMPS PARCIAL (Horas semanales)

OTRAS CARACTERISTICAS

MANEJD DE DINERD DESPLAZAMIENTO FUERA DE LA CIUDAD

X ATEMCION AL PUBLICO OTRO [Especificar):

7. REQUNSITOS ACADEMICOS

BASICOS

PRIMARIA

SECUMNDARLIA Bachillerain comgieto

CURSOS Mariej de archive o similares

TECNICD Archivisica

TECHOLOGD
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CODIGO: MF AA
'.' Fﬂ,_gl;ﬂ MANUAL DE FUNCIONES vEHi!IE;EHDéT:mIE; 2020
AUXILIAR DE ARCHIVOD PAGINA: 2 de 2
EST IMIVERSITARIC
PROFESIONAL
DIPLOMADD
ESPECIALIZACION
MAESTRIA
DOCTORADD
OTROG Conpcimient ués'p:- del mansio del computadr, Piataima Micrsod Windmws Semver y Paguele
(e 2003 o supenor,
4. COMPETENCIAS REQUERIDAS
COMPETENCIAS GENERICAS
NOMBRE DE La COMPETENCIA AIVE. REQUERIDD PARA EL CARGD
1 s 3 4 3
Orizntacion al Loges
Onizntacian al Cliente X
{nizntacion al Recurso Humano X
Calidad de Trabajo X
COMPETENCIAS ESPECIFICAS
NOMBRE DE La COMPETENCIA AIVE. REQUERIDD PARA EL CARGD
1 s 3 4 3
Tenaoad X
Relacines Interpersonales X
Mangjn de la Incartidumine X

9. EXPERIFNCIA LABDRAL

MINIMA
CARGD TIEMPO
1 Aursiliar en areas adminisirafias 1 Ao
2 Augiiar g2 Archiv en Ips 1 Afi

10. MEDICION & SEGUIMIENTO

Se realizars en los Sempos estabieciios en @ procedimient evaluacion de colaboradonss 3 Iraves del format FR-GH 2.5 “Evaluacion 0 Logns’,
comespondientz al proceso Bienestar y Desarrollo Onganizacional de| rea de Gestian Humana,

11, VI3ADOS

. |
Ggm"‘rﬁ:ﬁ" LADY DIANAARIAS | FIRMA —PHia | FECHA 02272020
MAN PACHECD —-—-ﬂh-)\
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7 MANUALES DE PROCEDIMIENTOS
Esta empresa prestadora de salud no contaba con manuales de procedimientos
claros y eficaces y por tal motivo fue necesario realizarle ajustes, ademas este
manual contendra informacion especifica por cada proceso en la IPS en
compafiia de un flujograma.

Para la elaboracion del manual de procedimientos fue necesaria la ayuda de
cada profesional de UT RED INTEGRADA FOSCAL-CUB, seccional Ocafa,
brindando la informacion de cada proceso.

e Objetivo General.

Este manual de procedimientos tiene como objetivo principal el fortalecimiento
la calidad del servicio de la IPS, brindandole a UT RED INTEGRADA FOSCAL-
CUB, seccional Ocafa, una herramienta de trabajo que contribuya al
cumplimiento eficaz, eficiente y efectivo de cada uno de los procedimientos.

e Objetivo Especifico.
Identificar y establecer los procedimientos de UT RED INTEGRADA FOSCAL-
CUB, seccional Ocafa.

e Alcance
Este manual va dirigido a todos los funcionarios de la UT RED INTEGRADA
FOSCAL-CUB, seccional Ocafia, con el fin de dotar a la IPS de una herramienta
de trabajo que contribuya al cumplimiento eficaz, eficiente de los objetivos
trazados, ayudando asi mismo a su mejoramiento continuo.

e Procedimiento y Generalidades.

Normatividad.

Ley 100 de 1993. Sistema de seguridad social integral.

ARTICULO. 153, Numeral 9: Calidad. El sistema establecerda mecanismos de
control a los servicios para garantizar a los usuarios calidad en la atencién
oportuna, personalizada, humanizada, integral, continua y de acuerdo con
estandares aceptados en procedimientos y practica profesional. De acuerdo con
la reglamentacion que expida el gobierno, las instituciones prestadoras deberan
estar acreditadas ante las entidades de vigilancia.

Ley 87 de 1993. Sistema de control interno

Articulo 1°. Definicién del control interno. Se entiende por control interno el
sistema integrado por el esquema de organizacion y el conjunto de los planes,
metodos, principios, normas, procedimientos y mecanismos de verificacion y
evaluacion adoptados por una entidad, con el fin de procurar que todas las
actividades, operaciones y actuaciones, asi como la administracién de la
informacion y los recursos, se realicen de acuerdo con las normas
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constitucionales y legales vigentes dentro de las politicas trazadas por la
direccion y en atencion a las metas u objetivos previstos.

El ejercicio de control interno debe consultar los principios de igualdad,
moralidad, eficiencia, economia, celeridad, imparcialidad, publicidad y valoracion
de costos ambientales. En consecuencia, debera concebirse y organizarse de
tal manera que su ejercicio sea intrinseco al desarrollo de las funciones de todos
los cargos existentes en la entidad, y en particular de las asignadas a aquellos
gue tengan responsabilidad del mando.

Paragrafo. El control interno se expresara a través de las politicas aprobadas
por los niveles de direccién y administracion de las respectivas entidades y se
cumplird en toda la escala de estructura administrativa, mediante la elaboracion
y aplicacion de técnicas de direccion, verificacion y evaluacion de regulaciones
administrativas, de manuales de funciones y procedimientos, de sistemas de
informacion y de programas de seleccién, induccion y capacitacion de personal.

Decreto 1599 del 2005. Modelo estandar para el control interno para el
Estado Colombiana.

Articulo 1°. Adoptese el Modelo Estandar de Control Interno para el Estado
Colombiano MECI 1000:2005, el cual determinalas generalidades y la estructura
necesaria para establecer, documentar, implementar y mantener un Sistema de
Control Interno en las entidades y agentes obligados conforme al articulo 5 de la
Ley 87 de 1993.

El Modelo Estandar de Control Interno para el Estado Colombiano MECI
1000:2005 es parte integrante del presente decreto.

Articulo 2°. El establecimiento y desarrollo del Sistema de Control Interno en los
organismos y entidades publicas a que hace referencia el articulo 5 de laLey 87
de 2005 (Sic), sera responsabilidad de la maxima autoridad de la entidad u
organismo correspondiente y de los jefes de cada dependencia de las entidades
y organismos, asi como de los demas funcionarios de la respectiva entidad.

e Procedimiento
A partir de la definicion de los procesos, se deben identificar las actividades con
las cuales se desarrollan, de manera que se puedan estructurar los respectivos
procedimientos que permitan la estandarizacion de actuar de la entidad y con
esta, promover la mejora continua

Se realizo la caracterizacion de cada uno de los procesos, convirtiéendose en un
instrumento para guiar su ejecucion en forma ordenada y busca mostrar de
manera dinamica y logica la secuencia del trabajo, permitiendo conocer y
comprender el proceso que se describe. A continuacion, se encontraran los
procedimientos mediante los formatos.
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7.1COMITE ATENCION AL USUARIO

| PROCESDS EATRATEGICOS CODIGO: PR-AL CAU
T-“ﬁ“ﬁ“ ZESTION OF L& RELACION COMN EL CLIENTE VERSION: Diclembra 2020
] L ] -
. VIGEMCIA: 2021
| COMITE DE ATENCION AL USUARIO PAGNL 1093
Assurar Iaeia:m:.i:'nu:lelmn"tepauq.r 3 CONGCET o5 resufiados de la gestion de las peliciones, queias, redamas
SUQSTENCIIS g8 USUEND v 5U DErcEDcion del senvici.
Desde I definicion ded cronodrama de mediciones hasta |3 verificacion de | eficacia del plan de mejora.

Cocedinadar Programas Especialkes

Arciones do mejara; Medida o conjunis de elas que se toman con &l £n de optimizar los rendimisntos de ks procedimientos de B organEacion

& gl ambit opartung (de calidad, medicambients, gic).

»  Encusata Es unalBmica o iSTUmENnD pars 3 recoiction de inkemacicn en una investigacion, mediantz 2 cual se cbtiensn datos a partir e &
realizacian de un conjunio de prequatas nommalizadas dingidas a una mueska representativa o a universe iobl de |l peblcion obieln de eshudio,

« Encusatss prasencialea: Tecnica de investigacion en 13 que se apica, directa v personaments, una serie de prequniss estandarzadas, con el
[ropdsin o obENET IMOAMAGon &n & Marso de una investigacion. Tienan b vemaja de ser contmiladas ¥ quiadas por el encusstador, ademis,
& sudle phiENer mas FRoFMacion que con oFos medios (el efns ¥ & cETes).

+ Encusatas telefonicas; Temica de recoleccion de Mfomacion en b que s& aplica teksnicamente una sene de prequntas nommalzadas v
PjanZatas & un grpd de poblacion delerminads. Sus prncipales venisjas son; 1) 58 puede abarcar un gran MImER d& Personas en mends
fempa que i3 entrevisi personat ) SUs oosios Susien ser BEos v, 3) es de £30 adminisTacion [oy en dia, eXisien sotwares especaizadss pam
2 gestion de encuestas telefonicas),

s Medicion: PmoEso basico 0 3 Clencia QUe COREISEE e COMpERaT Un paton seleccionado con e objeio o fendmend ya magniud fisica se desea

el para ver cuanias veces &l painon esta comenion en esa magritud.

Satisfaccion: Senimienis de bienesiar o placer que 5= liene nUEGo 58 N3 Comatin 1N deseq o cubienn una necesidad.

RECUNETOS ¥ CONDICIONES GENERALES PARA EL DESARRDLLD DEL PROCEMMBIENTD

[rstnective “Pautes pars Aojeasin en |2 Ofcna de Mancin & Uausrid”,

N ACTVIDAD DESCRIPCION DEL PROCEDIMIENTO RESPONSABLF

Establecer cronograma. | Establecer anualmente el monograma de medicion de @ safisfaccionde cada Coordinacion de
R SEdE para ks SEricis. Atencian a
Lisyang
Definic pobdacion y base g2 | Definir poblacion y bases de date para o desamelio de 3 encuesta, Coondinacion de Alncon
02 | dalos par desarmdo de la alsuaria
ENCUESTa,
C-akular amang muestral ge acuerdo con ko estipulads en el manual
Calcular amafo muestal. | MA-GC 1- Modslo De Atencion Al Usuaric. Coardinacion de Alncion
03 Mota Farala aplicacian o2 1 encuesta tekstnica, e amafio muestakiefinido e alsuario
i 3l DR ISk, ]
Apicar s encuestas presentales yha por &l operader ielsfonic. Confratist yio
] Aplicar encusstas. Mota Farm la apicacion de @ encuesta ufiizar @ formato FR-GC 2.3 | Cowdinacion de Alsncion
“Encuesta de selisiaceion”, alisuania
Fecopiar kos regisines para seoartar & aplicacion de 3 encuesta.
Mota En ocasiones ks enles de convol y entifades contratantes Coordinacion dz Al=ncion
05 Recopiar dairs solicitan & soporie #sico de I3 encuest para confoniano con @S cifas alisuario
pradas tacdas en & eiprcion de |3 audiona.
Tabular k5 Oaks 98 C3da Una 0% 135 encuestss UHIZanGe iEshemamentas Coordnacion oe
05 Tabular dalos. infommaticas dispuestas por i3 OMmaENIZaGion. Atencian al
Lisuano
FRealizar analisis del resuiado e ks indicadons svakands b necesidad de
dedinir planss de megramisnio,
07 Foealizar andisis de Mota L3 encussta estd disefiada para evaluar, ademds de i3 saistaccion
resultados. giobal y 13 percapcion de | recomendacion e |3 IS, también kos a¥ibutos de
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| PROCESOS ESTRATEGICOS CODIGO: PR-AL CAU
i'-IJ.T’.‘!Ezﬂgtl@ FESTION OE L& RELACION COM EL CLIENTE VERSION: Diclembra 2020
'L .
, VIGEMCIA: 2021
| COMITE DE ATENCION AL USUARIO CAGINL 2083
alidad coma son accesioiidad, oportunidad, Coordinasion de Akncion
calidad en b aiencon e infrResrucuR alisuria
i Riequisre plan de ) . . .
i
. #EI. resuEu:b:u refigld  mecesidad o0& implementar planes de inacicn g8 AlencSn
 MEfOramiEr oramients? Coordinacon e
0 o, I atarea ho, 09, . alisuEng
No.iratarsaig 11, | v T dMmEANG.03.
! o Mo, ir a tarea Mo. 11.

Determinar planes 4e Deteminar planes de mejamients Necesanios pard eiming lascausas e B | Funconarioresponsabie
] mejramientn. insatisFacsion del usuar.
Hacer sequimisnio 3 planes de | Hacer sequimiento a los planes de mejramiento Necesanas, en lscasos que | Coominador deAtencion

mejramientn. COMTESpOnda. Usuano Funconarc
10 Responsabie
Analzar Feemacion y elabarar | Analzar |3 FFMacion |y pregarr nfeme de satisfacoon para elomitede | Coordinamon de Alnoon
1 ndorma de Atenicion al Usuario. alisuario
sasfaccin
Restsar concusiones y omar | Revisar conclusiones i tomar dectsiones, de acuerdo con ko estpuladoen &
decisiones de acuerds con el | procedimiento PR-GC 2.3 “Comité de abencion al usuaric”. Comite de Adencion
12 resullagn del ComiE. Usuaro
Fin
Ll

.
1 Cefinr 1 penodiodad y
-\.II.'HR.IErhIIIi dH camites,

-
&, Camvocar ala reunid ok
fur ] dd
¥
3 Erwiar informadte ¥
Agencls che s reunkin =
participantes,

d Fresenbsr inkarmscion
il Oaimibe

¥

5. Cacmaiiollar 164 punlo: «<da
|3 agendda

¥

G, Elsbarsr ads de reunidn

¥

T Hacer hmnar a
P TR Panites.

