Alejandria, 06 de Octubre del 2022

i

Sefiores:
| MARIA EVANGELINA MARTINEZ
i ALEJANDRIA-ANTIOQUIA

|

Asunto: Analisis de encuestas de satisfaccién de urgencias

Con el objetivo de mejorar la calidad del servicio de urgencias; se realiza el
andlisis de la encuesta de satisfaccion del tercer trimestre (Julio, Agosto,
| Septiembre,) del aiio en curso, donde se encontrd lo siguiente:

- Se realizaron 60 encuestas a 60 personas salientes de} servicio de
urgencias donde cada una debia responder a 6 preguntas con opcion
multipie de unica respuesta.

- Segun las respuestas a la pregunta numero 1 y 2 sobre la informacion
recibida a su enfermedad, los pacientes dan respuesta de manera
satisfactoria ya que ninguno de los 60 encuestados, refirid una mala
informacién acerca de los tratamientos.

- Con respecto a la pregunta nimero3, 4 y 5; 60 pacientes encuestados
respondieron que la atencion recibida fue amable, ningunc de los
pacientes refirid mala atencion por lo que es satisfactorio el resultado en
esta pregunta.

- En la pregunta numero 6; cbtuvimos que los 60 pacientes refirieron que
fueron atendidos en un lugar limpio y cémodo.

- Las respuestas a la pregunta numero 7; Es de manera satisfactoria, ya
que los 60 pacientes encuestados refieren que su atencion fue en
privacidad, lo que nos aporta positivamente que los pacientes se sientan
a gusto en el servicio.

- Enia octava pregunta los pacientes dan una buena opinion sobre el
servicio prestado, lo que nos motiva a continuar prestando un servicio
donde le demos pronta solucion o respuesta a las necesidades de los
usuarios.




No se evidencian sugerencias dentro de las 60 encuestas de este tercer
trimestre, Consideramos al analizar las encuestas realizadas que aportan
resultados satisfactorios, por lo que se puede considerar que la poblacién
atendida en el servicio de urgencias se sinti6 a gusto, donde se les dio un buen
trato y se sintieron comodos en el momento de la atencion.

Estamos atentos a cualquier inquietud.

Cordialmente,

o 63\»@01
DORA GARCIA
ENCARGADA DEL SIAU

E.S.E HOSPITAL PBRO LUIS FELIPE ARBELAEZ
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La informacion recibida con respecto a su
enfermedad por parte de las enfermeras
fue?

itulo del grifico

Como le parecio el trato recibido por el
personal medico?

Como le parecio el trato recibido por el
personal de enfermeria?




Como le parecio la limpieza y comodidad
del servicio?

La privacidad durante su atencién fue?

itulo del grafic

BUENA REGULAR MALA
20 0 0
BUENA REGULAR MALA
20 0 0
EXCELENTE| BUENO REGULAR MALO
15 5 0 1]

En su opinion el servicio que recibio fue?

Titulo del grafico
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ENCUESTA DE SATISFACCION URGENCIAS "

GRACIAS POR RESPONDER ESTA ENCUESTA. SU OPINION CONTRIBUYE A QUE PODAMOS PRESTARLE UN
! MEJOR SERVICIO. POR FAVOR MARQUE CON UNA EQUIS (X) LA RESPUESTA QUE ESCOJA.

FECHA: ol loFl 2022

PROCEDENCIA: (7S] URBANA [ TRURAL

CUAL ESSUE.P.S.
[ JNUEVA EPS C_JSUMIMEDICAL (A SAVIA SALUD OTRA. CUAL

I 1. LCUANTQ TIEMPO ESPERQO DESDE SU INGRESO A LA INSTITUCION HASTA LA EVALUACION POR EL
- PERSONAL?

MINUTOS

i 2. +LA INFORMACION RECIBIDA CON RESPECTO A SU ENFERMEDAD POR PARTE DE LOS MEDICOS FUE?

[30) BUENA [ ]REGULAR [ IMALA

3. (LA INFORMACION RECIBIDA CON RESPECTO A SU ENFERMEDAD POR PARTE DE LAS
ENFERMERAS FUE?

[E BUENA [ 1REGULAR T IMALA
4. COMO LE PARECIO EL TRATO RECIBIDO POR EL PERSONAL MEDICO:
@ AMABLE ' IDESCORTES

5. COMO LE PARECIO EL TRATC RECIBIDO POR EL PERSONAL DE ENFERMERIA:

gg AMABLE [ ]DESCORTES
6. ;COMO LE PARECIO LA LIMPIEZA Y COMODIDAD DEL SERVICIO?:

@] BUENA [ ]REGULAR [_1MALA
7. LA PRIVACIDAD DURANTE SU ATENCION FUE:

[ ki BUENA [ 1REGULAR [ IMALA

8. EN SU OPINION, EL SERVICIO QUE RECIBIO FUE:
{1 EXCELENTE bl BUENO 1 REGULAR [ ] MALO

. QUE SUGERENCIAS HARIA USTED PARA MEJORAR ESTE SERVICIO?
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GRACIAS POR RESPONDER ESTA ENCUESTA. SU OPINIGN CONTRIBUYE A QUE PODAMOS PRESTARLE UN
' MEJOR SERVICIO. POR FAVOR MARQUE CON UNA EQUIS (X} LA RESPUESTA QUE ESCOJA.

