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ANALlSIS DE LAS PQRS SEGUNDO TRIMESTRE DEL 2023

PROCESOAUDITADO Seguimiento a las quejas, sugerencias y peticiones, felicitaciones presentadas
al sistema de información y atención al usuario, del segundo trimestre del
2023

JEFE DEL PROCESO Víctor Fabio Gómez Franco -Jefe Oficina Asesora de Control Interno.

AUDITOR Gustavo callejas Calvache, Profesional de apoyo auditorias administrativas.

OBJETO -Verificar el cumplimiento de las actividades del Sistema Integral de Atención al
Usuario (SIAU).
-Realizar seguimiento a los procedimientos de: Manejo de Buzón de
Sugerencias, Trámite de sugerencias, quejas y felicitaciones.
-Verificar la consolidación de las quejas, reclamos, felicitaciones y sugerencias
de los usuarios y
-Verificar el diligenciamiento de los indicadores y su seguimiento

ALCANCE El informe en mención evalúa el segundo trimestre comprendido entre abril y
junio del 2023.
Constitución Política de Colombia: En su artículo 23 establece "Todapersona
tiene derecho a presentar peticiones respetuosas a las Autoridades por motivos
de interés general o Particular y a obtener pronta resolución.
Ley 87 de 1993: "Por la cual se establecen normas para el ejercicio del control
interno en las entidades y organismos del estado y se dictan otras disposiciones
"artículo 12 literal i) "Evaluar y verificar la aplicación de los mecanismos de
participación ciudadana, que en desarrollo del mandato constitucional y legal,
diseñe la entidad correspondiente".
Decreto 1757 del 3 de agosto del 1994, articulo 4, servicio de atención de la
comunidad. Los niveles de Dirección Municipal, Distrital y Departamental del
Sistema General de Seguridad Social en Salud organizaran un servicio de
atención a la comunidad, a través de las dependencias de participación social,
para canalizar y resolver las peticiones e inquietudes en salud de los
ciudadanos. Para el adecuado servicio de atención a la comunidad en salud se
deberá a través suyo, velar porque las instituciones prestatarias de servicios de
salud, sean publicas, privadas o mixtas, establezcan los mecanismos de
atención a sus usuarios y canalicen adecuadamente sus peticiones.

Norma técnica colombiana NTC-ISO 1002 del 2005, Gestión de la calidad,
satisfacción del cliente. Directrices para el tratamiento de quejas en las
organizaciones Resolución 14437 de 1991, por la cual se constituye los mites
de ética hospitalaria y se adopta el decálogo de los Derechos de los pacientes

Resolución 0182, del 10 de mayo del 2010, del Hospital universitario San José
de Popayán "E.S.E, mediante la cual se adopta los deberes y derechos del
paciente Código de ética, formato de quejas y reclamos.

Ley 1474 de 2014: "Por la cual se dictan normas orientadas a fortalecer los
mecanismos de prevención, investigación y sanción de actos de corrupción y la \
efectividad del control de la gestión pública" en su artículo 76 establece" La

~
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Oficina de Control Interno deberá vigilar que la atención se preste de acuerdo
con las normas legales vigentes y rendirá a la administración de la entidad un
informe semestral sobre el particular ".

Decreto 1166 del 2016 , por el cual se adicional el capítulo 12 al Titulo 3 del la
parte 2 del Libro 2 del Decreto del 1069 del 2015, Decreto Único reglamentario
del Sector de Justicia y del derecho, relacionado con representación,
tratamiento y radicaciones las peticiones presentadas verbalmente

Decreto 943 del 21 de mayo de 2014: "Por el cual se actualiza el Modelo
Estándar de Control Interno (MECI)y el Manual Técnico del Modelo Estándar de
Control Interno para el estado colombiano MECI 2014 en su componente
Información y comunicación interna establece como elementos mínimos:
Mecanismos para recibir sugerencias o solicitudes de los funcionarios,
Sistema de Información para la atención de las peticiones, quejas,
reclamaciones o recursos de los ciudadanos, punto de atención al usuario

Resolución 0286 del 18 de marzo de 2017: "Pormedio de la cual se ajusta el
Plan Anticorrupción para el Hospital Universitario San José de Popayán E.S.E
"establece en su componente 4 los mecanismos para Mejorar la Atención al
Ciudadano a través de Buzón de Sugerencias, Atención de Quejas, reclamos y
sugerencias en la Oficina de SIAU, Medición de la Satisfacción del usuario,
Sistema Integral de Atención al Usuario, Liga de Usuarios.