¥

B. Plan@ar y haoar

sEguimients a
COMpromisas,

O
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L]

| PROCESDS ESTRATEGICOS

CODNE0: PR-AU CAU

4" LT R STEGEADA GESTION DE L& RELACION COM EL CLIENTE

VERSION: Diclemibra 2020

¥ PRS0 -0
| COMITE DE ATENCION AL USUARIO

VIGENCIA: 2021

PAGIMNA: 3da 3

CGUNEN DILIGENCIA  MEDID [FSICD,
B FORMATO

LIZETH CARCILIMA DURAN TINJACA

LILLANA BUNTRAGO URIEE

CARGD

Moa
lii* 3 W COCRDINADORA PROGRAMAS
WX CH ESPECIALES

2020
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7.2TRAMITE DE PETICIONES, QUEJAS Y RECLAMOS

T — PROCES0S ESTRATEGICOS CODIGO: PR-AU TPGR
- UT R
", OSCAL (B GESTION DE LA RELACION CON EL CLIENTE VERSION: Diclsmbra 2020
WIGEMCIA: 2021
TRAMITE DE PETICIONES, QUEJAS Y RECLAMOS
| PAGING: 1 de 4

Canalizar lxs pediciones, qUajas, redamas O SUGErENCias del usuano y asegurar UNG PRSPUBSt oporuna y
efectiva y ulilizar la informacicn consolidada para la mejora de los servicios.
Desde la recepcion de (3 pelicon, gusia, recma o sugerencia hasta la ejecucion de kos pianes de

Peficion: Mediams & cusl una persona por motives de imsres general 0 particular soiicis |3 menencon oe 1a entidad para 13 resclucion ge
WA SiusCon, & prestaciin de un 5endcio, I3 Normacion o nequerimisnto 48 Coia de dooumeETios, Entne oS,
+  Cueja: Mankestacion de una persona, d raves o |3 cual expresa incoriormicad con &l acuar de un fundonana o2 (3 entidad.
+ Reclamo: A traves del cual ks usuanos ded Sisiema General de Seguridad Social en Salked dan a conecer su insaliskaccion con i prestacan

del senicio die salud por parte de un acior del Ssiema de Salud o solicia & remnocmienis del derecho fundamenizal a la sakud.
«  POR con Risago de Yida: Aguelas Que imwoiucan una sRUSCon que represents fiesgo inminents pars |3 vida o k3 inlegricad de @5 personas.
T-:nMﬂuesemuiﬁeenelnamdﬂmlamm&nmumhdhdﬂsa\idudesdudiEEumwﬁmenmmﬁmdemm
fundamental pues comiengen en ela Emm:nmmm*mﬂelmmumnmmamm wdel derecho fundamental a la
zalid, g enmmmlmmwummmnmnmad dady

REQUNSETOS Y CONDICIONES GENERALES PARA Bl DESARROLLOD DEL P'RDGEIIENTU

Irafrustnve Patas para Aplicacian an la Cficina da Atencidn al Wsuario®,
DESCHRIPCION DEL PROCEDIMEENTO

COMESPONGENCia, Bnire o). : Auxiliar yio Coordinadorde
1 | Recigrpeticonguejac | WOTA ¥ Para & registo de |3 queja o un redame utiizar el softaare Bs=ncitnisuaria
reclama. defirido par tal fin, solo en los casos que se neceshe, ulikzar formatoFR-

GC L1 “Recepeidn oe requenimisnto del usvenis”.
Hofa. Cuando 52 presenie una Wis=la o derecho de peficion, sera
direccionada con la subdireccion volucrada.

. (Clasificar segin el tipo para desinir i3 priofioad necesaria. Aundliar yio Coordinadar
2 | Clasiicar segin sutipo. | Mol Cuando I3 comunicacicn sea soicihud de idormacin, ofientar y e AiEncian
direcoionar al usuario. Lzarn
Definir la instancia Definir la instancia competente para el tramite de |a pefcion, queja creciamo. Auxiliar yio Coondnadar
3 competenie para &l de AEncion
tramite. Usu@rio
Registar ko= daios de la peticon, que@ o recimo en el aplicatvo Auxiliar yio Coondnadar
4 Registar daios en disponitiz en ka ntranet. de Afencicn
apicativo. ) ) ) Lsuaria
Nita. Enfregar al usuans Sopons o constancia del radicada.
Inscemar al Indicar a lider o responsable del semncio para consuliar las respuestas o Auxilar yio Coondnadar
5 | FResponzabie 3 soluciones pendientes sobre s peliconss, quejas o reclamosradicadas en el '-‘rEP-H"-?iﬁﬂ
necesiiad de dar aplicativo disponitie & @ infranst. Lisuar
respuesta,
B Elaborar respuesta o contestacion sobre & argumente sxpuestn par elusuario.

Nofa. En los casos que amerie |rwestr_:,a:mn la instancia investigadom
I'E‘Elll'&'erﬂ la quqa ¥ sumnsmnln-::mnm:nde |'|.|:E'|'IG|D|1 al Usuario la
Elsborar respuestzal | infommaciin pertinente con Sus conclusiones, para dar respuests defindia al Furcionario Responsabie

usuFia. peliconanc y cerrar el caso. Se tiene disponible & insiructive “IN-GC 2.2
GeCriin o quejas 3 fEvés oel
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TRAMITE DE PETICIONES, QUEJAS ¥ RECLAMOS
| PAGINA: 2 de 4
apdicativa”,
Vinficar la pertinenca ge la respuesta presentada par &l responsable.
Verificar peftinencia de | Nofa. La respuests dede ir acompaniada de copia o ks gocumentos que, 02 | Coordinadarde Alencidn
7 lrespuEst. acuedo con |35 orcunsancias, 58 esimen apropiados para respaldar las Usuaria
affmaciones o conclusiones de la quaia
;L3 respuesia es - . . .
. ;EL;i respfmregﬂuedetﬂm o= matives de B queia, reclamo opetictn oo in
B | 8L ratarsa Mo, 10, Ho, - rusaﬂm:ém 10 Usuaria
it a farsa Mogg. " T
Mo, ir 3 tarea Mo, 09,
Selicaar aclaracional Saligitar al responsabie ackaracion o ampliacion de i@ respuesta. Cooranadarde Alencin
! : Ir a tarsa Mo. 05, Lsuana
Ir 2 tarsa Mo. 05 ’
Eniregar respussia al usuand por los medios fnmales decomunicason.
Eniregar respuestsal | Mota. Archivar soporie de entrsga pam assgwar |3 razabilidsd decada Coordinadorde Alencion
o USUID. Cas0. Lsuario
Verficar conformidad | Verficar |3 conformidad conseguida con k3 respuesi, estableciendo | Coordinador deAfencion
11 | derespussa comunicacian con & wsuaso, 3 raves de ks madios dispanibles. Usuaria
COrECidar INFGIMacon. | COSoNar (3 NAmmacin 0 35 ComUNKacknes recinsas yoramisdas y Cooromadonde Asncon
1z QENEFar repons conraciual s aplica. U=iaria
Analizar nformacion y | Analizar 13 informacion y peepamr informe para & comie de Alencional | Auxilar yio Coondinaoor
13|  prepararinfome. | Usuaric. de AtenconLsuario
Hacer sequii o5 Hacer segumento a los planss de mejramients necesarosresuianies del :umm:inru_mten: o
i analisis e informacion, en 105 G505 QU COMRSPINga. L
14 | panes ge mejoramisnto. : 1 Funcionario Responsaie
Fin
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TRAMITE DE PETICIONES, QUEJAS Y RECLAMOS
| PAGINA:3de d

DMAGRAMA DE FLLJO
REWONSABLE O LIDEN COONDNADOR DX ALIXE AR D
OrL SERYK K ATENC KN AL USUAR 10 ATENCKN AL SR D
| L
: 1, Recibir petcion, quels o
| reclama.
i -
| & Clasthear segun zu tipo,
! - -
! 3 Defnir 13 instancia competente |
| ‘ pera o tramite. |
i 4. Registrar datas an aplcativo
6 Elaborar respuesta al | | 4 Informear al responsable la
wsuana. | vececidad de dar respuesta. |
! - V2
i | 7. verficar pertinonoa de la |
' A rezpues ta,
\ € ;larespuests 4
\ os conformei &
] N r
S j’ No
| [ e envagar 0, Solicitar
| respuests al aclaragon al ._:
|
! wsuang. respansable. |
| [ i
| * |
| |
| 1. verdicar conformidad de :
| 165 pLags ta, ‘ !
| v \
| { |
! 12, Consolddar nformacion, ———!
; !
) 13, AnalEar infarmacion y preparar
l infarme,
.
14, Hacer seguimlento 4 los :
planes de mejoramientn. :
|
|
(5 |
|
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TRAMITE DE PETICIONES, @UEJAS ¥ RECLAMOS
| FAGINA: 2de 4

CONTROL DE REGISTROS

- RESPOMSABLE TIPO E COMSERYACION
IDENTIFICACION DEL REGISTRD DE PO DE nE . MSPOSICION

BRE Em:?' DOCUMENTD FINAL
GESTION CENTRAL

ROMEBRE DEL QUIEN DILIGENCLE  MEDIO (FSICD,
T EL FORMATD

MAGNETICO)
"E:E.mp"-.'g:n'j:m Personal 42 Fisico 2 afios 3 afios Conservacin total
Eqﬂusunr’m Asencian al Usuano

CONTROL DE CAMBIOS
FECHA DE APROBACION
AAAR MM
DMcumanacon gl procesn

LIFETH CARCLINA DURAN TINJACA PRACTICANTE ADMMISTRACION DE EMPRESAS

LILIANA BUITRAGD URIBE COCRDINADORA PROGRAMAS ESPECIALES
APROBO (GESTOR RESPOMSABLE DEL PROCESD)

CARGD

"

q " 2 ﬁ—m COCRDINADCRA PROGRAMAS 030 12 10
! Wi ESPECIALES
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OEJETIVD:

ALCANCE:

LIDER DE PROCEDISNENTL:

Canalzar @5 Sugerencias 0el WEUaN0 y asegurar Una respuests Dponuna y esectiva y ULZar i@ informason

consoldada para @ mejora de o5 SEnicios.

Desds @ aperura del buzon de sugersncias hasta 3 ejscucion de ks planses de mejramenin.

Coordnadar Programas Especales
DEFIHICIONES

Sugerenca: E5 ina propuest, mankesacon, mmmmnmrﬁepdewmﬂq.emuamugmams&u:mma mejoramismo de ks
SEVICIOS ¥ Campimienis de o5 obietvos

Jue Quardan relacion con kB mision de 195,

REQUNSETOS ¥ CONDICIONES GENERALES PARA EL DESARROLLD DEL PROCEDMMIENTD
MA-GC 1- Models De Azncion Al Usuaro.

ACTIVIDAD

DESCRIPCION DEL PROCEDIMIENTD

RESPONZABLE

Dolar a cada “buron de sugsmenctys” de loimalas i lapicer para o] registm de | Awiliar wo Coordinador de
1 Dotar @ losbuzones. | las propuesias, manfestaciones, MSFUECoNes o consejosde s USUaios A=ncicn
haci la instiucion relacionadas con 3 mision de & misma. Wsuario
Salicitar al liger de Sede 0 SERVcid ¥ @ UN USUanD & acompanamienioomo | Awdliar wo Coondinador de
2 | Comvecar tesiges para | 1estiges para realizar b apertura del buzon de sugersncias. Atencion Usuario
la apertura. Miota. La #ecuencia pam 13 apenura del buzdn de Sugerencias es demanera
semanal.
Realzar la aperiura ienienda |3 precaucion de no pender aigune e kosreqisinos | Aumbar yo Coordnadar de
| 3 | Fedlmaraperum | depositados. Alencion Usuarig
Feslizar & comen de b folaigad de los regisins dejande constanda de & Aumiliar yio Coondinador
4 Realzar conteode | presencia de los testiges en & formato “FR-GC 25 “Aperfurs bozon de de Alencion Usuarnia
regists. sugerancias” solicitando las fimas respectias.
Realizar revision de Gada una de las sugerencias encontradas seleccionande | Awiliar yo Coondinador de
5 Reealizar rms.tunl:-e aquellzs que requisren alencion directa del responsable  del  senicio Ae=ncicn
L 5 5. imolucaoy solicitar & MEoramisnio. Lsuario
Solicitar plan de | Soliciar @ bder de proceso 0 Senicko el pian e mejoramiento 3 l@ sugersncia | Awmiliar yio Coondinador
B mejoramients. {UE ko IvolUCTa con & SEnicio prestada. de Alencion Usuarnia
Diar respuesta @ Dar respussts formal @ b sugesencis soiiciads por I3 ofidna dealencion al | Funcionario Responsable
7 sciiciud. Usuaio.
MOGRCar al USUano O manera famal i@ Fespuesta a @ SUGErenca radicada por
&l SIS,
MotiEcar respuesta al | Nofa. Cuando 3 respuests sea para Una SUQErenc anonima, 52 pulblicama en | Aumiliar wo Coondinador de
8 usuaia, la carielera de atencion al usuano durante una semana, indicando & Rome Atencion Usuario
consecutivo de &8 comemicacion, e coniEnido dejEdo por e U0, 1
rsspuesm ¥ e Ter necesano el nomare g2 Cargo imvolucrade en e ramis de
09 | Consodidar informacion. I:'.-m-ulna la informacion ge @S comunicaciones recibidas y¥amitdas y| Awliar wo Coordinador de
qgenerar reparts conTaciual s aplica. Alencicn Usuaro
Realzarpabmce de | Realizar balance de L= sugerencas respondidas al ciere del mes elaboands Coordinador
[ SUgerencias. act con ¢ analisis de ks planes de meoramiznicinplementados v su cieme | de Alencidn Usuarnio
definiive
VErficar Sabsiaccion 0l | A Faues 0 05 Meaos JEponTies, VENcar & SaUsfacoon 08 USUANOCON 1as | Coordnador de AlEncion
1 usuans oo la respuestas dadas. Usuzria
Respussiz.
Fin
Fecha: dia mes afio
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CONTROL DE REGISTROS
RESPONZABLE DE
GENERAR EL
REGIETRO
QUIEN DILWGENCIA  MEDID [FISICO,
EL FORMATD MAGHETICD)

IDENTIFICACION DEL REGISTRO TIPO DE

WOMBRE DOCUMENTD

NOMBRE DEL
FORMATD
RECEPCIOON DE
SUGEREMCIAQ
FELICITACION

CODIGD

GEETION

TIPO DE CONSERVACION

DISPOECION
FIHAL

CENTRAL

CONSERVACION
TOTAL

APERTURA BUZON
DS SUGERENCIA
CONTROL DE CAMEIDS
FECHA DE APROBACIIN

SE L AAAA MM DD

COMSERNACION
TOTAL

NOMBRES Y APELLIDDS
LIZETH CAROLINA DIURAN TIMJACA

CARGD
PRACTICANTE ADMINISTRACION DE EMPRESAS

1o LT, RED ITEGRADA

PROCESOS ESTRATEGICOS

CODIGO: PR-AU TS

GESTION DE L& RELACION COM EL CLIENTE

WERSION: Diclembre 2030

# v FOGCAL-CLB VIGENCIA: 2021

TRAMITE DE SUGERENCIAS [ 3 Tded

REWISO

NOMBRES Y APELLIDDS CARGO

LILIANA BINTRAGO LIRISE

APROBO GESTOR REZPOMEABLE DEL PROCERD)

~ FECHA

FIRELA CARGD AAAA MM

[
cl LY COORDINADORA PROGRAMAS
k k| .q i 20 12 10
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. PROCESDS MISICHALES CODIGD. PRAC RS0
' U.T. RED INTEGRADA —Trer=mEmtIE v CONTRARE EeENTIE TERSTON. Diclembre 2020 |
(¢ " FOSCAL-CUB | RADICACION DE SOLICITUDES DE OPS — T

Tramitar ¥ ganerar Orden de Prestacién de Servicios segin [istado anexn en ef insfructive de *Radmcen
dis Bervcios & Favee da| Aplisabva®, para beindar sabstaccian al clamla v o cumplimenta de sus
requUermienios.

Inicia con la recepoion de la orden medica realizada por profesional externo o intemo adscrto a b FMP, la
cual por su nivel de compiejidad requiese estudio y direccionamiento del senicio a prestar y definicion del
provesdor para &l senvicis; y Snaliza con 3 entega de I3 OPS al usuano del ssnvicko soliciado o condutia
dednida.