FECHA: ozlo¥/ w22

PROCEDENCIA: @URBANA [ JRURAL

CUAL ES SUE.P.S.
[ NUEVA EPS (_ISUMIMEDICAL [] SAVIA SALUD OTRA. CUAL

1. ¢CUANTO TIEMPC ESPERO DESDE SU INGRESO A LA INSTITUCION HASTA LA EVALUACION POR EL
PERSONA,6?
MINUTOS

2. (LA INFORMACION RECIBIDA CON RESPECTO A SU ENFERMEDAD POR PARTE DE LOS MEDICOS FUE?
[ji] BUENA [ ]REGULAR [ IMALA

3. jLA INFORMACION RECIBIDA CON RESPECTO A SU ENFERMEDAD POR PARTE DE LAS
ENFERMERAS FUE?

@ BUENA [ ]REGULAR [T IMALA
4. COMO LE PARECIO EL TRATO RECIBIDO POR EL PERSONAL MEDICO:
[ AMABLE { |DESCORTES
5 COMO LE PARECIO EL TRATO RECIBIDO POR EL PERSONAL DE ENFERMERIA:
;] AMABLE [ |DESCORTES
6. ;COMO LE PARECIO LA LIMPIEZA Y COMODIDAD DEL SERVICIO?:
[;_! BUENA [ IREGULAR [TImALA
7. LA PRIVACIDAD DURANTE SU ATENCION FUE:
W BUENA {_|REGULAR [ IMALA

8. EN SU OPINION, EL SERVICIO QUE RECIBIO FUE:

;ﬂ EXCELENTE [ ] BUENO [ ] REGULAR ] MALO

¢ QUE SUGERENCIAS HARIA USTED PARA MEJORAR ESTE SERVICIO?




A
{/ - \Q,\‘\\
( F"Z \f\;-:‘/)
Hemptil Fiors, LRI Faings Areeiaes
Aghec

wmle bka unihomgeld
-

ENCUESTA DE SATISFACCION URGENCIAS N

GRACIAS POR RESPONDER ESTA ENCUESTA. SU OPINION CONTRIBUYE A QUE PODAMOS PRESTARLE UN
! MEJOR SERVICIO. POR FAVOR MARQUE CON UNA EQUIS (X) LA RESPUESTA QUE ESCOJA.

FECHA: oslo w22

PROCEDENCIA: [ JURBANA, l;@ RURAL

CUAL ES SUE.P.S.
[ INUEVA EPS C_JSUMIMEDICAL SAVIA SALUD OTRA. CUAL

1. ,CUANTO TIEMPO ESPERO DESDE SU INGRESO A LA INSTITUCION HASTA LA EVALUACION POR EL
PERSONA;D?
MINUTOS
2. LA INFORMACION RECIBIDA CON RESPECTO A S8U ENFERMEDAD POR PARTE DE LOS MEDICOS FUE?
CA}BUENA [ ]REGULAR [ ]MALA

3. LA INFORMACION RECIBIDA CON RESPECTO A SU ENFERMEDAD POR PARTE DE LAS
ENFERMERAS FUE?

BUENA [ JREGULAR [ IMALA
4 COMO LE PARECIO EL TRATO RECIBIDO POR EL PERSONAL MEDICO:
¥ AMABLE | |DESCORTES
5. COMO LE PARECIO EL TRATO RECIBIDO POR EL PERSONAL DE ENFERMERIA:
AMABLE [ ] DESCORTES
6. ;COMO LE PARECIO LA LIMPIEZA Y COMODIDAD DEL SERVICIO?:
[ X0 BUENA [ JREGULAR TImAaLA
7. LA PRIVACIDAD DURANTE SU ATENCION FUE:
BUENA [T]REGULAR [ JMALA

8. EN SU OPINION, EL SERVICIO QUE RECIBIO FUE:
[ EXCELENTE ] BUENO 1 REGULAR ] mALO

. QUE SUGERENCIAS HARIA USTED PARA MEJORAR ESTE SERVICIO?




4 \ N
( %% v } ENCUESTA DE SATISFACCION URGENCIAS ]
\é_, ‘

HugpHm WIS, LULS F sy Arwssan
‘ojaruls b Jwgliingmbe
o T L

GRACIAS POR RESPONDER ESTA ENCUESTA. SU OPINION CONTRIBUYE A QUE PODAMOS PRESTARLE UN
! MEJOR SERVICIO. POR FAVOR MARQUE CON UNA EQUIS (X) LA RESPUESTA QUE ESCOJA.

FECHA: vlo :H 022

PROCEDENCIA: [T TURBANA QE RURAL

CUAL ES SUE.P.S.
[ INUEVA EPS [ JSUMIMEDICAL (& SAVIA SALUD OTRA. CUAL

1. ¢CUANTO TIEMPO ESPERO DESDE SU INGRESO A LA INSTITUCION HASTA LA EVALUACION POR EL
PERSONAL? 2
MINUTOS
2. ¢LA INFORMACION RECIBIDA CON RESPECTO A SU ENFERMEDAD POR PARTE DE LOS MEDICOS FUE?
[ BUENA [IREGULAR [ IMALA

3. (LA INFORMACION RECIBIDA CON RESPECTO A SU ENFERMEDAD POR PARTE DE LAS
ENFERMERAS FUE?

