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INFORME ATENCION AL USUARIO
SEMESTRE 1-2021

Corporacién Hospital Infantil Concejo de Medellin.
NIT: 900625317-7 Tel: 4446425 FAX: Ext-7078 Direccién: Calle 72A 48A -70
www.hospinfantilcm.org, contactenos@corporacionhicm.org.
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Concejo de Medellin

1. OBIETIVO

Presentar el informe del Sistema de Informacidn y Atencién al Usuario respecto a la ges-
tién de peticiones, quejas, reclamos, sugerencias y reconocimientos, asi como los indica-
dores de satisfaccion del usuario, con el fin de generar acciones de mejora, propendiendo
por la satisfaccién de los usuarios.

2. ALCANCE

Informe de resultados Enero- Junio de 2021.

3. RESPONSABILIDADES

El responsable de la generacion de este informe es la Trabajadora Social y el Comité de
Calidad serd el responsable de su andlisis y de la formulacidn de las acciones de mejora,
asi como el grupo de andlisis de PQR.

4. CONTENIDO

4.1 PROPORCION DE MANIFESTACIONES DE LOS USUARIOS

Quejas Reclamos Sugerencias Felicitaciones
Mes Total
Total % Total % Total % Total %
Enero 1 |16.66%| 3 50% 1 ]16.66% 1 16.66% 6
Febrero 2 40% 1 20% 0 0% 2 40% 5
Marzo 2 |3333%| 1 |16.66%| 2 |33.33% 1 16.66% 6
Abril 4 25% 3 |18.75%| 2 12.5% 7 43.75% 16
Mayo 7 (13.46%| 8 |15.38%| 4 7.69% 33 63.46% 52
Junio 5 [31.25%| 7 |43.75%| 2 12.5% 2 12.5% 16
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El Hospital tiene habilitado diferentes canales de informacién para conocer la opinidn de los usua-
rios, como buzones de sugerencias en los diferentes servicios, ademds de la oficina de atencién al
usuario, el correo electrénico, el drea de gestion documental, y la pagina web. A través de estos
medios se recibieron 101 manifestaciones por usuarios. Con un 43.56% para quejas y reclamacio-
nes. Un 56.43% para sugerencias y reconocimientos. Ante las reclamaciones se desarrollan accio-
nes de mejora desde los lideres de procesos. Los reconocimientos son publicados en medios de

comunicacion internos.

Adicionalmente, se recibieron quejas por traslado de las EPS Savia (31). 1 Derecho de peti-
cion y 1 solicitud por Ente de control.

4.2 OPORTUNIDAD EN RESPUESTA A LAS MANIFESTACIONES DE LOS USUARIOS

Oportunidad de respuesta a las manifestaciones
Numerador Denominador

Sumatoria del numero de dias transcurridos | Total de manifestaciones
Mes desde el dia que es recibida la manifestacién Resultado dias

hasta el dia que se da respuesta al usuario.

%

Enero 41 7 6
Febrero 74 16 5
Marzo 58 6 10
Abril 160 16 10
Mayo 182 52 4
Junio 120 17 7

Durante el primer semestre del afio 2021, los tiempos de respuesta a las manifestaciones
de los usuarios, se afectan por el tipo de manifestacion, debido a los procesos internos

gue pueden ameritar las reclamaciones.

4.3 DERECHOS DE PETICION

Derechos de peticion

Mes
Total
Enero 1
Febrero 5
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Marzo 6
Abril 4
Mayo 11
Junio 5

El tiempo de respuesta a los derechos de peticidn, se encuentran dentro de los estableci-

dos normativamente.

4.4 SATISFACCION DE USUARIOS
Para el primer semestre del afio 2021, se aplicaron encuestas de satisfaccion de los dife-
rentes servicios de la instiucidén. Teniendo resultados por encima de la meta establecida, la

cual es del 95%.

Proporcion de satisfaccion global de los usuarios
Numerador Denominador
Numero de personas encuestadas que se | Total de personas encues-
Mes . . .. Resultado
consideran satisfechos con los servicios tadas
recibidos
Enero 109 110 99%
Febrero 116 120 97%
Marzo 118 124 95%
Abril 119 121 98%
Mayo 122 124 98%
Junio 115 120 96%

Como estrategia que permita mejorar los servicios, se orienta a los usuarios que refieran
insatisfaccion con la atencién a presentar de manera formal la sugerencia o reclamacion,
indicando los diferentes medios de comunicacién habilitados para esto.

5. RECOMENDACIONES

e Recomendaciones a la entidad sobre los tramites y servicios con mayor nimero de

quejas y reclamos:

- Como principales motivos de reclamaciones, se encuentran el trato y la atencion
por el personal de enfermeria, médicos generales y especialistas. Para lo cual se
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realizan la socializacidn con los colaboradores a través del modelo de control a fa-
llos.

Se programa capacitacion en humanizacion en los servicios de salud, orientado a
colaboradores del area asistencial y administrativo.

En los casos de reclamaciones presenciales, se hace intervencion de manera inme-
diata con los colaboradores o servicio involucrado a fin de garantizar la satisfaccion
del usuario y familia.

e Recomendaciones de los particulares dirigidas a mejorar el servicio que preste la en-
tidad:

Las

sugerencias de los usuarios corresponden a un 10.89% del total de las manifesta-

ciones recibidas. Las sugerencias estan dirigidas a aumentar el nUmero de terapeutas
respiratorias, disposicion de datafono, disponer de mayor cantidad de sabanas. atender
la linea telefénica del drea de asignacion de citas, mejorar la oportunidad y puntualidad
en la atencion en el servicio de consulta externa..

e Recomendaciones de los particulares dirigidas a incentivar la participacion en la ges-
tion publica: No se reciben en el periodo

e Recomendaciones de los particulares dirigidas a racionalizar el empleo de los recur-

SOS

disponibles: No se reciben en el periodo

6. ACCIONES DE MEJORA INSTITUCIONALES

Como
como:

principales acciones de mejora desde la institucidon, se han desarrollado actividades

e Retroalimentacién al personal a través de control a fallos y reconocimientos

e Mantenimiento de instalaciones, equipos y hoteleria.

e Capacitaciones en guias y protocolos al personal asistencial

e Procesos en conjunto con el drea de gestiéon humana.

e Traslado de reclamaciones a las agremiaciones en los casos de servicios tercerizados.
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