Coominador Programas Especiales

Referencia y contrameferencia. Conjunic de procesos, procedimientos ¥ acthidades tecnicos v administativosgue pemmiten prestar
adecusdaments s senicios de salud a ks padeniss, garmnizando @ calidad, accesibiidad, oportunidan, continuidad & imegralidad de los
senyicios, en funcian de [ organizacion de 3 red deprestacion de senvicios definida por i@ entidad resporsable del paga.
La referencia es & envio de pacienss o dementos de ayuda diagnostca por parte de un prestador de serdciosde salud, 3 ofro prestador
para aiencion o complementacion diagnostic que, de acusrdo con 2l ivel de resplucion, o2 respuesta a las necesidades de sakd.
La conirarmeferancia 65 |3 respussta que o presthdor de servicios de salud recepior de I3 referencia da al prestacor qus remic. La resouess
puede ser ki conta remision del pacients con las debidas indicaciones a sequir o smplemente & infermacion sobre i3 Alencion prestada al
pacients & 13 instiiucion recepion, o | resulisdo de las soichudes de avuda diagnosica
= Radicadd. Es un NEmers qUE 5€ |8 35ig7a 4 |3 soliciud del usuario 3 raves del sistema por medio del maduly de radicacion, con el cual 52
ke ace sequimisnio al caso para qarantzsr i@ oporunidad en el serdcia.
s Inbagrar. Moduk dispusste porta insttucian, donde 52 pueden realizar diversas consultas de 105 sanicios delesusuarios, consulta de fliades,
coreuila g capacidsdes, agendas medicas, citas asignadas, senicios coniralados, enire ofros aspecios del process de atencian,
. Eab:lu & Raticado. Es &) estaon =0 & qus 58 encUentra 13 saiciug ged sericio, pusde ser
Fendient. Estado inicial pasteror ai mdicat donde 5& DONE &N EEDEM Dars MEailzar & procaso dedirecoionanients.
AUTorizan. CoMEspongs 3 i aprbacian parE i3 DrEsEcn ol Senici.
Sequimiento. COMESpONgE i SGT300 &N & JUE 58 SNCUBNTE & SENACO QUE N3 00 SUTDNZAC0, CANgA00 &N MIEQRAr ¥ (VDGrAman:;
ENCOMTANINSE 3 13 e50era O realizacion.
Anuiago, Exado en & cudl 52 anua & radicadd [ien 583 porun campue J8 SSNC 3 esperalfsid STEOD, pOVCargus O SN 3
especialiid aTags, por SEici) QUE N0 MeqUiSre rRaCacion o por 5ani00 camadd 3 Unitad funcional arada.
Cancesanh. Es o resuaco oel proceso en ef cual e meaico tratane define cancelany o & packents destshe oe realizarse o procedimienio.
Para realizarls cancelscion 5e 0ahe exigir soic por esiTo o gisentmienintimads.
MegaaD. CLENOD &l SENVici N0 £5 PETINENTE O N0 5 ECONE Dien 56 por exciusion o8l pian o8 beneficios,por Tamie pamcuar o por
inactiacion del usUano &n 13 hase de 0ais.
= Hisboria Clinica. Documento privad, abiigatona v sometido 3 resena, en el cual 58 regsiran concitgcamentslas congicones de salud del
paciente, los acios medicos ¥ los demas procedimientos sjecutados por el equipo de salud que inteniens en sy atencian. Dicho documents
Unicamenta puede Ser conocido por Reras previa autofizacion del paciente o en los Cascs previsios por 1a ley.
= Soports digital. Documenios anexts solicitades al pacents necesarias para radicar 2| procedimienio diagndstics o terapeutic solictado par
&l médico. Este consta de historia clinica ded médico ratante, orden medica para crugia, examenss paracinicos, imagenes disgnosScas,
Biopsias, enine oiros.
s Usuario de municipios. Usuaric que tiens asignada la IPS de stencon primania en un municipio donde Enstucon no cuents con
5ese propia.
= PS5, Orden de Prestacion de Sevicios.

REQUASETOS ¥ CONDICIONES GENERALES PARA EL DESARROLLO DEL PROCEDIMIENTD

+  IN-RC 1.3 Radicacion de soliciudes de OFS a traves de aplicative,
s PR-RC 1.1 Tramiie de ranscipciones OFS.

DESCRIPCION DEL PROCENMIENTD

enEficar |2 soiciud que ideniifcar en i3 recepcion de documentos 3l pacients ios senvicios susceptibles g2 | Auxiiar de Referencia y
requiene radicacion. radicacion sequn el stado anexs en elinstucivo IN-RC 1.3 Radicacion da ContraTeerencia

Fecha: dia mes afio
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solicitudes de OPS a fravea de aplicative.

Hda. Revisar que la documenscion v sopories clinicos ol usuanio esien
compisios, legbies, solicitados por prestadores denussira red (Si 500 Tamites
paficuares deben S valado por mUesTos especidlisos, @ EXCEDUON de
palskagias urgenies) ygus

comespondan al servicio omenado, verificando [ vigenda @e b historia dinica ¥
onden medica.

ingresar al aplicativa
2 HADICACKIN con
Lisuario y clavepersonal.

ingresar & aplealive "RAQICACION" dizounsio en | Inbmnol regonal pam
aulenticarse, diigenciando &l usuanc y contrasenapersonal asignada por Sislemas puiiar o Referencia y
la cual es intransseriole. i f—. .

Moda. 5 & wsuaria no 5 le ha suministade, & funcionario debe sicitar al area de

Registrar L informacion
3 | paragenerar & nimat
g radicago.

Sislemas 5u activacion ya Que io 52 pusde Scceder con = e ofn funGonann.
Reqisyal [a INfAmacion pam generar & Umers de ﬁr.am:sg.lmmmspas:ﬁ
descrios @ continuacian
o mgresar 3 b oruis Credieselénfnforme” consufisde el Risiorco de
solicitudes mdcadas pam senvicios ¥ medicamentos com sU respectiva
conducta establecida por el gnupe intendisciplinans, varficando 5i el ssnici
PEQUETEioYG 56 EncUentr radicado para evitar duplicario. Pama consukar se
reqisTa el documento de denddad del wsuario v 58 03 clic en “bussar.
= 5ino hay ningun impedimento para rmdicar & seracio se debe ngresara la
ruE “radicacienifingresc” donoe se desplisga (3 veniana para regste de
la siquienie iformacian;
v “Telélana®, S& debe actualzar & dato va que aparsce semore en
BHancn.
¥ “Clase de procedimienbe”. Lista despieqable para la unidad
funcicesl  [diagnosticn, medicamentos,  crugias, o cosh,
mpliemenas, cinugias o costo, coomoigia). Auiiar g2 Referencia y
| o F{mlba'. Lista despiegatie con las sedes para seleccionar tonde P— .
5o ecta radicando |3 soliciud.
*  “Fecha d8 receprion”,
< “Munldple® v "Depariaments”. Seleccionar cuslquisr de ks dos
donde & usuano tiene radicades los senicks.
+  “medico solicitante”, F:agistra nombre el medico.,
« PSS solicitante™, Regisiar nombre de PS5 donde seremite &l
#  “Diagnastice”, Ragistrar cdigo CIE 10.
«  "Espacializaciin”. Regsirar b especialidad del medicolratnie que
solicia en servicio 1eniends en cuenia si esiniema o exiema.
¥ Seleccionar ks documentos presentados por el usuano,
«  Rpqistrar ks obsenvaciones que considere perinentes para acarar o
amipiiar soliciud.
"  Finalizar seleccionando “Guardar

Registrar ks senicos,
4 medicamentos y
disporsitives medicos.

Reqistar bos serdicios, medicamentos v disposiives medicas, siquienda o5 pasas
descriios @ continuacio
s Selecconar el codigo CUPS 0 ATC saqin corresponda 5 esmedicaments o
procedimieno, sequn & anex Lisdo de Senicios 3 Radicar.
«  Registrar la canfdad solicitada.
*  5e busca el codign del senicio soliciade v 58 seecoona lanpion "agregar,

Bypeiliar de Referenca ¥
Coniramsserenca

« 5ise requiers obo procedimienio o medicamenis continuaragregands hast

Fecha: dia mes afio
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'I ’ Fﬂsﬂl i CUE | RADICACKON DE $OLICITUDES DE OPS

ferminar.

* Finaiza conla cpdon Tarmina™,
Mota. En caso de no enconfrar & codigo CUPS en la base de datos se debe radicar
&n fisico v emviar @ nivel central la soliciudde comeccion o rEacion de este
apicando e procedimients para |3 parametizacon o creacion de servicios,
miedicamenios insumos v dispositives medicss.
Mota. La pestia “verifiesr® esid dispoeniole para consular el nombre de 3 crugia,
aywda diagnistica, medicamendo, eic. Y puede ser 0l para anexar &l codign CUPS
que corresponde a lamisma. En dicha pestna esta clasificada el moda de radicar;
ooipcar el procedimiento por Cinugia Ambulhodia, Cirugia Ao Cosi, ApOyo
dignastico, Medicamenias ¥ Suminisiros.
Motz Todos los dalos deben coincidir con ko registrado en i3 orden en fisico {1a
FasCrpcitn debe coincidir con |3 prescipcian) si se presentan inconssEncias o
emores en & nombre del especialista, 1 especialidad, el servico, & prescripcion
{cantidad,doss, wia adminisiracion, duraciin del ratimienio solicitado eic.), se
debe nsemar 3l awditor meédico para que confimme y reslics la prescripcion
CoTeCia

IMpeer ¥ enfegar i3
consianca del | ImpAmic y enfregar constancia de mdicada al usuans.
radicado al usuana,

Ayiliar de Referenca y
Contrameferencia

i

REalzar fevision 02 radicaons NResanao a 13 pesana AUDITORIS: para defink
conduda.
Hoia. Se det= dar priondad inmediata a los Sguienies casos:
+ Tula.
«  Cancer.
5 | Fealarrevisiinde | «  Paiiogia neumiogica no cancengena.
radicados. «  Fallogia con aleracion de via biliar,
=  PaiiogiE con aleracion newsdgic.
»  Paliogias en ninos.
Hoda. Tener en cuenta que so0 al momens de revisar cada radicado es cuando
s evidencia & fipo de diagnosicn, en caso de udslas mo se mxge al usuano
anexaria al momento de la solichud del senicio.

Equipa Interdisciplinanc

FAnconzisienda ;58 presanta alquna inconsstencia o emor en la soliciud radicada?
Si, ir a tarea Mo. 08.

DBITOT e radicado? MO, I 3 torea Mo, 09,

Si ratarea Mo.0B. | Moda. Los emoreso I"l:-l:ﬂerHﬂllaS preseniadas son

Mo, ¥ 3 trea Mo, 09, Mo requiers Edcacion.
Radicado dupficada. _ S
Especilists erada. Equipa Interdisciplinanc
Especiidad ermda.
Camue de procedimismio no ordenads por el especialisia.
Sin el nombre del especislists gue onena la cirugia.
Unidad fancional ermda.
=5 soliciianie emada

=4

e

Amubr  ragicaca Amular e radicade, ingresando a la nuta “Audrona Al Radeate v apicando
- . o5 Siguienies pasos: Coordinador de Referencia

<] Hagendn apstes . . . .
; =  Reqisirar el numers del radicado a anular. y Contrameferencia o sede

MECEsan0s. « _En |3 columna conducta se da ciic en el estado para gue sehabilta Ia

Fecha: dia mes afio
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pantalia de anuiacion de radicade.
Ir a tarea Mol +  En el item nfrmanidn” s& debe registrar & motivo deanulacion.
« [Findizar 3 anulacion dando clicen “acepiar”,
¥ a larea M0.03 pam nicar nuevamenie &l radicado o finalizarpeocadimiento en
IS0 08 N 587 NECESAIO.
Meda. En caso de que & paciens desist o el medico cancele elprcadimisnio se
debe cancelar el mdcads.
sa  soilei ;L3 soliciud esperinente?
g5 perlinemte” -
g .- 24, ir 3 tarsa No. 1. . T
51 r atarza Na. 11. E-qmln htEfﬂE-l:-ﬂlrlam

Mo, i 3 fErea Mo. 10

Mo, ir a tansa No. 10

[iar Fespuest deno
pertinenci 3 la soliciud
& indicar & akemativa
terapeutica a sequir.
Fin da
procadimisnta.

Dar respuesta de no perinencia a la solicud saqun lascondicionss obsermdas,
las quias de pracica clinica basadas en I3 evidenda cientifica indicande &
abernativa farmacoterapeuticas sequir.

Mota E] scte s realza por & anlsce “AudteriaeTrames ds achs/Creacin A

negacian” aplicando los pasos descrilos a continuacice:

s Se digita &l nimen de documents y se da buscar,

+ En |3 columna radicado se da cic en & nimero de radicado que se pego
donde aparece 13 pantlia del acta de negqacion.

« Dilgencar ks campos de descrpcion (servico negadol justificacion
{Indicar & motiva de 3 negacion], atternativas(Si hay atematias para el
SEMVC negado s registran una a una) y 52 regista e nombre y cango del
fnConans Que niega el Senici.

Fin de procadimisnta.

Equips Int=rdisciplinario

Dar respuesta 3 i@
pertinencia para
qgeneracion de OPS.

Dar respuesty de k3 pertinencia 2 |a solichud para |3 generacion de la orden de
prestacion el senicio seleccionands omanespuesta “AUTOR[EZADO.