@BUENA [ |REGULAR [ IMALA
4. COMO LE PARECIO EL TRATO RECIBIDO POR EL PERSONAL MEDICO:
Q} AMABLE [ | DESCORTES
5. COMO LE PARECIO EL TRATO RECIBIDO POR EL PERSONAL DE ENFERMERIA:
{;} AMABLE {_JDESCORTES
6. ;COMO LE PARECIO LA LIMPIEZA Y COMODIDAD DEL SERVICIO?:
@ BUENA [_JREGULAR [ ImaLA
7. LA PRIVACIDAD DURANTE SU ATENCION FUE:
[;g BUENA [ JREGULAR [_IMALA

8. EN SU OPINION, EL SERVICIO QUE RECIBIO FUE:

[ ] EXCELENTE L BUENO [] REGULAR [] MALO

:QUE SUGERENCIAS HARIA USTED PARA MEJORAR ESTE SERVICIO?
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1AS POR RESPONDER ESTA ENCUESTA. SU OPINION CONTRIBUYE A QUE PODAMOS PRESTARLE UN
MEJOR SERVICIO. POR FAVOR MARQUE CON UNA EQUIS (X} LA RESPUESTA QUE ESCOJA.

FECHA: pzloHw2z
\ PROCEDENCIA: [ URBANA PO RURAL
CUAL ES SUE.P.S.
[ INUEVA EPS - 1SUMIMEDICAL 7ol SAVIA SALUD OTRA. CUAL

e ———

\ 1. ¢CUANTO TIEMPO ESPERO DESDE SU INGRESO A LA INSTITUCION HASTA LA EVALUACION POR EL

PERSONAL?
l D MINUTOS

2. LA INFORMACION RECIBIDA CON RESPECTO A SU ENFERMEDAD POR PARTE DE LOS MEDICOS FUE?

[ﬁ BUENA [JREGULAR [ IMALA
K JLA INFORMACION ~ RECIBIDA CON RESPECTO A SU ENFERMEDAD POR pPARTE DE LAS
| ENFERMERAS FUE?
‘. [ BUENA —JREGULAR [ IMALA '
4. COMO LE PARECIO EL TRATO RECIBIDO POR EL PERSONAL MEDICO:
(X AMABLE [ ] DESCORTES
E COMO LE PARECIO EL TRATO RECIBIDO POR EL PERSONAL DE ENFERMERIA:
\ (A AMABLE T ] DESCORTES

| 6. ;COMOLE PARECIO LA LIMPIEZA Y COMODIDAD DEL SERVICIO?:

(I BUENA [CIREGULAR T TIMALA

7. LA PRIVACIDAD DURANTE SU ATENCION FUE:

[ XBUENA T JREGULAR [IMALA

8. ENSU OPINION, EL SERVICIO QUE RECIBIO FUE:

[] EXCELENTE /@ BUENO ] REGULAR T MALO

STED PARA MEJORAR ESTE SERVICIO?

LQUE SUGERENCIAS HARIA U

|
|

e ————
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_GRACIAS POR RESPONDER ESTA ENCUESTA. SU OPINION CONTRIBUYE A QUE PODAMOS PRESTARLE UN
' MEJOR SERVICIO. POR FAVOR MARQUE CON UNA EQUIS (X) LA RESPUESTA QUE ESCOJA.

FECHA: 209 w22

PROCEDENCIA: CLHURBANA [JRURAL
CUALES SUE.P.S.

| (L NUEVA EPS CIsuMIMEDICAL (] SAVIA SALUD OTRA. CUAL

1. ¢CUANTO TIEMPO ESPEROC DESDE SU INGRESO A LA INSTITUCION HASTA LA EVALUACION POR EL
PERSONAL?
3 MINUTOS
2. (LA INFORMACION RECIBIDA CON RESPECTC A SU ENFERMEDAD POR PARTE DE LOS MEDICOS FUE?
[ ¥ BUENA [ IREGULAR L IMALA

3. (LA INFORMACION RECIBIDA CON RESPECTO A SU ENFERMEDAD POR PARTE DE LAS
ENFERMERAS FUE?

[ )7/ BUENA [ JREGULAR [_IMALA
4. COMO LE PARECIO EL TRATO RECIBIDO POR EL PERSONAL MEDICO:
[; AMABLE [ DESCORTES
5. COMO LE PARECIQ EL TRATO RECIBIDO POR EL PERSONAL DE ENFERMERIA:
@ AMABLE [ DESCORTES
6. .COMO LE PARECIO LA LIMPIEZA Y COMODIDAD DEL SERVICIO?:
[}] BUENA [_]REGULAR [ IMALA
7. LA PRIVACIDAD DURANTE SU ATENCION FUE:
@ BUENA [ JREGULAR [ ImALA

8. ENSU OPINION, EL SERVICIO QUE RECIBIO FUE:
@ EXCELENTE [ ] BUENO (] REGULAR [(] MALO

¢ QUE SUGERENCIAS HARIA USTED PARA MEJORAR ESTE SERVICIO?
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'GRACIAS POR RESPONDER ESTA ENCUESTA. SU OPINION CONTRIBUYE A QUE PODAMOS PRESTARLE UN
‘ MEJOR SERVICIO. POR FAVOR MARQUE CON UNA EQUIS (X) LA RESPUESTA QUE ESCOJA.

| FECHA: "6'0?{’2021’

PROCEDENGIA: [ JURBANA [ERURAL

CUAL ES SUE.P.S.
[ INUEVA EPS {—ISUMIMEDICAL [E+SAVIA SALUD OTRA. CUAL

1. (CUANTO TIEMPO ESPERO DESDE SU INGRESO A LA INSTITUCION HASTA LA EVALUACION POR EL
PERSONAL? O

MINUTOS
2. (LA INFORMACION RECIBIDA CON RESPECTO A SU ENFERMEDAD POR PARTE DE LOS MEDICOS FUE?