Resolución 256, del 5 de febrero del 2016. Que tiene como objetivo, dictar
disposiciones, relacionadas con el sistema de calidad, como componente del
Sistema Obligatorio de Garantía de Calidad de la atención de Salud - SOGCS
del SGSS y establecer los indicadores para el monitoreo de la calidad en salud
estructurados bajo el presupuesto de su interrelación entre si y el enfoque al
mejoramiento de la calidad en salud que impacte en el usuario como finalidad
primordial de los diferentes componentes de dicho sistema

Resolución: 054 del 2017, del 30 de enero del 2017, por el cual se reglamenta
el tramite interno de las peticiones, quejas, reclamos, sugerencias y denuncias
en el Departamento Administrativo de la Función Pública.

Decreto W648 del 19 de abril de 2017 "Por el cual se modifica y adiciona el
Decreto 1083de 2015, Reglamentario Único del Sector de la Función
Pública."

Decreto W 1499 del 11 de septiembre de 2017 "Por medio del cual se modifica
el Decreto 1083 de 2015, Decreto Único Reglamentario del Sector Función
Pública, en lo relacionado con el Sistema de Gestión establecido en el artículo
133 de la ley 1753 de 2015.

FECHA DEAUDITORIA Inicio: Julio 24 del 2023
Finaliza: Julio 28 del 2023

METODOLOGIA Se solicitó a la Oficina de Sistema de atención al usuario -SIAU- el consolidado
de PQRSF los planes de mejoramiento y los seguimientos de los indicadores
del segundo trimestre del 2023. \

Dirección: Carrera6 # iON - 142 Popayán- Cauca
Email: gescontrol@hospitalsanjose.gov.co

Líneasde atención: 8234508 ext. 245
Oficina de atención al usuario: 3206651134
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Dentro de las funciones a su cargo el SIAU brinda educación y orientación a sus usuarios, labor
que para el segundo trimestre del 2023 lleva a cabo realizando recorridos por los diferentes
servicios educando e identificando necesidades, las cuales se van gestionando con los líderes
de los servicios, evitando de ésta forma que el usuario coloque la queja y mejorando la
satisfacción. De la educación impartida se lleva registro en formato definido para tal fin, se
consolida en un formato Excel y se genera la información. En el primer semestre se brindó
educación a 11445 usuarios.

De la misma manera se brinda educación en el proceso de inducción de nuevos colaboradores,
cumpliendo con el cronograma de Talento Humano.

A continuación se presenta el consolidado para el primer semestre de 2023.
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La oficina de Control Interno realiza el seguimiento a estas actividades y verifica las
evidencias enviadas por el SIAU.

HOSPITAl.UNIVERSITARIOSAN JOSEDEPOPAYANE.5.E.
CRONOGRAMA DE INDuce ION GENERAL.~....~.-...-..__.-~.~~_..-i

VIGENCIA: I SEM[STIU:: 2.02.3

Durante el primer semestre de 2023 se continua con la educación a los colaboradores
en sus puestos de trabajo, preparándolos para el proceso de acreditación. Proceso que
se lleva a cabo de manera semanal hasta abordar a la totalidad de los colaboradores.
En total se han educado 764 colaboradores de una meta de mil alcanzando el 76% de
lo presupuestado.

A continuación se relaciona el cronograma de inducción general para el primer
semestre del 2023.

BY.2b

PROGRAMACION INDUCCION GENERAL 2023
HORA

8:30- 8:50 AM OFICINA DETAtENTO
HUMANO

BIENVENIDA y PRESENTACION POttT1CA
TALENTOHUMANO- CODJGO INTEGRIDAD-

8~SO-9:20AM

SISTEMA OBLIGATORIODELAGARANT'A DE
LA CALIDAD -HABILITACiÓN - PAMEC­

INDICADORES ACREDITACION . PROCESO DE
AU10EVAUJACION

OFICINA ASESORA DE
PLANEACIÓN

ASEGURAMIENTODE LA
CALIDAD

12:00- 12:15 PM
CONTROL DE INFECCIONES

POllTICA DE GESTJON AM81ENTAL

¡

r SroURlDAD Del PA,CIE"H~"::
~ HUMANIZACION

SISTEMAS DI': LA
INFORMAl.IÓN

CONVENIO DOCENCIA
.. "... stAU

.------ ..- ---- SEGURIDAD V SALUDfN El

TRABAJO
COMITÉ DE INHCCIONES, ··Nm._·._~__

GESTION AMBIENT Al.