Equipe Int=rdizcipinano

i El senvicia solicitado

Bsun procedimienty | ¢ El semvicia solicitado es un procedimient quinigica? Ausiiar oe Referenca y
" quinrgica? Conframeferencia
S ratarsaMo. 12 | %50 atarea No. 12,
Mo, i aforea Mo, 15. | No, ir atansa Nou 15.
Seleccionar 3 opcicn | S=leccionar [ opcion “pragmmar” y & fipo de cirugia a peogramarsiguiendo | Auliar de Ressrencia y
13 pr:rgra-'pa" ¥ 2l tipa procedimisnty PR-RC 1.5 Programacion de Cirugias. Contrameerenca
de cnugia.
; - c THNN " Aunxiliar de Feferencia y
14 . . Finalizar &l seguimiento del radicado con la cpcion “ACEPTAR" para manienerk .
Finalzar ssguimienio. achuizato. Contrameserencia
. GemrmmdeFrﬁtanmdeﬁmmyemegarmmumaﬂmﬂnhuﬂm Aumiliar de Fessrencia y
. Generar la OPS. enelprccedmm‘mFItlt[:HTmumtnmmpmnP& Conirameserencia
Regisiar £n & Reqisydr |35 aNOECINeS PEMNEMES QUE COMESRONaan Sequn elsequMmEns @ | Auiar de Referencia ¥
i, radicado la anotacion | cada Caso en o radicao del modul. Contrameserencia
que evilencie [
enirega dela OPS,
Cerrar el seguimiento 3 cada radicado ingresando al moduio de "RADICAGICN en
17 la ruls” Ssgumients” — "Saguimesnts’ y registrar las ooeervaciones respectivas.
Cermar seguimiesio. Auxiiar gz Referencia y
Fecha: dia mes afho
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Mol El aplicaiva de radicacion debe ser achualizado Contramederencia
digriamenie (AUTORIZADD a SEGUIMIENTC ¥ por itima REALIZADD, segun sea
E|G5ﬁ]:l.
i | |
DLAGRAMS DE FLUMD
[ § B | Dbl ol . Eiiiititn 44 0FF I\"::-
r r
= T2 (El ey mobisda
1 & W BRI EE e pe
¥ 7
1. e b eal obed cus rat i k e
Faticaian i
i Y
¥ 14 4 shiziest ar b opcitn “programin” j e
‘i I g o aphisten "WRADCACTIN' oo D 1§ g
WiRA j cheen peraanal
1 - '
o T b el
£ 1. Fegiimar by wformeodn grs gerersr i
b wirvern de i v ¥
i T 15 Garilvar [ CF5 i
K LT 1 [ ¥
B B R 7
1 10, Pegrirat e el rachmha Is e plsodn et
v |y miregade b CRE
3 ey esiepe b coarm oy el e
e i Lng

¥
1T, CaiTad gl -’O

—F £ Rl e il B e raiicsarien;
T, freo e o M
i i rad icaded .
[
". 5

1 B lir v b ad el I i e Ml

§ilesglodes

pRETRE =

H

Pt N e

W, [ rSpuR 1 MR WO et A s
st mdicer |y akmrnakey brapdatcn i
g

¥

11 D risppuseta @ Lagort i para
e 4 0P

Fecha: dia mes afio
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El Agiicaivo Iniegrar es & Sistema de infimacion mas pbusio y
compiefo del mercade par e secior salud. Desamoilado con
tecnologias de Oifima gensracion que integran 3 Taves de
subsisiemas toldments en linea, |k Jreas: adminisiativa,
financiera, askstencial y opsratia.

Es un siskema de informacion modular, amigable, segura, confiable
¥ Que Bpera n indos sus peocesos 100% en fiempa real, generando

- una eXperienca supenior al persond asstencal y mejorando 1 Diaria E:p:;:am'fm::?ﬂ
g atencion y segwidad para el pacients; fadiando b oea de aﬂl?ja:lm

decksiones 3 fraves de heramientas de imteligencia de negocios qus
ayudan a i cpfimizacicn del recurso ¥ |3 opfimizacion de kos
procesos rstiucionales, enire muchas oiras venigjas.

Integrar implements las meiores practicas para garantizar integridad,
autenticacion, dsponibiidad y pivackiad de |2 informacion, 3 Iravés
e infraesticiura de fardware, redes ¥ aplicaivos que apoyan y
complementan |3 segundad sobre 3s bases de dales y B
ifamiacion que ellas confienan,

LIZETH CARDUMA DURAN TINMCA PRACTICANTE ADMINISTRACION DE EMPRESAS

CARGD

LILIANA BUNTRAGO URIEE COORDINADORA PROGRAMAS ESPECIALES
APROB0 (GESTOR RESPONSABLE DEL PROCESD)

CARGD

p MY
\ 2] . .Y COORDIKRADCRA PROGRAMAS

FECHA

Fecha: dia mes afio
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7.5 MEDICION DE LA SATISFACCION DEL USUARIO

Mo PROCES0S ESTRATEGICOS CODIGD: PR-AU M3U
-k F_-'?i_,.“;” GEST TE WERSION. DIcIgmbre 2020 |
¢t - VIGENCIA: 2021

| | MEDICION DE LA SATISFACCION DEL USUARIO s

RESITST & SEqUMIEND 3 05 NVEIES 08 Salsfacsion 0el uSUano.
Desde | defmicion el onograma de Mmedcines Nast 3 YEnRcanon ¢ (@ eScaca Oel pian 0& Mejra.
Programas Especiales

Acciones de mejora Medida o conjnip de ellas que se toman con & fin de optimar los rendimienios de oS procedimientos de @
organZacion en & ambio cportung |de calidad, medicamientz, ek,

Encisata; Es una 2Cnica o insnaments pars & recolecoon de innmacion en una nvestigacion, median® B cual 58 dienen dats a partir
d= 13 realizacian de un conjunio de prequniss nonmalizdas dingidas auna muesk reoeesena®va o al uRiversa il de & poblcion obisln
e estdio.

Encusatas presanciales: Tecnica deinvestgacion en 1 que se apiica, diecia y personalments, UNa 50 de preguiias estandarzadas, con
&l proposio de obbener inknmacion en & marso de una investigacion. Tienen ka ventia de ser contrdiadas ¥ quiadas por o encuestador,
ademis, 52 suse obiEner M MRIMaCion que con ots medios (el eesono y & comes).

Encusatzs telefonicas: Téonia de recolecsion de informacian en |3 que 5 aplica tekssnicamente una sefie de pregunias nomakzadas y
OrGANZENES @ un grupd o pobiacion delemminadn. Sus pincpales veraias son: 1) 5o puede aEaNcar U gran MImerD 02 personas en menos
fiempo que L enTevisis personal ) sus oosios SUSk SBrEais v, 3) es de fadl adminisTacion (hoy &n dia edsen sofwares espetaizmos
i |3 gestion de encuestas Elefinicas)

Mhsdicion: Process Basico de B denc que consisE BN COMOErar Un peindn selecrionad con o obizho o FEnomiend CUva magnitud fsica e

dssza miedin pars Ver CUamts veces & patron et contenids £n Bs3 magnitu.

Safiafaceion: Serimiento fe bienesEr o phcer que 5 §ane cuands 5 Fa colmeds Un desen & CUberd UhE necesida.

RECANSITOS Y CONDICIONES GENERAL FS PARA B DESARROL O DEL PROCEMMIENTO

DESCRIPCION DEL PROCEDIMIENTO
EIII.H-E!;ETIJ'DMETE. Estalbiecer anualmeniz EII:-I'IZII'HIEITE'TE-H-E medicion de |3 sabsiacaonde Coordinacion de Abencion al
01 Cada sede para ks SEicies. Usuariy
Definir poblacon y base | Defink poblacion y bases de daios para el desamolle de |3 encuesta. Coordnacion de Atencion al
02 | dedmos para desarmal Usuario
de |3 encuesta.
Calcuar tamans musstral de acuerdo con ko esipulade en & manual
Calcular amanc MA-GC 1 - Modsio De Afancion Al Usuario. Coordnacion de Atencion al
03 muestral. Nofa. Para i apicacion de | encussta telefinica, o amafic muestal Uslarie
definido =& emiia al opemEdor ielefinico.
Agiicar |35 encuestas presencizies yio por & oosranor 1Eksnicy. Contratista woCoordnacian de
04 | Apcarencuestzs. | Mofa. Para |3 aplicacion de i encuesta udlizer &l somat FR-GC 2.3 Alencicn ailsuario
“Emcuesia de sabsfaccian”.
Recopilr los regisings par soporiar [ apicacion de @ encuest,
Mofa. En ocasiones los entes de contol ¥ entidades contrataniss Coordnacion de Atencion al
05 Recopiar datos solicitan &l soporte fisics de B encuests para conffontario ton s cias Usuario
gEneradas y Feponadas en el ejerticko de | audiioria,
Tabuar ks 0a%s de Cada una de las encuestas uiizendo las|  Cooedinacion de Atencion al
06 Tabular daios. hemamientas informaticas dispuesias par 12 organiacin. Usyaric
Realzar anaifs O MesWiEdo of 105 MOGI0MEs evallando @ -
necesaiad g defir planes e meoramisniz.
07 | Feadizwandlkisde  |Nofa L1 encussts esti dissfiada par evali¥, ademds de la | Coordinacion de Abencion al
resulimdos. safsfacoion gioal y b peroepoion de b recomendacion de b IPS, Usuaric
también ks a¥ibules de calidad comsa son accesibiidad, oporunidad,
calidad en la atencion e ind@estuctura
leceq_lslmg Pﬂggﬁ ;B resuibdo  refigja necesidad de  implementar
Fecha: dia mes afno
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PROCESOS ESTRATEGICOS

CODIGO: PR-AU MU

& l-'m%rl'%h GEST TE VERGION: DICIemibrs
la® A T
| I MEDICIGN DE LA SATISFACCION DEL USUARIO EERClS 20a]
08 | SiratareaMo.08. | planes de mejramients? Coordinacion de Alencion al
Mo, ir atarea Mo, 11, | 5, ir a tarea Nio. 09, Usuario
Mio, ir @ fanss M. 11
Determinar planes de | Determinar planss de mejoramientn necesancs para Sliming lascausas Funcionarioresponsatle
09 mejramientn. e |3 insatisfaccion del usuario.
Hacer saquimienioa | Hacer sequimiento a los planes de mejramento necesanas, &n ks Coordnador deAlencion
plres de megpramiento. | Gas0s que comesponda. Usuaria Funcinans
10 Fesponsabie
Analzar informackn y | Analizar | imoemackn y peeparar informe de satistaccion para el | Coordnacion de Atencion al
11| elaborarinformade | comie de Alencon &l Usuano. Usuari
satsfacsion.
Fisvisar conclusiones y | Revisar conclusiones y fomar dectsiones, de acuerds con ko esipuladosn
fomar deciones de | &l procedimiento PR-GC 2.3 "Comite de atencion al usuaria”, Comite de Alencion allJsuano
12 | amuesdo con & resuliade
0= comiE.
Fin
LA (it i I i
i sy o) Wil Resirsabla Hersie 4l Uguaiie
o
: I_,-
1. Ertablscor crancorame
¥
2. D o Bk B o
et o s o i
EREEHE
1 I (ol el o mestral
L
& Rphoy dnhs
|
W5 Reoopdy s
'
¥ Tabobr e
¥
¥, Wil L o I O
TP L
L pan o | o A Ciemrarphasce
i e A LY ,.-'" meprEmEria.
L I
¥
10 HaoE Segi o i
ol e s prarisnin
11. Ara lmwr nivmasan 12 Pl 07 00 0 s p
dibonar nkama de I T r descisiones de s
i il TR o o,
e é E—
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T — PROCESDSE ESTRATEGICDS CODIGD: PR-AU M3
-l !%F'n_:l:u' GESTION DE LA RELACION CON EL CLIENTE VERGION. Diclembra 2020
it Fw-'-.h e N I -

| | MEDICION DE LA SATISFACCION DEL USUARIO B

Satistapcion
Hemramienta para
Tabulacicn de PumiiariCoordinador de
Encuesis de Alencian al Lisuaria
Satistancian

HOMBRES ¥ APELLIDOS

LIZETH CARCLINA DURAN TINJACA PRACTICANTE ADMMISTRALION DE EMPRESAS
REVIED
NOMBRES Y APELLIDDS CARGO
LILIANA BUITRAGD URIEE COCRDINADCRA FROGRAMAS ESPECIALES
[FIRNLA, CARGD
| ] [ 1 4 COCRDINADORA FROGRAMAS
L -
&u‘imu ICHe Ao ESPECIALES N = 0

8 FORMATOS SISTEMA PQRS
Con respecto al sistema de peticiones, quejas, reclamos, sugerencias o
felicitacion, en la UT RED INTEGRADA FOSCAL-CUB, seccional Ocafia,
requeria reestructuracion por tener un contenido obsoleto y por tal motivo fue
necesario renovarlo para estar actualizado en el nuevo factor como es la
Felicitacion y ajustar formatos como acta de apertura, formato de control de
guejas, formatos de quejas y reclamos.

El formato de PQRSF fue diseflado para usuarios que presenten de manera
formal una peticién, queja, reclamo, sugerencia o felicitacion a en la UT RED
INTEGRADA FOSCAL-CUB, seccional Ocafia, teniendo la oportunidad de
registrar la PQRSF como andnima y sus inquietudes seran atendidas en forma
oportuna.

A continuacion, se encontraran los diferentes tipos de formatos y el instructivo
de uso de cada uno de ellos:

Fecha: dia mes afio
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8.1 Elformato de acta de apertura

Se debera ser diligenciado por el funcionario del SIAU, donde debera abrir el
buzdn en presencia de un usuario de en la UT RED INTEGRADA FOSCAL-
CUB, seccional Ocafa, y se contaran el total de las peticiones, quejas, reclamos,
sugerencias o felicitaciones que han sido interpuestas por otros usuarios,
ademas debe registrar la fecha de dicha apertura, luego en el acta se
mencionaran, los compromisos anteriores, las conclusiones y los compromisos
adquiridos y tiene que ir firmado por el funcionario del SIAU, el lider de sede de
la UT RED INTEGRADA FOSCAL-CUB, seccional Ocafia, y el usuario.

- - FR-GC 2.5
- j&.' U.T. RED INTEGRADA APERTURA BUZON DE SUGERENCIAS Pagina -1 de 1
] FOSCAI. = CUB Versidn 1
Macroproceso Pmoe§o§ | Proceso ‘ Gestion de la Relacion con el Cliente | Subproceso | Atencion al usuario
Esirategica
FECHA APERTURA | | | | SEDE | Principal | BUZON
TOTAL DE COMUNICACIONES ENCONTRADAS EN BUZON
LIDER SEDE O SERVICIO FIRMA
FUMCIONARIO ATENCION RMA
AL USUARIOD A
USUARIO FIRMA

Fuente: Pasante

Figura Apertura Buzon de Sugerencias

1 PROCESOS PRIORITARIOS CODIGO:
. .\: * U‘T‘ RED INTEGRADA SISTEMA DE ATENCION AL USUARIO FECHA:
‘ 0 FOSCAL . CUB ACTA DE APERTURA DEL BUZON VERSION:
FECHA
DlA | MEs | ARO
ACTA DE APERTURA DE BUZON | |
CODIGO BUZON: PETICION | QUEIA | RECLAMO | SUGERENCIA | FELICITACION TOTAL
BUZON N*:
TOTAL:

COMPROMISOS ANTERIORES

CONCLUSIONES

COMPROMISOS ADQUIRIDOS

NOMERE: [ NOMERE: [ NOMBRE:
SIAUYC.C | coocrRoiNADORYC.C [ Tesmeovcc

FUENTE: PASANTE

Figura Acta de apertura de buzén

Fecha: dia mes afio
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8.2 Formato encuesta Satisfaccion

FR-GC 2.3

= U.T. RED INTEGRADA ENCUESTA DE SATISFACCION FPagina -'1 de 1
- * FOSCAL - CUB Version 1
Gasion de
Macroprocesn Prooesas Estratégica PrioGaaa R:Lm::r.!fl:rl -] Subproceso Avencicn &l Lo
Clierne
DATOS DEL SERVICIO
SERVICIO EVALUADD FECHA Mo, DOC. IDENTIDAD
FARMACIA
ACCESEILIDAD
ASPECTOS EVALUADOS N.A. E B R M

Considera que la localizacion de la IP§ y facilidad de acceso es:
El horaric de atencion le parece:
El tiempo empleado para solicitar cita es:

El tiempo de espera para autorizar un servicio es:

OPORTUNIDAD
ASPECTOS EVALUADODS M.A. E|B|R[M
La asignacion de su cita [tiempo) fus:
La awtorizacion de procedimientos (tiempo) fue:
La dispensacion de medicamentos fue:

CALIDAD EN LA ATENCION
ASPECTOS EVALUADDS M.A. E B R M
La atencion recibida del personal administrativo [Autorizaciones, farmacia, secretarias, efc.) fue:
La claridad en la infermacidn recibida fus:
El profesional tratante le dio indicaciones claras y precisas sobre su estado de salud:
Considera que el servicio prestado fue humanizado:

INFRAESTRUCTURA
ASPECTOS EVALUADODS M.A. E B R M
La limpieza de sala de espera ylo consultorios es:
La limpieza de los banos es:
La senalizacion de la sede le parece:
TRAZFADORAS
;Recomendaria a sus familiares y amigos esta IP57
Definitivamente si | | Probablemente si | | Probablemente no | | Definitivamente no | | No informa

£ Como calificaria su experiencia global respecto a los servicios de salud que ha recibido a través da su IP57:

Muy buena Buena Regular Mala Muy Mala No informa

[CESERVACIONES Y SUGERENCIAS
Anote las observaciones y sugerencias que puedan ayudamos a mejorar el servicio

Fuente: Pazante

Figura Formato de Encuesta de Satisfaccion

Fecha: dia mes afio
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~4"+ U.T.RED INTEGRADA RECEPCION DE SUGERENCIA O oo e
¢ * FOSCAL-CUB FELICITACION Version 1

Macroprocesnd | Procescs Estralegicas

| Procasn

| Gestion de |y Ralacan con el Cherts | SUDProcesn

| Adencidn al Ukuario

SR. USUARIO:

nuestro servicio.

iGRACIAS!