[@BUENA T TREGULAR [ imaLa

w

(LA INFORMACION RECIBIDA CON RESPECTO A SU ENFERMEDAD POR PARTE DE LAS
ENFERMERAS FUE?

@ BUENA [ JREGULAR [T IMALA
4. COMO LE PARECIO EL TRATO RECIBIDO POR EL PERSONAL MEDICO:
AMABLE [ ]DESCORTES
5. COMO LE PARECIO EL TRATO RECIBIDO POR EL PERSONAL DE ENFERMERIA:
[}AMABLE { ) DESCORTES
6. ;COMO LE PARECIO LA LIMPIEZA Y COMODIDAD DEL SERVICIO?:
BUENA [ IREGULAR [ ImALA
7. LA PRIVACIDAD DURANTE SU ATENCION FUE:
@BUENA [ JREGULAR [ IMALA

8. EN SU OPINION, EL SERVICIO QUE RECIBIO FUE:
[ EXCELENTE b BUENO [ ] REGULAR [] MALO

(QUE SUGERENCIAS HARIA USTED PARA MEJORAR ESTE SERVICIO?
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|~ GRACIAS POR RESPONDER ESTA ENCUESTA. SU OPINION CONTRIBUYE A QUE PODAMOS PRESTARLE UN
MEJOR SERVICIO. POR FAVOR MARQUE CON UNA EQUIS (X) LA RESPUESTA QUE ESCOJA.

FECHA: 2 o7/ 22

PROCEDENCIA: @} URBANA [ JRURAL

CUALES SUE.P.S.
1 NUEEEA EPS [ JsuMIMEDICAL [ SAVIA SALUD 0 OTRA. CUAL

1. (CUANTO TIEMPO ESPERO DESDE SU INGRESO A LA INSTITUCION HASTA LA EVALUACION POR EL

PERSONAL?

2 minutos

2. (LA INFORMACION RECIBIDA CON RESPECTO A SU ENFERMEDAD POR PARTE DE LOS MEDICOS FUE?
[/ BUENA [T IREGULAR L IMALA

L3, (LA INFORMACION RECIBIDA CON RESPECTO A SU ENFERMEDAD POR PARTE DE LAS
ENFERMERAS FUE?

[2 BUENA [ JREGULAR [ IMALA
4. COMO LE PARECIO EL TRATO RECIBIDO POR EL PERSONAL MEDICO:
(% AMABLE [ DESCORTES
5. COMO LE PARECIO EL TRATO RECIBIDO POR EL PERSONAL DE ENFERMERIA:
Ql AMABLE | DESCORTES
6. ;COMO LE PARECIO LA LIMPIEZA Y COMODIDAD DEL SERVICIO?:
@BUENA [ JREGULAR [_IMALA
7. LA PRIVACIDAD DURANTE SU ATENCION FUE:
EE BUENA [ ]REGULAR [ IMALA

8. ENSU OPINION. EL SERVICIO QUE RECIBIO FUE:
[T] EXCELENTE 2 BUENO ] REGULAR ] MaLo

4QUE SUGERENCIAS HARIA USTED PARA MEJORAR ESTE SERVICIO?
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'GRACIAS POR RESPONDER ESTA ENCUESTA. SU OPINION CONTRIBUYE A QUE PODAMOS PRESTARLE UN
‘ MEJOR SERVICIO. POR FAVOR MARQUE CON UNA EQUIS (X) LA RESPUESTA QUE ESCOJA.

FECHA: 23loF/z22

PROCEDENCIA: [ JURBANA [~ FRURAL

CUAL ESSUE.P.S.
[ INUEVA EPS [ JSUMIMEDICAL T SAVIA SALUD OTRA. CUAL

1. ¢CUANTO TIEMPO ESPERO DESDE SU INGRESO A LA INSTITUCION HASTA LA EVALUACION POR EL
PERSONAL?
10 minuTos
2. (LA INFORMACION RECIBIDA CON RESPECTO A SU ENFERMEDAD POR PARTE DE LOS MEDICOS FUE?
() BUENA [_JREGULAR [ IMALA

3. (LA INFORMACION RECIBIDA CON RESPECTO A SU ENFERMEDAD POR PARTE DE LAS
ENFERMERAS FUE?

Lﬂ BUENA [ JREGULAR [ IMALA
4. COMO LE PARECIO EL TRATO RECIBIDO POR EL PERSONAL MEDICO:
[p] AMABLE [ ] DESCORTES
5. COMO LE PARECIO EL TRATO RECIBIDO POR EL PERSONAL DE ENFERMERIA:
E AMASBLE [ IDESCORTES
| 6. (COMO LE PARECIO LA LIMPIEZA Y COMCDIDAD DEL SERVICO?:
| ;E BUENA [ ]REGULAR imALA
7. LA PRIVACIDAD DURANTE SU ATENCION FUE:
j BUENA [T TREGULAR L_IMALA

| 8. EN SU OPINION, EL SERVICIO QUE RECIBIO FUE:

[ | EXCELENTE ~1 BUENO [7] REGULAR ] MALO

. QUE SUGERENCIAS HARIA USTED PARA MEJORAR ESTE SERVICIO?
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GRACIAS POR RESPONDER ESTA ENCUESTA. SU OPINION CONTRIBUYE A QUE PODAMOS PRESTARLE UN
MEJOR SERVICIO. POR FAVOR MARQUE CON UNA EQUIS (X) LA RESPUESTA QUE ESCOJA.