9:50-10:10 AM POUTICADE SEG-::::U":":R::-:'=O-A--O-D-E-L-P-A-C-l-E--N'''iÉ
r---·-----~-_..·---------r-----

lO!SO AM POLlTlCA DE HUMANIZACION
11:10 AM SISTEMASDEINFORMACIÓN
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La apertura de buzones se realiza dos días por semana (martes y viernes) con
acompañamiento de veedores del ciudadano como personería municipal, asociación de
usuarios y representante de asociación en la secretaria de salud departamental. Las
actas de buzones reposan en físico firmadas por todas las personas que acompañan la
apertura y con la caracterización por cada buzón.
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Durante el segundo trimestre se recibieron 271 quejas, 10% menos que el primer
trimestre. Estas quejas se gestionaron en su totalidad, con los líderes de los servicios y
de los sindicatos, dando respuesta a los usuarios acorde a su necesidad manifestada.
La meta es del 10% sobre el total de egresos, quedando el indicador por debajo de
dicha meta. El objetivo del proceso SIAU es trabajar la escucha del usuario y apoyar la
gestión de sus necesidades.

Así mismo se tiene que el indicador de oportunidad de respuesta al usuario que era una
de las preocupaciones por parte de la oficina de Control Interno se cumple con el 93%,
quedando por encima de la meta del 90%

Durante el segundo trimestre del año 2023, se reciben por parte del SIAU 1301
felicitaciones, que son en promedio el 83,72% del total de las pqrsf recibidas por los
diferentes canales de comunicación. Se tiene una meta del 80%, quedando por encima
de la misma. Se observa en el periodo que hay relación entre el número de
felicitaciones recibidas ~ expresión de satisfacción de los usuarios a través de las
encuestas de satisfacción.&

Dirección: Carrera 6 # ION - 142 Popayán - Cauca
gmail: ·g~~co!fltrol@hospitalsanjose.gov.co

Líneas de atención: 8234508 ext. 245
Oficina de atención al usuario: 3206651134
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Esto refleja la buena percepción que se tiene de la entidad por parte de nuestros
usuarios, lo que indica que se ha venido realizando una buena gestión tanto en la
prestación del servicio como en la educación recibida en el conocimiento del HUSJ.

Otro punto importante en la gestión de la pqrsf son las sugerencias que se reciben por
parte de nuestros usuarios, mismas que se recogen y se trasladan a los servicios y
agremiaciones sindicales para que sean tenidas en cuenta dentro de sus acciones de
mejora.

Este año el proceso de SIAU solicitó que se le hicieran modificaciones al sistema
NEXURA, para que permitiera una mejor caracterización de las pqrfs y poder generar
indicadores desglosados

Dirección: Carrera 6 # 10N - 142 Popayán - Cauca
Email: gescontrol@hospitalsanjose.gov.co

líneas de atención: 8234508 ext. 245
Oficina de atención al usuario: 3206651134
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Se conservan los reportes del aplicativo Nexura como archivos de gestión para la
caracterización de las pqrs.