Por favor andtelas en los siguientes renglones con letra imprenta y legible

Para nuestra institucion es muy importante conocer su opinion y sus ideas para mejorar

SUGERENCIAS

NOMBRE USUARIO
(Opcional)

TELEFONO

No. IDENTIFICACION

FECHA

CORRED
ELECTRONICO

GRUPO ETHICO

DIVER SIDAD SEXUAL

DESPLAZADD POR
VICTIMA DE 5
CONFLICTD

N

DISCAPACITADO =]

MO

Fuente: Pasante

Figura 1 Formato de recepcion de Sugerencia o Felicitacion

Fecha: dia

mes
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8.4 Elformato de PQRSF
Fue disefiado para usuarios que presenten de manera formal una
peticién, queja, reclamo, sugerencia o felicitacion a la UT RED
INTEGRADA FOSCAL-CUB, seccional Ocaria.

Primero que todo el usuario debera llenar la fecha de solicitud, el tipo
de PQRSF, ademas el tener la oportunidad de registrar la PQRSF
como andénima donde la respuesta sera publicada en cartelera, sin
necesidad de dejar sus datos personales, pero si el usuario quiere
gue sepa su identidad debera llenar el inciso 1 donde se encontrara
con la casilla de Nombres y apellidos, nimero de identificacion,
direccion, y el namero de teléfono, el cual debera diligenciarlo
completamente; en el inciso 2 el usuario encontrara los diferentes
tipos de servicio que presta la IPS y seleccionara el area donde va a
interponer la PQRSF, ademas con la opcién de colocar un nombre
de un funcionario si es a quien va dirigida la solicitud, si aplica el caso;
también se encontrara con el inciso 3 donde se describira los hechos,
ademas el formato le da la opcion al usuario de que su solicitud vaya
acompafiada con un anexo, llegado el caso éste debera colocar el
tipo de anexo a agregar y finalmente se firma la solicitud. El
funcionario del SIAU debera recibir esta solitud y darle al usuario
dicho radicado.

. UT.RED INTEGRADA RECEPCION DE REQUERIMIENTO DEL USUARIO FREc21
Ia Pigina - 1 de 1

¢ » FOSCAL-CUB Versién 1
Macroproceso | Procesos Estratégica | Proceso | gegltiig:_.:e Ia Relzcién con | Subproceso | Atencion al Usuario

([ oEPaRTAMENTO | | wmuniciFio | [ seoe | |

DATOS DE QUIEN INTERPONE EL REQUERIMIENTO

TIFO DE AFILIADO TIPO DOCUMENTO No. DOCUMENTO
-':.:T|ZANT5| | BENEFIC AF!IC| |.ACOI'~|=.-=.‘1.¢-\N'E DEL FACIENTE [1 c.:.| TI. |F:.C.| [= E.|:"-'=’
") FARENTESCO CON EL AFECTADOD
- - COMYUGLE O = . m 7!
ADRE O MADRE | | COMPANERIA) | HERMAND(A) | OTRO CUAL? |
DATOS DEL AFECTADO
ENTIDAD ASEGURADORA NOMBRES APELLIDDS EDAD
DIRECCION I ZONA
URBANA | | RURAL |
BARRIO MUNICIFIO I DEFARTAMENTO I TELEFONO

GRUPO ETHICO

DIVERSIDAD SEXUAL

DESPLAZARO POR VICTIMA DE sl NO | DISCAPACITADO | = | NGO

DATOS DE LA IPS O INSTITUCION IMPLICADA

NOMERE DE LA IPS O INSTITUCION MUNICIPIO DEPARTAMENTO PROPIA | ADSCRITA

DEPENDEMCIA INVOLUCRADA

DESCRIEA LA QUEJA O RECLAMO:

FIRMA DEL RECLAMANTE | [POCUMENTO DE IDENTIDAD]
ESPACIO EXCLUSIVO PARA CMQ
NO. FECHA
FIRMA Y SELLO RADICACION RECEPCION
CLASIFICACION -‘:‘.UEJA| |F{ECL!-\‘J|D| |_.F!GENTE| PRICRITARIA, | - | L

Fecha: dia mes afio
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8.5Formato de registro y seguimiento a las PQRSF

Elformato de registro a las PQRSF; las cuales son interpuestas por los usuarios,
el funcionario encargado debera colocar el tipo de PQRSF, la fecha de solicitud,
el radicado, el nombre del usuario, numero de identificacion, el area donde fue
interpuesta la solicitud y el motivo, ademas se hara seguimiento a dicha solicitud
y se diligenciara el tipo de publicacion (cartelera u oficio) lafecha de la respuesta,
descripcion breve de la respuesta a cargo del SIAU y el archivo.

Figura Formato de registro y seguimiento a las PQRSF

SISTEMA DE INFORMACION AL USUARIO (SIAU) Fecha

4. UT.RED INTEGRADA —
Cédigo

¢ 0 FOSCAL-CUB Pagina - 1.1

Formato de registro y seguimiento a las PQRSF P
Version :01

Radicado TIPO DE PUBLICACION SEGUIMIENTO

) N T
Tipode g 3o Decumen to | Nombredel | p ) pna Correo Municipio ARIA MOTIVO DESCRIPCIO

PQRSF N Identidad usuario CARTELERA |  OFICIO FECHA NDELA | ARCHIVO
RESPUESTA

8.6 Socializacion de los formatos de pqgrs a los usuarios.

Luego de desarrollar los formatos, fueron revisados por la Coordinadora de
Régimen Especial de la UT RED INTEGRADA FOSCAL-CUB, seccional Ocafia
y por consiguiente fueron aprobados para poner en practica de la Sede. Los
formatos de PQRSF fueron socializados y explicados a los usuarios de la UT
RED INTEGRADA FOSCAL-CUB, seccional Ocafia, los dias 21, 22 ,23, 28 y 29
de diciembre 2020, para que puedan presentar de manera formal todas sus
inquietudes y sean resueltas de manera oportuna. (Ver_evidencias)

9 Seguimiento a las respuestas de peticiones, quejas reclamos, sugerencias
y felicitacion.

Igual manera se le hara un seguimiento continuo a las PQRSF impuestas por los
usuarios o colaboradores, con la finalidad de conocer la frecuencia y las
acciones correctivas o preventivas que se pusieron en marcha frente a situacion
presentada, a continuacién, se indicaran los pasos a seguir para dicho
seguimiento:

v' Clasificar y analizar las Peticiones, Quejas, Reclamos, Sugerencias y
Felicitacion para para identificar problemas, tendencias sistematicas,
recurrentes, de incidencia puntual, y para ayudar a eliminar las causas
fundamentales de las quejas.

Fecha: dia mes afio
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Solicitar a la formulacién de acciones, correctivas, preventivas o de mejora,

para eliminar las causas de problemas existentes y potenciales que

provengan de PQRSF a fin de
respectivamente.

causas de las PQRSF de mayor rec
Comunicarse con el usuario que

Sugerencia y/o Felicitaciéon, con el
respuesta recibida. Esta comunicac

prevenir la recurrencia y ocurrencia,

Formular acciones correctivas, preventivas o de mejora para eliminar las

urrencia o relevancia.

presento la Peticion, Queja, Reclamo,
fin de conocer su satisfaccion con la
ion se hard de manera aleatoria. En los

casos en que el funcionario lo considere viable, segun la cantidad de PQRSF
recibidas, podra evaluar la satisfaccion del 100% de los usuarios de los

cuales tenga datos de contacto.

Los sondeos de satisfaccion podran

realizarse a través de correos electronicos, encuestas aleatorias, llamadas
telefonicas o encuestas de evaluacion del servicio, adicionalmente, se podra
realizar a través de un formulario en la web.

Elaborar informe mensual estad

istico sobre las Peticiones, Quejas,

Reclamos, sugerencias y felicitacion recibidos.

tomar acciones que mejoren los pro

Analizar los informes y, si es necesario, crear equipos de mejoramiento para

cesos que originaron la PQRSF.

RESPOMSABLE © LIDER
DEL SERVICK

6. Elsborar respuesta o

COORDNNADGE DE
ATERCIOM AL USUARKY

AUXLIAR DE
ATEMCIOMN AL USUARKD

- 4
¥
1. Recbic peticén, sueja s
recland.
¥

2. Clasificar segin su tipo,

3. Definir la mstanoa competente
para el trémite
4. Registrar datos en aplhcativa

¥

5 Infarmar &l responizable |3

[T=TEL TN

7 werificar pertmen,
TespuEsta,
|
B JLarespuesta ¥
B35 conforme?

——

¥
10 Entregar
respuesta al
UsLArD
l -
¥
s pus ta

¥

12, Consalidar info

'

14, Hacer seguimiento a los
planes de mejoramiento.

O

Mo

11, Werificar confarmigdad de

recisiclad de dae respuista,
A

|
ciz de la |

3, Solicitar
adaracan al
respansable,

A cin

l

13, analizar informacian y preparar
infarme

Figura 2 Flujograma del sistema PQRSF

Fecha: dia mes




Buzdn de sugerencias y felicitaciones

T COORDINADOR DE .
ATENCION AL USUARID .
1. Datar a los
buEones

¥

2, Convocar testigos
para la apertura

¥

3, Realizar apertura

¥

4. Realizar conteo
de registros

v

5. Realizar revisidn
de sugerencias

¥

6, Solicitar plan de

AUXILTAR DE
ATENCION AL USUARID

-

RESPONSABLE

mejaramienta

¥

7. Dar respuesta a

sohiabud.
8. Motficar respuesta | I
al usuano 1

¥

8, Consalidar

'L infarmacian
|
10, Realizar balance de :
sugerancias. !
11. Verfficar satisfacaan X
del usuaric con la |
respuesta. :

Figura 3 Buz6n de Sugerencias
Fecha: dia mes afio
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El buzén de sugerencias debera estar en una parte visible para los usuarios de LA
UT RED INTEGRADA FOSCAL-CUB, seccional Ocafia, donde tendran la
oportunidad de dejar sus ideas y opiniones contribuyendo al mejoramiento de la
institucion.

La apertura para los buzones de sugerencias esta estipulada cada 15 dias, de
acuerdo con el cronograma acordado, éstos estan ubicados uno en la central de
autorizaciones y en el interior de la UT RED INTEGRADA FOSCAL-CUB, seccional
Ocafa para brindar mayor accesibilidad a los usuarios.

Para las aperturas de los buzones de sugerencias, se deben abrir en presencia de
un usuario de la IPS, en compafiia del lider de sede la UT RED INTEGRADA
FOSCAL-CUB, seccional Ocafia, y el funcionario del SIAU, donde seran testigos de
la cantidad de PQRSF encontradas en los buzones, estas personas a su vez
deberan firmar el acta de apertura ratificando la presencia en el conteo de las
solicitudes y se les dara a conocer los compromisos anteriores, las conclusiones y
los compromisos adquiridos.

Fecha: dia mes afio
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10 ANEXOS

10.1 COMITE ATENCION AL USUARIO PRIMER TRIMESTRE 2021

—m . U.T. RED INTEGRADA FR-AR
| ¢ ® FOSCAL - CUB ACTA DE REUNION Pagina 1 da 8
Verslan 1— Dlolambre/2020
[ Arza Tamdtina | DIRECCIOHNAMIENTD | Procesc [DIRECCIOHAMIENTD
CIUDAD LUGAR FECHA REUNION
DCTAMA, SEDE CCANA 02/042021
HOMERE DE LA REUNION Mo. ACTA
COMITE DE ATENCION AL USUARIO PRIMER TRIMESTRE ANG 1
2021

DBJETIVOS ¥/O TEMAS DE LA REUNION

Revisar las quejas Reclamos y satisfaccion al usuario en los meses de Enero, Febrero y
Marzo en la Sede de Ocafia del afio 2021.

Revisar los buzones de sugerencias
\Verificar los resultados de Satisfaccion en la sede Ocana
Capacitaciones a los usuanos

Lafpd] =

NOMBRE CARGO FIRMA
Liliana Buitrago Uribe Cm"””é‘:;;;’;‘fmmﬁﬂ Wont Brstege itk
Lizeth Carolina Duran Tinjaca Pmcﬁmnt;;:gi;ﬁiiumén de ‘/ﬁ:}f‘,
Leandro Caceres Auxiliar de Atencion al Usuario II'-:_ :"--I E'“l‘_ ll'“-

PERSONAS AUSENTES

NOMBRE CARGD
RESPONSABLE DE LA ELABORACION DEL ACTA
NOMBRE CARGO
Leandro Caceres Auxiliar de Atencion al Usuario
COMPROMISOS ANTERIORES
FECHA DE
COMPROMISO RESPOMNSABLES CUMPLIMIENT
O
Dar tramite y respuesta a las quejas de Atencion al usuario Mensual

manera oporfuna segun su clasificacion.
Revisar las carteleras cumplan con o
establecido en el formato para las Atencion al usuario Menszual
recomendaciones de atencion al usuario.
Realizar capacitaciones a los usuaros por
comeo electronico debido alerta sanitaria Atencion al usuario Mensual
covid-19

I CONCLUSIONES

Se da inido a la reunion dando a conocer los indicadores del primer trimestre del 2021 que
se especifican a continuacion, es importante aclarar gue estos indicadores se reportan
menzualments a la Fiduprevisora.