FECHA: \alo#H w22

PROCEDENCIA: @ URBANA [ JRURAL

CUAL ESSUE.PS.
[ INUEVA EPS [ ISUMIMEDICAL ;El SAVIA SALUD OTRA. CUAL

1. ¢CUANTO TIEMPQ ESPERO DESDE SU INGRESO A LA INSTITUCION HASTA LA EVALUACION POR EL
PERSONAL? <
MINUTOS
2. (LA INFORMACION RECIBIDA CON RESPECTO A SU ENFERMEDAD POR PARTE DE LOS MEDICOS FUE?
[ X3 BUENA [ JREGULAR [ ImALA

3. ¢LA INFORMACION RECIBIDA CON RESPECTO A SU ENFERMEDAD POR PARTE DE LAS
ENFERMERAS FUE?

[ . BUENA [ JREGULAR CIMALA
4. COMO LE PARECIO EL TRATO RECIBIDO POR EL PERSONAL MEDICO:
AMABLE [ ] DESCORTES
5. COMO LE PARECIO EL TRATO RECIBIDO POR EL PERSONAL DE ENFERMERIA:
AMABLE [ | DESCORTES

6. ¢ COMO LE PARECIC LA LIMPIEZA Y COMODIDAD DEL SERVICIO?:

(2] BUENA [ |REGULAR [ ImALA
7. LA PRIVACIDAD DURANTE SU ATENCION FUE:
BUENA [ ]REGULAR [ IMALA

8. EN SU OPINION, EL SERVICIO QUE RECIBIO FUE:
[ ] EXCELENTE [#] BUENO [ ] REGULAR (] MALO

LQUE SUGERENCIAS HARIA USTED PARA MEJORAR ESTE SERVICIO?
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[ GRACIAS POR RESPONDER ESTA ENCUESTA, SU OPINION CONTRIBUYE A QUE PODAMOS PRESTARLE UN |
r ’ MEJOR SERVICIQ. POR FAVOR MARQUE CON UNA EQUIS (X) LA RESPUESTA QUE ESCOJA.

| FECHA: 2efo 72022

J PROCEDENCIA: (PIURBANA [_JRURAL

| CUALES SUE.P.S.
| [ JNUEVA EPS [ ISUMIMEDICAL & SAVIA SALUD OTRA. CUAL

I'1. (CUANTO TIEMPO ESPERO DESDE Su INGRESO A LA INSTITUCION HASTA LA EVALUACION POR EL
I PERSONAL?
MINUTOS

2. ¢LAINFORMACION RECIBIDA CON RESPECTO A SU ENFERMEDAD POR PARTE DE LOS MEDICOS FUE?
@ BUENA " TREGULAR [ IMALA

3. (LA INFORMACION RECIBIDA CON RESPECTO A SU ENFERMEDAD POR PARTE DE LAS |
i ENFERMERAS FUE?

[XIBUENA [ IREGULAR [ IMALA
4. COMO LE PARECIO EL TRATO RECIBIDO POR EL PERSONAL MEDICO:

| [ AMABLE 1 DESCORTES

r 5. COMO LE PARECIO EL TRATO RECIBIDO POR EL PERSONAL DE ENFERMERIA-

I @ AMABLE [ |DESCORTES

| 6. ¢COMC LE PARECIO LA LIMPIEZA Y COMODIDAD DEL SERVICIO?:

g @ BUENA [ JREGULAR [ ImaALA

: 7. LA PRIVACIDAD DURANTE SU ATENCION FUE:

' L SFBUENA [ JREGULAR [_IMALA i

8. EN SU OPINION, EL SERVICIO QUE RECIBIO FUE:
[] EXCELENTE [8 BUENO ] REGULAR (] MALO

¢QUE SUGERENCIAS HARIA USTED PARA MEJORAR ESTE SERVICIO?
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GRACIAS POR RESPONDER ESTA ENCUESTA. SU OPINION CONTRIBUYE A QUE PODAMOS PRESTARLE UN
; MEJOR SERVICIO. POR FAVOR MARQUE CON UNA EQUIS (X) LA RESPUESTA QUE ESCOJA.

FECHA: 2zlozlion

PROCEDENCIA: . [JURBANA [ RURAL

CUALES SUE.P.S.
[_INUEVA EPS {__JsumIMEDICAL (XD SAVIA SALUD OTRA. CUAL

1. ¢CUANTO TIEMPO ESPERC DESDE SU INGRESO A LA INSTITUCION HASTA LA EVALUACION POR EL
PERSONAL?

O MINUTOS

. 2. (LA INFORMACION RECIBIDA CON RESPECTO A SU ENFERMEDAD POR PARTE DE LOS MEDICOS FUE?
LA BUENA [ |REGULAR [ TMALA

3. ¢LA INFORMACION RECIBIDA CON RESPECTO A SU ENFERMEDAD POR PARTE DE LAS
ENFERMERAS FUE?