T!¡;,C de solicitud
Cenuncia

Clasiñcacicn de Servicies Teta
URGENCASADULTOS
UI=:GErKLt..s PEDlA.TR¡CJ..S

Total Denuncia

TIPO SERVICIO CANTIDAD
Feñcitacicnes CIRUGIA.·QUIROFANOS E!6

m;COlOGI.A 2~2
ESTAJJCl~GEIJER;"LMEDICOQUIRURGICA 254
ESTAJ~CIAGENER~ r",iEDICA 243
ESTAIJCIA GEnERAL Gil iECOLOGIA y OB5T 137
NEFROLOGl.l..HOSPITAL"P¡A 12:·
UI'IID~D DE CUIDADOS IHTE'ISIVOS FEDIAJR 109
URGEr~CAS ADULTOS 89
CONSULTA E.iJER:'-!A 79
ESTAliCL'; GEIJER4.l TAAUf.'iATOlC=G!CA_ ?3
UIIID;..o CUID"DO JITERI.1WO A.CULTO "
UIIID~O DE S~lUC '.1ENlAL "8
ur'·JiDADDE QUEI"iAOOS PEDIATRICO .16
ESTAlJetA. GErJER';L PEDIATklCA HOSPITA 32
TERAPIA FISICA. 32
AJEtlCIOf.I Al USUARiO 3'
MADRE CALGURO "
ESTANCIAGEtlERAL QUiRURGO 27
UIW¡'.o DE CUleADOS INTENSIVOS ;..oLlLTO r
UfJ!D,l..o DE CUCADOS IIHERf.1EOIOS rIEOIL" 25
11.1A.GEr'IOLOGI_t.
URGENCiAS PEDIATR¡CAS
CARDiOlOOiA
UH!Dt.D DE CUID,ADOS IrFERMEDIOS PED¡;..,'
\IIGIL.A.f,JC¡':',
ECOIJOM"TO
FACTUR4CION
UIJID,l..DDE CUIDADOS II-ITENSIVOS 'lEonAT
IJUiDA.D DE QUEMADOS ,ADULTO
B.ANCODE LECHE
REFERErJCIA y CONTRA'<EFEREt-iCIA
TALE/ITO HUM.ANO
S.ANCODE S."JiGRt
URGEr~Ct:..sCot-1SULr.:.. y PROCED GINEGO

Tota! Felicitaciones

18
1Ú

2483

Denuncia

Infcm~acl¿n suministrad

22

2441

20

1J

123

5G6

13

33
31

Feücñacone 24.83

TI90 de solicitud Clasificación de-PQRS Total

Teta! Denuncia

25

G!ue:a 565 1883 Feficitaccnes Accesicdidad
Falla de cccturudad

Se puede observar en el cuadro anterior el desglose de las pqrfs por servicio y por tipo
de petición. En el aplicativo Nexura se lleva toda la trazabilidad de las pqrs recibidas por
los diferentes mecanismos y desde ahí se genera la caracterización y los indicadores.

Sucerencta 223 863
2 26

La entidad realiza diariamente encuestas para medir el grado de satisfacción de
nuestros usuarios y para el segundo trimestre del año 2023, se realizaron 5059
encuestas, que comparada con el trimestre anterior incrementó en un 34% la muestra,
obteniendo un incremento en el nivel de satisfacción del usuario al 98.89%, resultado
muy satisfactorio para el hospital y por encima de la meta propuesta de 95%.

13

3363

039 lntor-oación su.tumstrads

Respecto a la pregunta: ¿Cómo calificaría su experiencia respecto a los servicios de
salud que ha recibido en el Hospital Universitario San José de Popayán? El número de
usuarios que respondieron buena o muy buena es de 5003 sobre 5059, lo que
demuestra que el grado de satisfacción de nuestros usuarios es realmente óPtim~

R!!ci3"'1C AJENCIO/"l AL USUARIO
TIPO SERVICIO CANTIDAD

COt-iSUL T:'" EXTERN~
ESTAIJCIA GEIJERAl r.1EC¡(:O Q=
¡r,t4GENOLOGI¡'
ur lIDt._D (:iJO:'.oo If iTERMEDi;J _:..
URGtrjC:I;.3 ~EO!;"TRIU',S

TIPO SERVICIO CANTIDAD
C1RUGl.l. - QU!ROF.t.,f'JOS -B
URGErlCLASADULTOS 23
CONSULTA. EnERtJA 21
ESTAlICIAGE/IEAAlI.1ED1CA. 19
EST,t.JJC¡,l..GEIJERt._l GIf·JECOlC\ 13
EST:'JJC!.!. GErJER;'L ME.DiCO Qt

ECorJO~.1ATC
IjNIDAD DE QUEM."DOSPEDLt.J;
ESTA,j lGI:"',":;ErJERA.LTRA.Uf'¡lJ..TO
VIG¡L.A¡-,JC~
;cRAP!A FiSICA
'-'tilDAD DE QIJEf.lt..DO.3ADULTO
ESTM'JCI.t.. GEtiERt.l QUIRURGJ
IMAGEr~OLOGIA