Fecha: dia mes afio
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1. Informe de quejas y reclamos mes de enero, febrero, marzo:

En el mes de enero y febrero en la sede Ocafia no se recibieron quejas.
en cuanto al mes de marzo se recibieron 2 quejas y 3 felicitaciones, las cuales fueron

respondidas en el tiempo oportuno
Informe de satisfaccion en el primer trimestre:

Enearo: Satisfaccion patologias cronicas

RESULTADH: BEL PORCENTAM DE SATISFACCHM PO& ITEM

Corniders s e becsl e cion du s 1P5 e cliced de gemn
o

B brarn i dwrviin b peEn

B ety gkt s ok S £

] ' nmrers ey -

L iigra ke e a oy (Hepo) s

L5 Bl eaSe G el ivelnlnd (Naps ik | o =

L dmereeIn o et oy e

L el e bk i ot i | e Wl iy A T
Lecheded o b riorrmcer rechice F

M pefmcas indwis b des b is s de milad

Corpidm el mrecis o Fun burmnicen

S el e B ol i L]

Ll rpiecs 48 0w befios & i

s e a8 i |8 Pt ¥y

La prestacion del Servicio de patologias cronicas en la sede Ocafa en términos
generales cumplio con los indices de satisfaccion, en los 14 #ems evaluados en el mes
de enero del 2021. A nivel general s& obtuvo una satisfaccion del 100% clasificando
como bueno, se puede concluir gque les usuarios se sienten satisfechos y tienen buena
perspectiva de la localizacion de la IPS y facilidad de acceso, el horario de atencion, la
limpieza de sala de espera ylo consultorio, la claridad de la informacion recibida, en el
tiempo empleado para solictar cita, vy consideran que el senvicio prestado fue
humanizado por parte de nuestros profesionales médicos.

Fecha: dia mes afio
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RECOMENDARIA A LA IPS

= Dafirics oS Pmbatl Ne  wDefinEamencs o

En cuanto a las preguntas trazadoras, donde se les pregunta a_los usuarios de la Sede
QOcana de la UT RED INTEGRADA FOSCAL CUB SEDE OCANA si recomendaria esta
IPS el 98% de los encuestados contestaron que definitivamente si y probablemente si,
lo que es una adecuada percepcion de los servicios prestados por parte de esta entidad
y el 2% contestaron que probablemente no. En cuanto a la pregunta ;Como calificaria
su experiencia global respecto a los servicios de salud que ha recibido a través de su
IPS?, se evidencia que el 100% de las personas encuestada respondieron su
satisfaccion como buena o muy buena.

SATISFACCION GLOBAL

Josla . Nuy Malke
3 0%

Fecha: dia mes afio
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La prestacion del Servicic de autorizaciones en la sede Ocafia en términos generales
cumplic con los indices de satisfaccion, en los 14 items evaluados en el mes de febrero
del 2021. A nivel general se obtuvo una satisfaccion del 90% clasificando como bueno,
se puede concluir que los usuanos se sienten satisfechos y tienen buena perspectiva de
la localizacion de la IPS vy facilidad de acceso, el horario de atencion, la atencion
recibida por parte del personal de referencia, la impieza de sala de espera, la claridad
de |a informacion recibida, en el iempo empleado para solicitar cita, y consideran que el
servicio prestado fue humanizado por parte de nuestros profesionales medicos.

RECOMENDARIA A LA IPS

Fecha: dia

mes
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En cuanto a las preguntas trazadoras, dondesel&epreguntaabsusumosdelaSede
Ocafia de la UT RED INTEGRADA FOSCAL CUB SEDE OCANA si recomendaria esta
IPS el 97% de los encuestados contestaron que definitivamente si y probablemente si,
lo que es una adecuada percepcion de los servicios prestados por parte de esta entidad
y €l 3% contestaron que probablemente no. En cuanto a la pregunta ; Como calificaria
su experiencia global respecto a los servicios de salud que ha recibido a través de su
IPS?, se evidencia que el 90% de las personas encuestada respondieron su
satisfaccion como buena o muy buena, el 8% como regular vy el 2% muy mala.

SATISFACCION GLOBAL
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Marzo: Farmacia
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Fecha: dia mes afio
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La prestacion del Servicio en la sede Ocafa en términos generales cumplid con los
indices de satisfaccion, en los 14 items evaluados en el mes de marzo del 2021. A nivel
general se obtuvo una satisfaccion del 93% clasificando como bueno, se puede concluir
que los usuarios se sienten satisfechos en el horario de atencion, la dispensacion de
medicamentos, el personal tratante fue claro sobre su estado de salud y la limpieza en
la sede de sala de espera vy consultorio es buena.

RECOMENDARIA A LA IPS

WO hraverte 51 Pvobebh krvertefe ¥ Defitivemerte My

En cuanto a las preguntas trazadoras, donde se les pregunta a los usuarios de la Sede
Ocana de la UT RED INTEGRADA FOSCAL CUB SEDE OCANA si recomendaria esta
IPS el 97% de los encuestados contestaron definitivamente si y probablemente si, lo
que es una adecuada percepcion de los servicios prestados por parte de esta entidad.
En cuanto a la pregunta ; Como calificaria su experiencia global respecto a los servicios
de salud que ha recibido a través de su IPS?, se evidencia que el 90% de las personas
encuestadas, respondieron su satisfaccion como buena o muy buena y el 7% como
regular.

SATISFACCION GLOBAL

L NOD vy G
o b

Fecha: dia mes afio
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3. Reuniones de derechos y deberes de los usuarios y femas del senvicio.

MES DE ENERQ: En este mes se realizd envio de charlas por comeos electronicos a
usuarios del magisterio segun base de datos suministrada por el area de afiliacion y
registro a usuarios de sede Ocana, debido a pandemia covid-19 y por evitar el uso de
formatos en fisico, acatando las odrdenes impartidas en los lineamientos del ministerio
de =salud, donde =e trataron los siguientes temas.

Derechos y deberes de los usuarios.

Informacion de coronavinus

avizo informativo links como radicar solicitudes ante la Fiduprevisora

comunicado cambio de comeos electronicos areas

Exclusiones contrato magisterio

nameros de contacto v commeos para solicitar cita

Portabilidad

Fequisitos para afiliar a beneficiarios

e i ol

MES DFE FERRFR(Q: En este mes =& realizd envid de charlas por comeos electronicos a
usuarios del magisterio segun base de datos suministrada por el area de afiliacion v
registro a usuarios de sede Ocana, debido a pandemia covic-19 y por evitar el uso de
formatos en fisico, acatando las ordenes impartidas en los lineamientos del ministerio
de =alud, donde se trataron log siguientes temas, total usuarios capacitados 60.
Derechos y deberes de los usuarnios.

Informacion de coronavinus

Exclusiones contrato magistenio

Socializacion de los requisitos para afiliacion v registro.

Comeos electronicos para solicitar citas médicas y cancelaras

Portabilidad

R R b

MES DE MARZ(O: En este mes se realizd envio de charlas por comeos electronicos a
usuarios del magisterio segun base de datos suministrada por el area de afiliacion y
registro a usuarios de sede Ocana, debido a pandemia covid-19 y por evitar el uso de
formatos en fisico, acatando las drdenes impartidas en los lineamientos del ministerio
de salud, dondes =e trataron loz siguientes temas total usuarios capacitados 60
Derechos y deberes de los usuarios.

links como radicar solicitudes ante la Fiduprevisora

comunicado a usuarios ut red integrada foscal-cub Ocafia comeos electronicos y
lineas telefonicas Con & fin de realizar los tramites desde casa.

Exclusiones contrato magistenio

Portabilidad usuarics

Coreos electronicos para solicitar citas médicas y canceladas.

Mumeros de central telefonica

el

Nmon b

Fecha: dia mes afio
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Ademas, se resolvieron las dudas e inguietudes de los usuarios referente a la
prestacion del servicio por correo electronico v por celulares de red disponibles para los
usuarios. Los soportes de envios reposan en k& oficinag de atencion al usuario y en
comeo electronico de atencion al usuario.

4_ Venficacion de los Buzones de Sugerencias
Se realizo la apertura del buzon del mes de ensro del 2021, no s encontrd
sugerencias, en el mes de marzo se encontraron 5 sugerencias, asi mismo en &l mes
de abrl, donde no 3e encontraron sugerencias, las cuales fueron respondidas con
oportunidad, v en los tiempos establecidos no mayor a S dias habiles o 15 dias,
respuestas que reposan en la oficina de atencion al usuario.

5 Verificacian de la carfelera informativa en la sede Ocafa;

Horaric de atencidn

Comeos y numenos telefonicos para solicitar citas y cancelacion de citas
Mumero de atencion 24 horas de la ut red integrada FOSCAL-CUB

Mumero de la Supersalud
Derechos y deberes

Resultados de la Satisfaccion al usuario

Respuesta a usuarios anonimo.

Informacion atencion por pico y cedula
Avizo informativo links como radicar solicitudes ante la Fiduprevisora
Comeos disponibles para atencion al usuario

COMPROMISOS ADGUIRIDOS
FECHA DE
COMPROMISO RESPOMNSABLES CUMPLIMIENT
0

Diar tramite y respuesta a las quejas de . .
manera oportuna sequn su dasificacion. Atencion al usuario Mensual
Revisar las careleras cumiplan con lo
establecido en el formato para las Atencion al usuario hMensual
re-r:m_‘r‘r&nda{:ic-r!e& d-E: atencion al usl_uari::r.
Realizar capacitaciones a los usuarios en las Atencion al usuario Mensual
salas de espera 4 al mes.

Fecha: dia mes afno
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CIUDAD LUGAR FECHA REUNION
DCAMA SEDE OCAMA 02/07r2021
HOMEBRE DE LA REUNION Mo. ACTA
COMITE DE ATENCION AL USUARIO SEGUNDO TRIMESTRE ANO 2
2021

OBJETIVOS Y/O TEMAS DE LA REUNION

Revisar las guejas Redamos y satisfaccion al usuario en los meses de Abrl, Mayo y
Junio en la Sede de Ocana del arfio 2021.

—

Revisar los buzones de sugerencias

o]

Yerificar los resultados de Satisfaceion en la eede Ocana

Capacitaciones a los usuarios

HOMBRE CARGD FIRMA
. . . Coordinadora Programas - LT
Liliana Buitrago Uribe Especiales LIRS e
Erika Yurley Prato Marguez Coordinadora Sede Ocana
. ) ) Practicante Administracion de Y
Lizeth Carolina Duran Tinjaca Empresas -)é:‘;;j_,
Angie Paola Pefia Paredes Auxiliar de Atencion al Usuario
PERSONAS AUSENTES ]
NOMBRE CARGOD
RESPONSABLE DE LA ELABORACION DEL ACTA
NOMBRE CARGOD
Angie Paola Pena Paredes Auiliar de Atencion al Usuario
COMPROMISOS ANTERIORES
FECHA DE
COMPROMISO RESPOMNSAELES CUMPLIMIENT
Q0
Dar tramite v respuesta a las quejas de Atencion al usuario Mensual

mianera oportuna seguin su clasificacion.

Revisar las carteleras cumiplan con ko
establecido en el fomato para las Atencion al usuario Mensual
recomendaciones de atencion al usuario.

Realizar capacitaciones a los usuarios
Atencion al usuario Mensual

Fecha: dia mes afio
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CONCLUSIONE

s

Se da inicio & la reunion dando a conocer log indicadores del segundo trimestre del 2021
que se especifican a continuacion, es importante aclarar que estos indicadores se reportan

menzualments a la Fiduprevisora.

1. Informe de quejas y reclamos mes de abril, mayo, junio:

En el mes de abril se recibieron 21 quejas, en mayo 16, en cuanto al mes de junio se

recibienon 23 quejas, las cuales fusron respondidas en el iempo oporuno.

2. Informe de satisfaccion en el segundo trimestre:

Abril: Todos los servicios

RESURTADS L PORIENTAIE DE SATISFACCIOH BOR ITEH
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La prestacion del Servicio en la sede Ocana en términos generales cumplio con los
indices de satisfaccion, en los 14 items evaluados en el mes de abril del 2021. A nivel
general se obtuvo una satisfaccion del 89% clasificando como bueno, se puede concluir
que los usuanos se sienten satisfechos en el tiempo empleado para solicitar cita, el
tiempo de espera para autorizar un servicio, dispensacion de medicamentos y
consideran que el senvicio prestado fue humanizado por parte de nuestros profesionales

medicos, personal de referencia y contrareferencia.

Fecha: dia mes afio
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RECOMENDARIA A LA IPS

En cuanto a las preguntas trazadoras, donde se les pregunta a los usuarios de la Sede
Ocaiia de la UT RED INTEGRADA FOSCAL CUB SEDE OCANAsi recomendaria esta
IPS el 93% de los encuestados contestaron que definitivamente si y probablemente si,
lo que es una adecuada percepcion de los servicios prestados por parte de esta entidad
y el 7% contestaron que probablemente no. En cuanto a la pregunta ; Como calificaria
su experiencia global respecto a los servicios de salud que ha recibido a través de su
IPS?, se evidencia que el 89% de las personas encuestada respondieron su
satisfaccion como buena o muy buena, el 11% como regular.

SATISFACCION GLOBAL

Mao My Mol
Ropsia o o,

Fecha: dia mes afio
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La prestacion del Servicio en la sede Ocana en términos generales cumplid con los
indices de satisfaccion, en los 14 tems evaluados en el mes de abril del 2021. A nivel
general se obtuvo una satisfaccion del 83% clasificando como bueno, se puede concluir
que los usuarios se sienten satisfechos la limpieza de sala de espera y/o consultorio, en
la localizacion de la IPS y facilidad de acceso, la claridad de la informacion recibida, en
el tiempo empleado para solicitar cita, y consideran que el servicio prestado fue
humanizado por parte de nuestros profesionales médicos.
RECOMENDARIA A LA IPS

@ Detinen

Fecha: dia mes afio
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En cuanto a las preguntas trazadoras, donde se les pregunta a los usuarios de la Sed
Ocana de la UT RED INTEGRADA FOSCAL CUB SEDE OCANAsi recomendaria est
IPS el 88% de los encuestados contestaron que definitivamente si y probablemente s
lo que es una adecuada percepcion de los servicios prestados por parte de esta entida
y el 9% contestaron que probablemente no. En cuanto a la pregunta ; Como calificari
su experiencia global respecto a los servicios de salud que ha recibido a través de s
IPS?, se evidencia que el 82% de las personas encuestada respondieron s
satisfaccion como buena o muy buena, el 14% como regular.

SATISFACCION GLOBAL
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Fecha: dia mes afio
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La prestacion del Servicio en la sede Ocana en términos generales cumplio con los
indices de satisfaccion, en los 14 items evaluados en el mes de junio del 2021. A nivel
general se obtuvo una satisfaccion del 97% clasificando como bueno, se puede concluir
que los usuarios se sienten satisfechos la limpieza de sala de espera y/o consultorio, en
la localizacion de la IPS y facilidad de acceso, la claridad de la informacion recibida, en
el tiempo empleado para solicitar cta, y consideran que el servicio prestado fue
humanizado por parte de nuestros profesionales médicos.

RECOMENDARIA A LA IPS

En cuanto a las preguntas trazadoras, donde se les pregunta a los usuarios de la Sede
Ocaia de la UT RED INTEGRADA FOSCAL CUB SEDE OCANAsi recomendaria esta
IPS el 97% de los encuestados contestaron que definitivamente si y probablemente si,
lo que es una adecuada percepcion de los servicios prestados por parte de esta entidad
y el 3% contestaron que probablemente no. En cuanto a la pregunta ;Como calificaria
su experiencia global respecto a los servicios de salud que ha recibido a través de su
IPS?, se evidencia que el 97% de las personas encuestada respondieron su
satisfaccion como buena o muy buena, el 3% como regular.
SATISFACCION GLOBAL
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Fecha: dia mes afio
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3. Reuniones de derechos y deberes de los usuarios y femas del senvicio.