[ A BUENA [ JREGULAR [ MALA
4. COMO LE PARECIO EL TRATO RECIBIDO POR EL PERSONAL MEDICO:
(X AMABLE [ |DESCORTES
5. COMO LE PARECIO EL TRATO RECIBIDO POR £L PERSONAL DE ENFERMERIA:
;E AMABLE [ I DESCORTES
1 6. ;COMO LE PARECIO LA LIMPIEZA Y COMODIDAD DEL SERVICIO?:
.:2 BUENA [T JREGULAR [ IMALA
7. LA PRIVACIDAD DURANTE SU ATENCION FUE:
m BUENA [ IREGULAR [ IMALA

8. EN SU OPINION, EL SERVICIO QUE RECIBIO FUE:
[ EXCELENTE [] BUENO 1 REGULAR [] MALO

+QUE SUGERENCIAS HARIA USTED PARA MEJORAR ESTE SERVICIO?

[ ——
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GRACIAS POR RESPONDER ESTA ENCUESTA. SU OPINION CONTRIBUYE A QUE PODAMOS PRESTARLE UN
MEJOR SERVICIO. POR FAVOR MARQUE CON UNA EQUIS (X} LA RESPUESTA QUE ESCOJA.

FECHA: oozl

PROCEDENCIA: @ URBANA [_JRURAL

CUAL ES SUE.P.S.
[_]NUEVA EPS [ 1SUMIMEDICAL EB SAVIA SALUD OTRA. CUAL

1. ¢CUANTO TIEMPO ESPERO DESDE SU INGRESO A LA INSTITUCION HASTA LA EVALUACION POR EL
PERSONAL? ry
MINUTOS
2. ¢LA INFORMACION RECIBIDA CON RESPECTO A SU ENFERMEDAD POR PARTE DE LOS MEDICOS FUE?
[¥]BUENA [ JREGULAR [ IMALA

(LA INFORMACION RECIBIDA CON RESPECTO A SU ENFERMEDAD POR PARTE DE LAS
ENFERMERAS FUE?

w

[;E BUENA [ |REGULAR [ IMALA
4. COMO LE PARECIO EL TRATO RECIBIDO POR EL PERSONAL MEDICO:
(¥ AMABLE [ ] DESCORTES
5. COMO LE PARECIO EL TRATO RECIBIDO POR EL PERSONAL DE ENFERMERIA:
[E AMABLE [_] DESCORTES
6. ¢COMO LE PARECIO LA LIMPIEZA Y COMODIDAD DEL SERVICIO?:
@ BUENA [ IREGULAR [ ]MALA
7. LA PRIVACIDAD DURANTE SU ATENCION FUE:
@BUENA [T IREGULAR [ IMALA

8. EN SU OPINION, EL SERVICIO QUE RECIBIO FUE:
[ ] EXCELENTE JE BUENO [_] REGULAR ] MALO

+<QUE SUGERENCIAS HARIA USTED PARA MEJORAR ESTE SERVICIO?
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GRACIAS POR RESPONDER ESTA ENCUESTA. SU OPINION CONTRIBUYE A QUE PODAMOS PRESTARLE UN
MEJOR SERVICIO. POR FAVOR MARQUE CON UNA EQUIS (X) LA RESPUESTA QUE ESCOJA.

FECHA: 28loH w22

PROCEDENCIA: [E URBANA [JRURAL

CUAL ES SUEP.S,

(¥ NUEVA EPS [ JSUMIMEDICAL [ SAVIA SALUD OTRA. CUAL

1. (CUANTO TIEMPO ESPERO DESDE SU INGRESO A LA INSTITUCION HASTA LA EVALUACION POR EL
PERSONAL?
MINUTOS
2. (LA INFORMACION RECIBIDA CON RESPECTO A SU ENFERMEDAD POR PARTE DE LOS MEDICOS FUE?
@ BUENA [ REGULAR [ IMALA

3. (LA INFORMACION RECIBIDA CON RESPECTO A SU ENFERMEDAD POR PARTE DE LAS
ENFERMERAS FUE?

@ BUENA [_JREGULAR [ IMALA
4. COMO LE PARECIO EL TRATO RECIBIDO POR EL PERSONAL MEDICO:

% AMABLE ] DESCORTES
5. COMO LE PARECIG EL TRATO RECIBIDO POR EL PERSONAL DE ENFERMERIA:

@ AMABLE [ ] DESCORTES
6. ¢COMO LE PARECIO LA LIMPIEZA Y COMODIDAD DEL SERVICIO?:

| BUENA [ JREGULAR [ ]MALA

7. LA PRI‘:PV—?IACIDAD DURANTE SU ATENCION FUE:

% BUENA [ ]REGULAR [ ]MALA

8. EN SU OPINION, EL SERVICIO QUE RECIBIO FUE:
[ ] EXCELENTE &) BUENO [ ] REGULAR [ 1 MALC

LQUE SUGERENCIAS HARIA USTED PARA MEJORAR ESTE SERVICIO?
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GRACIAS POR RESPONDER ESTA ENCUESTA. SU OPINION CONTRIBUYE A QUE PODAMOS PRESTARLE UN
MEJOR SERVICIO. POR FAVOR MARQUE CON UNA EQUIS (X) LA RESPUESTA QUE ESCOJA.

PROCEDENCIA: LADURBANA [ JRURAL

CUAL ES SUE.P.S.
] UEV& EPS I suMIMEDICAL 1 SAVIA SALUD K OTRA. CUAL

1. (CUANTO TIEMPO ESPERO DESDE SU INGRESO A LA INSTITUCION HASTA LA EVALUACION POR EL
PERSONAL?

MINUTOS
2. (LA INFORMACION RECIBIDA CON RESPECTO A SU ENFERMEDAD POR PARTE DE LOS MEDICOS FUE?