Su erencia ATEiJC!OtlAl USUARIO
ESTA/lel". GEIIERAl PEDiATRlC
FA.CTlJR.A.CIOtl
UNIDADCUIDADOIIHER/,lE010 ..
UniDA.D DE CUIDADOS irITEliSIV'

Dirección: Carrera 6 # 10N - 142 Popayán - Cauca
~rr,ail; B¡esl:ofltr()I@lt¡clspitalsanjose.gov.co

Q 0, Iratc recibido
100 (en blanco:

Tela! Feficuaciones
Petición Accesibilidad

Falta de opcrtl.inid2Ó
InformaCión suministrad
Pertmencra

Confid~l1clalid8d
Faíta de OOOI1L:1l1d3d
Hotetena v cccíort
lntcrmación sur-inistrad
Peñmencia
Privacided en atención

12 ien cta»cc:

lnlcrn-acrón su-ninistrad
Privacidad en atención
Trato recitado
(en blancc:

Falta d~~Li!lid<ld
Hotelana vccntcrt
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Respecto a la pregunta: ¿Recomensaría a sus familiares y amigos el Hospital
Universitario San José de Popayán E.S.E.? El numero de usuarios que respondieron si
o probablemente si es de 5046 sobre 5059 alcanzando un 99.74% resultado muy
satisfactorio para el hospital y de motivación para los lideres de procesos que trabajan
en la mejora continua.

Indicadores SIAU

Se adjunta el consolidado de indicadores enviados a calidad del primer trimestre del
año 2023. Con cumplimiento del total de indicadores en relación a la meta establecida.

MATRIZ DE SEGUIMIENTO A INDICADORES INSTITUCIONALES
PROCESOSASISTENCIAL

;'Romo: S:AU

Re.. lIodo R.,ul!odo
Melo • • Re.. lIodo I Re.. l!odo Resollado111ResullodoIV finol

v'go.clO T'.... 1IT'~ Ó ~ onfftrior IIm,"ll! . I1tl1eilre Trimesie lrimé5lre vigencia
ociuol

U.idadde
medido

oooción
ligo.do

No. Nombredel indicador

orQo0r(ió~1de Sa¡isfaccicn Gicba; de jos JSJUiOS e~ la PS >95% 95,5% 93,2% 98,9%
" >95% 98,2S: 93.':", 997;'

':c;:; ce: e.e; el
Tasa (.D 8,tt ::,0 ......

.:;- )80% S5.6S~i: 87,159:': 8372%
% <:10% c.n C.04 ro· ~:

~'>'~,.J

% >90;':; G,32 [.39 G,34

~~ <1C~'~ CC9 e.C7 LOS

996;;

Porcentaje d~ q,,¡~.a$"'10 :ra~dtadas CC': I C,;C
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Observaciones

- Durante el primer semestre de 2023 se logra cumplimiento del total de indicadores por
encima de la meta esperada y con incremento en satisfacción, experiencia y numero de
felicitaciones, todo esto motiva a continuar mejorando la gestión sobre las necesidades
de los usuarios.
- SIAU presenta un cumplimiento del 100% de los indicadores, es el resultado de la
implementación del plan de mejora, del cambio de perfil de algunos colaboradores en el
área, del apoyo de todos los líderes de procesos y servicios para lograr estos
resultados.

-Teniendo en cuenta el consolidado de PQRS del segundo trimestre de 2023, y los
hallazgos en ellos contemplados, el SIAU envía los consolidados disponibles a los
servicios y ellos a su vez han respondido con las acciones de mejoramiento que han
realizado, sin embargo siendo un insumo base, se ha planteado a planeación que con
estos hallazgos ellos sigan trabajando mejoras para el primer semestre del año 2023.

La oficina de Control Interno solicita al SIAU las evidencias correspondientes para su
seguimiento y se pudo verificar que la gran mayoría de estos planes de mejoramiento
tienen una ejecución por encima del 90%.

ViCTOR FABIO GOMEZ FRANCO
Jefe de la oficina de control Interno
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