MES DE ABRIL: En este mes se realizd envid de charlas por comeos electronicos a
wsuarios del magisterio segun base de datos suministrada por el area de afiliacion v
registro @ usuarios de sede Ocafia, debido a pandemia covic-19 ¥ por evitar el uso de
formatos en fisico, acatando las ordenes impartidas en los lineamientos del ministerio
de salud, donde se trataron los siguientes temas.

Derechos y deberes de los usuarios.

Informacion de coronavirus

aviso informativo links como radicar solicitudes ante la Fiduprevisora
comunicado cambio de comeos electronicos areas

nimeros de contacto v comeos para solicitar cita

Portabilidad

Requisitos para afiliar a beneficiarioa

SND AR

MES DE MAYC: En este mes s realizd charlas en las salas de espera de la sede a
usuarios del magistenio total usuanos capacitados B).

1. Derechos y deberes de los usuarios.

Recomendaciones generales para cuidado v medidas de bicseguridad en el hogar,
aislamiento preventivo v lavado de manos.

Obesidad vy control dietano

Paranoia en pandemia

Socializacion de los requisitos para afiliacion y registro.

Commeos electronicos para solicitar citas médicas v cancelaras

o

S

MES DE JUNID: En este mes s2 realizd charlas en las salas de espera de la sede a
usuarios del magisterio total usuarios capacitados 60.

Afiliacion y actualizacion de datos

Derechos y deberes de los usuarios.

Etiquetado nutricional

Recomendaciones generales para cuidado v medidas de bicseguridad en el hogar,
aislamiento preventivo v lavado de manos.

Capacitacion derechos y deberes de los usuarios.

links como radicar solicitudes ante la Fiduprevizora

Coreps electrdnicos para solicitar citas médicas v cancelaras con el fin de realizar
los tramites desde casa.

bl A

~Nmh

Ademas, se resolvieron las dudas e inguietudes de los usuaros referente a la
prestacion del servicio por comeo electronico v por celulares de red disponibles para los

Fecha: dia mes afio
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usuarios. Los soportes de envios reposan en la oficina de atencion al usuaro y en
comeo electronico de atencion al usuario.

4. Venficacion de los Buzones de Sugerencias
Se realizo la apertura del buzon de los meses de abril, mayo y junio, en los cuales no se
encontraron  sugerencias. Resaltando que las sugerencias, quejas o fElicitaciones
deben ser respondidas con oporiunidad, vy en los tiempos establecidos no mayor a 5
dias habiles.

5 Verificacion de la carfelera informafiva en la sede Ocana:

« Horario de atencion

« Comeos y nimeros telefonicos para solicitar citas vy cancelacion de citas
s Numero de atencion 24 horas de la ut red integrada FOSCAL-CUB

» Nimero de la Supersalud

+ [Derechos y deberes

+ Resultados de la Safisfaccion al usuario

» Respuesta a usuarios anonimo.

+« Avizo informativo links como radicar solicitudes ante la Fiduprevisora

» Comeos disponibles para atencion al usuarnio.

COMPROMISOS ADQUIRIDOS

FECHA DE
COMPROMISO RESPONSAELES CUMPLIMIENT
O
Dar framite y respuesta a las quejas de Atencion al usuario Mensual

mianera oportuna segun su clasificacion.
Revisar las carteleras cumplan con ko
establecido en el formato para las Atencion al usuario Menzsual
recomendaciones de atencion al usuarnio.
Realizar capacitaciones a los usuarios en las
salas de espera, cuatro al mes.

Atencion al usuaro Mensual

Fecha: dia mes afio
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CIUDAD LUGAR FECHA REUNION
OCANA SEDE OCANA D4/10/2021
NOMBRE DE LA REUNION No. ACTA
COMITE DE ATENCION AL USUARIO TERCER TRIMESTRE ANO X
2021

DBJETIVOS ¥iO TEMAS DE LA REUNION
Revisar las quejas Reclamos y satisfaccion al usuaro en los meses de Julio, agosto y
septiembre en la Sede de Ocafa del ano 2021.
Revisar los buzones de sugerencias
Verificar los resultados de Satisfaccion en la sede Ocana
[ ] Capacitaciones a los usuarios

o]

HOMEBRE CARGO FIRMA
- . . Coordinadora Programas PRI . T T
Liliana Buitrago Uribe Especiales ﬁ.lfh o Tiegs AR
Erika Yurley Prato Marguez Coordinadora Sede Ocana
. ) ) Practicante Administracion de Ay
Lizeth Carolina Duran Tinjaca Empresas ‘1@;]
Angie Paola Pefia Paredes Auxiliar de Atencion al Usuario
PERSOMNAS AUSENTES
MOMBRE CARGO

RESPONSABLE DE LA ELABORACION DEL ACTA

NOMBRE CARGO
Angie Paola Pefia Paredes Auxiliar de Atencion al Usuario
COMPROMISOS ANTERIORES
FECHA DE
COMPROMISO RESPOMNSABLES CUMPLIMIENT
o]
Diar tramite y respuesta a las quejas de Atencion al usuario Mensual

manera oportuna segun su clasificacion.
Revisar las carteleras cumiplan con o
establecido en el formato para las Atencion al usuario Mensual
recomendaciones de atencion al usuario.
Realizar capacitaciones a los usuarios

Atencion al usuario Menszual

Fecha: dia mes afio
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Se da inicio a la reunion dando & conocer los indicadores del tercer timestre del 2021 que
ge especifican a continuacion, es importante aclarar gque estos indicadores se reportan
menzualments a la Fiduprevisora.

1. Informe de guefas y reclamos mes de julio, agosto, sepliembre:
En el mes de julic == recibieron 17 quejas, en agosto 16, en cuanto al mes de
sepliembre s recibiercn 18 gquejas, las cuales fueron respondidas en el tiempo
oportuno.

2. Informe de satisfaccion en el segundo trimestre:

JULIO: Promocion y prevencion

RESUNTADD DEL PORCENTAIE DE SATISFACCION POE ITEH

vk o ba ke el weas s dels 59 ¢ leokded e s
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Cronpdery qua B T E prasr ) e pie

i levpsan de onks 8 sapars ' o oo Bonos &0

Lat bvpdara i bos b o
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La prestacion del Servicio en la sede Ocafa en términos generales cumplio con los
indices de satizfaccion, en los 14 items evaluados en el mes de julio del 2021. A nivel
general se obtuvo una satisfaccion del 93.33% clasificando como bueno, se puede
concluir gue los usuarios se sienten satisfechos en la localizacion de la IPS y facilidad
de acceso, el horaro de atencion al pablico, la claridad de la informacion recibida, el
profesional tratante fue claro sobre el estado de salud, la limpieza de consultorios o
bafos y consideran que el servicio prestado fue humanizado por parte de nuestros
profesionales medicos.

Fecha: dia mes afio
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RECOMENDARIA A LA IPS

Wlefntamente S ¥ No ®Defintraments No

En cuanto a las preguntas trazadoras, donde se les pregunta a los usuarios de la Sede
QOcana de la UT RED INTEGRADA FOSCAL CUB si recomendaria esta IPS el 87% de
los encuestados contestaron que definitivamente si y probablemente si, lo que es una
adecuada percepcion de los servicios prestados por parte de esta entidad y el 12%
contestaron que probablemente no. En cuanto a la pregunta ;Como calificaria su
experiencia global respecto a los servicios de salud que ha recibido a fravés de su
IPS?, se evidencia que el 93% de las personas encuestada respondieron su
satisfaccion como buena o muy buena, el 5% como regular.

SATISFACCION GLOBAL
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Fecha: dia mes afio
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AGOSTO: Espacialistas

RESULTADD DEL PORCEMTARME DE SATISEFACCION POR ITEM
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La prestacion del Servicio en la sede Ccafa en términos generales cumplio con los
indices de satisfaccion, en los 14 items evaluados en el mes de agosto del 2021, A
nivel general se obtuvo una satisfaccion del 90% clasificando como bueno, se puede
concluir gue los usuanos se sienten satisfechos en la localizacion de la IPS v facilidad
de acceso, el horario de atencion al plblico, la claridad de la informacion recibida, &l
profesional tratante fue claro sobre el estado de salud, la atencion recibida por parte del
personal de salud, la limpieza de consultorios o bafos, consideran que el senvicio
prestado fus humanizado por parte de nuestros profesionales médicos v la satisfaccion
sobre |a sefializacion de la sede.

RECOMENDARIA A LA IP5

Fecha: dia mes afio
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En cuanto a las preguntas trazadoras, donde se les pregunta a los usuarios de la Sede
Ocana de la UT RED INTEGRADA FOSCAL CUB si recomendaria esta IPS el 82% de
los encuestados contestaron que definitivamente si y probablemente si, lo que es una
adecuada percepcion de los servicios prestados por parte de esta entidad y el 17%
contestaron que probablemente no. En cuanto a la pregunta ;Como calificaria su
experiencia global respecto a los servicios de salud que ha recibido a fravés de su
IPS?, se evidencia que el 90% [e las personas encuestada respondieron su
satisfaccion como buena o muy buena, el 8% como regular.

SATISFACCION GLOBAL
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SEPTIEMBRE: Patoiogias cronicas

RESULTADO DEL PORCENTAJE DE SATISFACCION POR [TEM
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Fecha: dia mes afio
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La prestacion del Servicio en la sede Ocafa en términos generales cumplio con los
indices de satisfaccion, en los 14 items evaluados en el mes de agosto del 2021. A
nivel general se obtuvo una satisfaccion del 90% clasificando como bueno, se puede
concluir gue los usuarios se sienten satisfechos en la localizacion de la IPS y facilidad
de acceso, el horano de atencion al publico, la dispensacion de medicamentos, la
claridad de la informacion recibida, el profesional tratante fue claro sobre el estado de
salud, la limpieza de consultorios o banos, y la satisfaccion sobre la sefalizacion de la
sede.

RECOMENDARIA A LA IPS

En cuanto a las preguntas trazadoras, donde se les pregunta a los usuarios de la Sede
Ocaia de la UT RED INTEGRADA FOSCAL CUB si recomendaria esta IPS el 89% de
los encuestados contestaron que definitivamente si y probablemente si, lo que es una
adecuada percepcion de los servicios prestados por parte de esta entidad y el 11%
contestaron que probablemente no. En cuanto a la pregunta ;Como calificaria su
experiencia global respecto a los servicios de salud que ha recibido a través de su
IPS?, se evidencia que el 91% de las personas encuestada respondieron su
satisfaccion como buena o muy buena, el 7% como regular.

SATISEACCION GLOBAL
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Fecha: dia mes afio
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3. Reunionas de derechos y deberes de los usuarios y temas del servicio.

MES DE JULIC: En este mes se realizd chardas presenciales, en las respectivas salas
de espera en la sede Ocafia, con el debido distanciamiento social, acatando las
ordenes impartidas en los lineamientos del ministerio de salud, donde se trataron los
siguientes temas. Total, usuarios capacitados: 43

Derechos y deberes de los usuarios.

Informacion de coronavins

aviso informativo links como radicar solicitudes ante la Fiduprevisora
comunicade cambio de comreos electronicos areas

nimeros de contacto y comeos para solictar cita

Portabilidad

Requisitos para afiliar a beneficiarios

LR R =

MES OF AGOSTO: En este mes e realizd charlas en las salas de espera de la sede a
usuarios del magisterio total usuarics capacitados 35.

Derechos y deberes de los usuarios.

Recomendaciones gensrakes para cuidado y medidas de bicseguridad en el hogar,
aislamiento preventivo v lavado de manos.

3. Socializacion de los requisitos para afiliacion v registro.

4. Correos electronicos para solicitar citas médicas y cancelarlas

Fd —

MES DE SEPTIEMBRE: En este mes se realizo charlas en las salas de espera de la
sede a usuarnocs del magisternio total usuarios capacitados 32.

Afiliacion v actualizacion de datos

Derechos y deberes de los usuarnios.

Requisitos para diferentes novedades (portabilidad, certificados de afiliacion vy
novedades de afiliacion)

Coreos electronicos para solicitar citas médicas v cancelaras con el fin de realizar
los tramites desde casa.

Ll el

=

Ademas, se resolvieron las dudas e inguietudes de los usuarios referente a la
prestacion del senvicio por cormeo electronico v por celulares de red disponibles para los
usuarios. Los soportes de envios reposan en la oficina de atencion al usuario.

. Verificacion de los Buzones de Sugerencias

Se realizo la apertura del buzon de los meses de: julio, en el cual no s2 encontraron
sugerencias, en agosto, se evidencia 3 sugerencias y septiembre, se evidenciaron 7
felicitaciones. Resaltando gque las sugerencias, quejas o felicitaciones deben ser
respondidas con oportunidad, v en los tiempos establecidos no mayor a S dias habiles.

Fecha: dia mes afio
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5 \Verficacion de la carfelera informativa en la sede Ocafia:

Horario de atencion

Mimero de la Supersalud
Derechos vy deberes

Respuesta a usuarios andnimo.

Resultados de la Satisfaccion al usuarno

Comeos y numernos telefdnicos para solicitar citas v cancelacion de citas
Mumero de atencion 24 horas de la ut red integrada FOSCAL-CUB

Avizo informativo links como radicar solicitudes ante la Fiduprevisora
Commeos disponibles para atencion al usuario.

COMPROMISOS ADQUIRIDOS
FECHA DE
COMPROMISO RESPONSAELES CUMPLIMIENT
O

Char tramite y respussta a las quejas de . . -
manera oporiuna segun su clasificacion. Atencion al usuario Mensual
Revisar las carteleras cumiplan con ko
establecido en el formato para las Atencion al usuario Mensual
recomendaciones de atencion al usuario.
Realizar capacitaciones a los usuarios en las Atencian al usuario Mensyal
salas de espera, cuatro al mes.