[E BUENA [ JREGULAR [ IMALA

w

(LA INFORMACION RECIBIDA CON RESPECTO A SU ENFERMEDAD POR PARTE DE LAS
ENFERMERAS FUE?

[ﬁ BUENA [ ]REGULAR [ IMALA
4. COMO LE PARECIO EL TRATO RECIBIDO POR EL PERSONAL MEDICO:

[;g AMABLE (] DESCORTES
5. COMO LE PARECIO EL TRATO RECIBIDO POR EL PERSONAL DE ENFERMERIA:
[xd AMABLE | [ ]DESCORTES
6. 4COMO LE PARECIO LA LIMPIEZA Y COMODIDAD DEL SERVICIO?:
@ BUENA [ ]JREGULAR [_IMALA
7. LA PRIVACIDAD DURANTE SU ATENCION FUE:
@ BUENA [ ]REGULAR [ IMALA

8. EN SU OPINION, EL SERVICIO QUE RECIBIO FUE:
[] EXCELENTE g BUENO ] REGULAR [] MALO

+QUE SUGERENCIAS HARIA USTED PARA MEJORAR ESTE SERVICIO?




v ENCUESTA DE SATISFACCION URGENCIAS

GRACIAS POR RESPONDER ESTA ENCUESTA, SU OPINION CONTRIBUYE A QUE PODAMOS PRESTARLE UN
MEJOR SERVICIO. POR FAVOR MARQUE CON UNA EQUIS (X) LA RESPUESTA QUE ESCOQJA.

FECHA: 9 lO HwoR

PROCEDENCIA: [ 1URBANA [LARURAL

CUAL ES SUE.P.S.
[ INUEVA EPS C_ISUMIMEDICAL (L1 SAVIA SALUD OTRA. CUAL

1. ¢CUANTO TIEMPO ESPERO DESDE SU INGRESO A LA INSTITUCION HASTA LA EVALUACION POR EL

PERSONAL?

D minuTos

2. (LA INFORMACION RECIBIDA CON RESPECTO A SU ENFERMEDAD POR PARTE DE LOS MEDICOS FUE?
[PIBUENA [ JREGULAR [ IMALA

3. (LA INFORMACION RECIBIDA CON RESPECTO A SU ENFERMEDAD POR PARTE DE LAS
ENFERMERAS FUE?

[ BUENA [ JREGULAR [_IMALA
4. COMO LE PARECIO EL TRATO RECIBIDO POR EL PERSONAL MEDICO:
@ AMABLE (] DESCORTES
5. COMO LE PARECIO EL TRATO RECIBIDO POR EL PERSONAL DE ENFERMERIA:
@ AMABLE ("] DESCORTES
6. {COMO LE PARECIO LA LIMPIEZA Y COMODIDAD DEL SERVICIO?:
[{E BUENA [_]REGULAR [ IMALA
7. LA PRIVACIDAD DURANTE SU ATENCION FUE:
[Q BUENA [ REGULAR [ IMALA

8. EN SU OPINION, EL SERVICIO QUE RECIBIO FUE:
{1 EXCELENTE A&y BUENO (] REGULAR (] maLO

¢QUE SUGERENCIAS HARIA USTED PARA MEJORAR ESTE SERVICIO?




ENCUESTA DE SATISFACCION URGENCIAS

GRACIAS POR RESPONDER ESTA ENCUESTA. SU OPINION CONTRIBUYE A QUE PODAMOS PRESTARLE UN
MEJOR SERVICIO. POR FAVOR MARQUE CON UNA EQUIS (X) LA RESPUESTA QUE ESCOJA.

FECHA: 12{o Y1022

PROCEDENCIA: [PFURBANA [CJRURAL

CUAL ES SUE.P.S.
[ INUEVA EPS [ JsumiMEDICAL [4J SAVIA SALUD OTRA. CUAL

1. (CUANTO TIEMPO ESPERO DESDE SU INGRESO A LA INSTITUCION HASTA LA EVALUACION POR EL
PERSONAL? 1y
MINUTOS
2. ;LA INFORMACION RECIBIDA CON RESPECTO A SU ENFERMEDAD POR PARTE DE LOS MEDICOS FUE?
[ BUENA [JREGULAR [JMALA

3. (LA INFORMACION RECIBIDA CON RESPECTO A SU ENFERMEDAD POR PARTE DE LAS
ENFERMERAS FUE?

[ X1 BUENA [ 1REGULAR [ IMALA
4. COMO LE PARECIO EL TRATO RECIBIDO POR EL PERSONAL MEDICO:

@ AMABLE [C]DESCORTES
5. COMO LE PARECIO EL TRATO RECIBIDO POR EL PERSONAL DE ENFERMERIA:
@ AMABLE [ ] DESCORTES
6. ¢COMO LE PARECIO LA LIMPIEZA Y COMODIDAD DEL SERVICIO?:
[;Q BUENA [ JREGULAR [ IMALA
7. LA PRIVACIDAD DURANTE SU ATENCION FUE:
@BUENA [ |REGULAR [ IMALA

8. EN SU OPINION, EL SERVICIO QUE RECIBIO FUE:
(] EXCELENTE @ BUENO [ ] REGULAR [ ] MALO

¢ QUE SUGERENCIAS HARIA USTED PARA MEJORAR ESTE SERVICIO?