Fecha: dia mes afno
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11 EVIDENCIAS

11.1 Guiaréapida de informacion (1)

:
S CONTACTENOS

inscripcioa.
) prestador. deberd reatzar a iNScpaion e los nuevas beneficancs
a o5 senvicios de saludy remiti a Fiduprwvison SA. & formulario Promocién y Prevencién
a@ut i i
uwm“d ey e Nini san. utr7magisterio.com UT RE D

Adeenas del Inﬂmhﬂn ol athiado o benefioanc debe prewentar la uguente Jefe Emma san.pymoca@utr7magisterio.com

INTEGRADA
Addy san. reiefenc:aloca@urﬂmaglslerlo com
Yasmily san.refer FOSCAL -CUB

y Ciruy, ~
Yeniseth san.referencia3oca@utr isterio.com s E D E o CA N A
Citas medicina General y Odontologia
Yurdy san.referenci com
2 Tutelasy de peticién
hosta que cumpla 7 afosy conla | |3 Declaracon del beneficaro Carolina san. io.com
tareta de identcdad enre o3 7y sobre condicen de RSO
e TN v Atencién al usuario y archivo Clinico
Para hijos entre 19 y 25 ahios. formato de Fdupreviscra SA. || siau@utredintegradafoscal-cub.com
[T Ragiseo i en dond san z com
parernesc san com
2 cmanamw mayores de 19 afos
Los h¥jos entre 18 y 25 aflos no 1. Contic
eSTuciantes, pero Bebenn presents n-omusz.;-aou fill Y
| prese o g S
| . b ;'\_ nor.afiliacion@utr7magisterio.com
|affiacion o segusided socal segin
formato de Fiduprevisocs SA

”‘q, #QUEDATEENCASA  Teléfonos Institucionales:
(i ot

e 5613343 - 5610681 — 5695901
T | Celular: 3133480953

oepaRTAMENTO| LI

— T e merees |
santander Nectures |

| oz | oy secount v | (Consultas Medico General — Consultas Odontologia)
Norte o 313 700215 p——
Santander | 0ne Ao | 10200 10 \ sy Nuestra Sede:

3205633159 | Calle 8B Carrera 21 # 28A-19 Barrio Sequiscentenario -
Ocafia (N. de Sder.)

Cesar

3504120127 \

Gula Répida De Informacién,

EXCLUSIONES

{QUIENES SOMOS? TRASLADOS

£l contratista no
La Unién Temporal Red Integrada FOSCAL-CUB, cientes en el caso da fequerir servicios ambulator
una alianza estratégica entre la Fundacién Oftalmo- los siguiantes .

ones aquellos

del plan de

Iégica de Santander (FOSCAL) y la Clinica Urgenci
Bucaramanga (CUB), las cuales se encuentran técni
ca, cientifica y humanamente preparadas para aten.
der las exigencias de salud de los afifiados al Fondo
Nacional del Magi 0 y sus beneficiarios, ubicad

en los departar tos de Arauca, Cesar, Norte de

nrmuemumsn&qunMy

metropoiitanas y la capital, o cuando el costo del trans-
nor o igual a un (1) salario minimo legal
(SMLDV)  por
en poblaciones dispersas se reconoce-
tre, fluvial o aéreo, inclu- |

pTravarmmndermmm‘emomm
1 sién de 8 percida por enfer-

t. t. alto al de R | transpo
Santander y Santander, con un alta grado de Respon  Todos los tratamientos quinirgices y
sabilidad, Calidad y Calidez en los servicios Médicos 20 CHRYD Cu et YoMV DRGE RS, K Sut 1 % 7
Asistenciales Para ello, a"': St e ma:’?: sz "U bidamente jddas en el pais, asf se realicen y suministren por
l2Unién Temporal Red Integrada FOSCAL- spids 5 fuera del temitorio Nacional.

CUB utiliza su experiencia, recursos tecnoldgicos,

conacimiento especializado y todos los med

ponibles 3 su alcance para cumplir a caba

objeto del contrato suscrito y responder de manera

integral por la administracién y prestacion de los ser
médicos asistenciales nec ara garanti

zar el Plan de Salud del Magi

dos de la Region 7, de acuerdo con el modelo de s

1
1
: quinirgicos: :

+ Se exduyen todos los medicamentos no autorizados por el INVIMA
' oelente reguiacor comrespondients.

0
1 mmwummmnauwmae
1

para el paciente
dad del transport:

1 cado, deacuerdo confa normatividad vigente.

lud definido por Fidupri 2’52‘ e a ltTmmumdmm mwm
e % y atencion odontoldgi-
Cumpla con sus v
Conozca sus T kD WTEGRADA
R trodelsstemade saiud

DERECHOS

Heo il = m
Cutar aww magonesoi

pilares, champds, jabones, e les, cepi-
Al U swcecan A TS f gL IS T Ed lloy seca dental y demis elemenkos de aseo leches, cremas -
:c.’:,‘. ot X R L el tantes, anti solares, dr la memoria,
ol & tos de k3 s3l, anorexigencs, anti-solares y cremas hidratantes serdn

B b & L
g o Gdse s hace peo,
s o oew | EUNOS y
:nfm«.,:m« Fiemaa: :“E"“’Lﬁ"& 1 cesoalos senicios como el caso del transporte.
) 1 ¢ Catzado

cosméticos,
vitarminicos (excepto os relaconadcs con los Programas de Promo-
ddny

Iracion e AR, Ortopédico
1 #Los pariales de nifios y adultos  las toallas higiénicas.

Fecha: dia mes afio
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11.2 Llamadas con equipo de trabajo

@ Muttlconf?rencua

Jefe Liliana Fmp

. Jefe Liliana Fmp < o~
En Separar Finalizar

Yasmile Fmp Ocafia <

eth Ortega Fmp Oc < o~
Separar Finallzar

Yurdi Ocafia < -~
4820 Separar Finalizar

4:15 a0

& Sobre esta llamada

Personas Informacion
EN LA LLAMADA
Q Carolina Duran (td)
Q Addy Perez R\
Q; andrea carolina alvarezric... Y
Q Diana13 Rivera R\
Q Doris Madariaga N\
Q Lady Di Arias Pacheco ih
@ Liiana Buitrago Uribe W
Q Luz Solano Y
e Paola Vega R\
Q Yamile Ojeda tarazona R\
Q YANIRYS RODRIGUEZ %
e yeniseth Ortega Oryiz VS
& yurdy alvarez R\
e Zuleima Sanchez castella... ¥

I @] <

Fecha: dia mes afio
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11.4 Socializacién con el personal de la sede Ocafia (Manuales Funciones Y
procedimientos)

Fecha: dia mes afio
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11.5 APLICACION ENCUESTA A USUARIOS EN SEDE OCANA

7 %~ UT.RED INTEGRADA > P
BC FOSCAL - CUB @gg;

e e
(B Ol E LB ]

ENCLUESTA DE SERVICIO.

Objetivo: Efectuar un dagndstes para dentificar la calidad del servicio del usuario en UT RED
INTEGRADA FOSCAL- CUB

ORIENTACIONES: Esta encuesta serd de uso exclusivo del investigador, los resultados no serdn
pubbcados, solo son del andksrs dal pazante para dabectar falencias v proponer allemalivas da meora.

Solo marca con una X |a opcitn que considenas sa ajusta a i concepio.

a2 Cdmo califica los sarvicios que ofrece |a institucidn UT RED INTEGRADA FOSCAL - CUBY
JExcelente  Bueno _ Regular _ Mak_ Por qué?

% ;Usted alguna vez ha inlarpuesio una paticidn, quaja, reclamo, sugerencia o felicitacidn a la UT
RED INTEGRADA FOSCAL - CUBY
LB RO Por qué?

= 4D qué manara ha interpuesto paboidn, quefa, reclamo, sugenancia o felictacion a la UT RED
INTEGRADA FOSCAL- CUB?
iverbal___ Escrita corren electrdnico

= 4 En bérmnos generales o Cdme ha sido el nivel de satisfaceion de acuerdo a |a respuesta de la
solicitud dada por parte de la UT RED INTEGRADA FOSCAL- CUB?
iExcelente___ Bueno ___ Regular ___ Malo___ Por qué?

= /Usted tiene conocameents da los deberes v darechos del usuano?
8l WO

% jlas instalaciones de la UT RED INTEGRADA FOSCAL- CUB cuenta con elementos, de
safializacion que permite Mantficar rutas de evacuacidn v manejo de elemanlos de desachos
(basura)?

Bl WO

= 0w qué forma salicta usted ka asignacion da clas?
Talefdnicamenta Presencial _ Web

= jlaasignacion de citas especializadas es a empo cores o debe esperar mucho para ser
asgnadas?si () No
pangua;

= Cdmo califica el trato brindado por el personal de la UT RED INTEGRADA FOSCAL- CUB?
Excelenta___ Bueno ___ Regular ___ Malo __ Porgue?
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- % U.T. RED INTEGRADA 2
' & FOSCAL - CUB g'x.} u—.

L e e e
Ol DR

oo considera que fue sendido durame su consulla médica?
Ewcelemte_ Bueno __ Reguiar _ Malo _ Poeque?

= 2 El médica le explico con palabras ficlies de sntender cudl as su problema de salud o el resultado
di la consulta?
8l___ NO Par qué?

= laeniregaron todos los medicamentos que el médico tratante | signo?
8l___ NO Par qué?

= Eltiempo qua usted esparo para ser atandido por el parsanal de la UT RED INTEGRADA
FOSCAL- CUB fue?
Demorade _ Adecuado

= El horano de alencidn del establecimiento le parece convanianta?
Sl NO Por qué?

= e han brindade atencidn opartuna y has abtanide informacion regestrada en ef archivo?
8l NO Paor qué?

s 2o han llevado un control a ternpa soboe a promacidn y prevencidn del nesgo cardiovascular?
SIEMPRE____ ALGUNASWVECES __ NUMNCA Por qué?

= AEn [a pramocidn y prevencidn e citan a iempo v be entreqan todos los medicamentos de
control @n ka UT RED INTEGRADA FOSCAL- CUB, saccional Ocafia?
SIEMPRE____ ALGUMNAS WVECES MILINCA Por qué?

Fecha: dia mes afio
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11.6 SOCIALIZACION RUTA DE ATENCION AL USUARIO

Fecha: dia mes afio
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11.7 SOCIALIZACION GUIA RAPIDA DE INFORMACION CON USUARIOS

Fecha: dia mes afio
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12 APORTES SIGNIFICATIVOS DE LA EXPERIENCIA

v Ladestreza lograda durante mis practicas profesionales contribuyo a reforzar
los saberes adquiridos durante el proceso de formacion los cuales puedo
aplicar en cualquier campo laboral

v Adquisicion de saberes pertinentes a mi desempefio profesional y personal

v La socializaciéon de ideas, la confrontacion de desafios y conocimientos me
permitieron retroalimentar saberes con las diversas dinamicas que
enriquecieron los acciones y decisiones tomadas en mi saber hacer

v" Mejoramiento continuo del trabajo en equipo generando en cada colaborador
sentido de pertenencia y responsabilidad con sus actividades delegadas lo
cual es el resultado reflejado en el dia a dia.

v' Identificando las debilidades de cada colaborador se reforzo cada area y

actividad mediante retroalimentacion (dialogo personal, socializacion de
manuales y procesos).

13 CONCLUSIONES

Se realizo la asistencia en los procesos administrativos como profesional de
apoyo en la empresa UT RED INTEGRADA FOSCAL-CUB, seccional Ocafa.

De acuerdo con los objetivos de la pasantia se logré identificar por medio del
cuestionario aplicado a los usuarios de la UT RED INTEGRADA FOSCAL-CUB,
seccional Ocaria, la calidad del servicio que presta la empresa, lo cual arrojo que
en la organizacion se encontraban inconsistencias en la asignacion de citas
telefénicas, mal trato de parte de las auxiliares de referenciay contra referencia,
desconocimiento de los derechos y deberes de los usuarios, claridad en las
férmulas médicas, demora en la atencion por parte de los médicos especialistas,
demora en la entrega de en los medicamentos. Por tal motivo se tuvo que
identificar oportunidades de mejora como socializar el manual del usuario a los
pacientes de la UT RED INTEGRADA FOSCAL-CUB, seccional Ocafia, buscar
opciones para mejorar la calidad de las medicinas que se suministra. lgualmente
se disefiaron estrategias que contribuyeran a la optimizacién de la prestacion del
servicio como el realizar capacitacion a los colaboradores, especificamente a las
auxiliares de referencia y contra referencia, sobre servicio al cliente, responder
de manera oportuna a las PQRSF de los usuarios, mejorar el sistema de apartar
citas presenciales, la asignacion de citas y contribuir a la optimizacion del
servicio, disminuir el tiempo de espera para atender a los usuarios, en fin se
tratdé de abordar los diferentes temas para optimizar el servicio y asi brindar con
eficiencia y eficacia las necesidades e inquietudes de los usuarios con el

Fecha: dia mes afio
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proposito de crear un buen ambiente laboral tanto como para los funcionarios de
la UT RED INTEGRADA FOSCAL-CUB, seccional Ocafia, como la relacion
armonica entre funcionario y usuario.

Por otra parte, se ejecutd el manual del usuario, donde permitié a los afiliados
en general que conocieran los derechos, deberes y exclusiones que contempla
el contrato, fue socializado y explicado a los pacientes donde tuvieron la
oportunidad de conocer y aclarar todas sus inquietudes. Se logro realizar la
documentacién del sistema de PQRSF y se dio a conocer los pasos para el
tramite de éste, ademas se disefid y se socializo los formatos de PQRSF, donde
los usuarios conocieron una nueva forma de exponer cualquier peticién, quejas,
reclamos, sugerencia, o felicitacion, ya que se presentaban de forma verbal.

Finalmente se desarroll6 el manual de funciones de la UT RED INTEGRADA
FOSCAL-CUB, seccional Ocafia, donde contiene informacion especifica por
cargo en la IPS y puntos especificos como identificacion y objetivo general del
cargo, descripcion de responsabilidades generales y especificas; ademas, Se
realiz6 el manual de procedimientos d donde se da a conocer cada proceso en
la institucion.

14 RECOMENDACIONES

Se le recomienda a la UT RED INTEGRADA FOSCAL-CUB, seccional Ocaria,
aplicar las oportunidades de mejora y las estrategias que contribuyan al
mejoramiento continuo, para lograr de esta manera la optimizacion del servicio
a los usuarios.

Realizar evaluacion y seguimiento acerca del comportamiento e inquietudes de
los usuarios, ademas se le sugiere que ponga en ejecuciéon los formatos de
PQRSF.

Aplicar los manuales de funciones y procedimientos para tener un mejoramiento
continuo en la prestacion del servicio.

Periddicamente realizar los diagnosticos respectivos a cada dependencia con
sus respectivas evaluaciones y asi realizar los ajustes pertinentes para que cada
dia sea mejor el desempefio de los funcionarios y lograr un servicio de calidad
para el magisterio Norte Santandereano.
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Certificacion de cumplimiento

Yo | Lady Diana Arias Pacheco

, identificado con cédula de ciudadania
63645792 Bucaramanga .,
No. | de 9 , actuando en representacion legal de la
| Clinica Urgencias Bucaramanga 900581702 9
empresa , con NIT No. - ,

certifico que el (la) estudiante, en desarrollo de su practica profesional, social o solidaria, ha cumplido

con las funciones asignadas, aportando al proceso de mejora de la organizacién, cumplimiento que es

| Olga Liliana Buitrago Uribe
avalado por , persona encargada de la

. L, o | Coordinadora Programas Especiales
supervisidon dentro de la organizacidn, que se desempefa como

e, . .. , 18 Febrero o 2021
La presente certificacién se firma en original el dia del mes de del afio .

Firma:
R |

| Lady Diana Arias Pacheco

Nombre:
. 63645792 Bucaramanga

Documento de Identidad: de 9

‘ Clinica Urgencias Bucaramanga
Empresa:

| Coordinadora Gestion Humana Servicios Ambulatorios

Cargo:
Firma:

| Gustavo Adolfo Martinez Rueda
Nombre:
Documento de Identidad: de

UNIVERSIDAD COOPERATIVA DE COLOMBIA
| Administracion de Empresas

Programa:
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