ENCUESTA DE SATISFACCION URGENCIAS

GRACIAS POR RESPONDER ESTA ENCUESTA.  SU OPINION CONTRIBUYE A QUE PODAMOS PRESTARLE UN
MEJOR SERVICIO. POR FAVOR MARQUE CON UNA EQUIS (X) LA RESPUESTA QUE ESCOJA.

FECHA; 2Flo3 2027

PROCEDENCIA; [ ZURBANA [ ]RURAL

CUALES SUE.P.S.
[(CINUEVA EPS [ IsSuMIMEDICAL [5d SAVIA SALUD OTRA. CUAL

1. (CUANTO TIEMPO ESPERO DESDE SU INGRESO A LA INSTITUCION HASTA LA EVALUACION POR EL
PERSONAL?
MINUTOS
2. ¢LA INFORMACION RECIBIDA CON RESPECTO A SU ENFERMEDAD POR PARTE DE LOS MEDICOS FUE?
Y] BUENA [ JREGULAR [ IMALA

3. (LA INFORMACION RECIBIDA CON RESPECTO A SU ENFERMEDAD POR PARTE DE LAS
ENFERMERAS FUE?

BUENA [ _JREGULAR [ IMALA
4. COMO LE PARECIO EL TRATO RECIBIDO POR EL PERSONAL MEDICO:
(X4 AMABLE [_] DESCORTES
5. COMO LE PARECIO EL TRATO RECIBIDO POR EL PERSONAL DE ENFERMERIA:
AMABLE [ DESCORTES
6. ¢COMO LE PARECIO LA LIMPIEZA Y COMODIDAD DEL SERVICIO?:
BUENA [TIREGULAR [ ]MALA
7. LA PRIVACIDAD DURANTE SU ATENCION FUE:
0] BUENA [ |REGULAR [ JMALA

8. EN SU OPINION, EL SERVICIO QUE RECIBIO FUE:
%] EXCELENTE ] BUENO (] REGULAR ] mALO

¢QUE SUGERENCIAS HARIA USTED PARA MEJORAR ESTE SERVICIO?
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GRACIAS POR RESPONDER ESTA ENCUESTA. SU OPINION CONTRIBUYE A QUE PODAMOS PRESTARLE UN
MEJOR SERVICIO. POR FAVOR MARQUE CON UNA EQUIS (X) LA RESPUESTA QUE ESCOJA.

FECHA: 21l03) 2022

PROCEDENCIA: m URBANA [ JRURAL

CUAL ESSUE.PS.
[CINUEVA EPS C__JSUMIMEDICAL 783 SAVIA SALUD OTRA. CUAL

1. ¢(CUANTO TIEMPO ESPERO DESDE SU INGRESO A LA INSTITUCION HASTA LA EVALUACION POR EL
PERSONAL?
MINUTOS
2. ¢LA INFORMACION RECIBIDA CON RESPECTO A SU ENFERMEDAD POR PARTE DE LOS MEDICOS FUE?
(] BUENA [ ]REGULAR [ IMALA

3. (LA INFORMACION RECIBIDA CON RESPECTO A SU ENFERMEDAD POR PARTE DE LAS
ENFERMERAS FUE?

DEl BUENA [ |REGULAR [ ]MALA
4. COMO LE PARECIO EL TRATO RECIBIDO POR EL PERSONAL MEDICO:
E;] AMABLE [ DESCORTES
5. COMO LE PARECIO EL TRATO RECIBIDO POR EL PERSONAL DE ENFERMERIA:
m AMABLE [ DESCORTES
8. ¢COMO LE PARECIO LA LIMPIEZA Y COMODIDAD DEL SERVICIO?:
[?J BUENA [ |REGULAR [ IMALA
7. LA PRIVACIDAD DURANTE SU ATENCION FUE:
[7_,9] BUENA [ JREGULAR [ IMALA

8. EN SU OPINION, EL SERVICIO QUE RECIBIO FUE:
[l EXCELENTE [] BUENO [] REGULAR [] MALO

¢QUE SUGERENCIAS HARIA USTED PARA MEJORAR ESTE SERVICIO?
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GRACIAS POR RESPONDER ESTA ENCUESTA. SU OPINION CONTRIBUYE A QUE PODAMOS PRESTARLE UN

MEJOR SERVICIO. POR FAVOR MARQUE CON UNA EQUIS (X) LA RESPUESTA QUE ESCOJA.
FECHA: 2b/0Yor2

PROCEDENCIA: [E URBANA [ JRURAL
CUAL ES SUE.P.S.
[CINUEVA EPS [ IsumIMEDICAL [ X SAVIA SALUD OTRA. CUAL

1. ¢CUANTO TIEMPO ESPERO DESDE SU INGRESO A LA INSTITUCION HASTA LA EVALUACION POR EL
PERSONAL? 2

MINUTOS
2. ¢LAINFORMACION RECIBIDA CON RESPECTO A SU ENFERMEDAD POR PARTE DE LOS MEDICOS FUE?

[XIBUENA [CJREGULAR [ ]MALA

3. (LA INFORMACION RECIBIDA CON RESPECTO A SU ENFERMEDAD POR PARTE DE LAS
ENFERMERAS FUE?

L'(E BUENA [ |REGULAR [ IMALA
4. COMO LE PARECIO EL TRATO RECIBIDO POR EL PERSONAL MEDICO:
@ AMABLE [} DESCORTES
5. COMO LE PARECIO EL TRATO RECIBIDO POR EL PERSONAL DE ENFERMERIA;
@ AMABLE [ ] DESCORTES
6. ¢COMO LE PARECIO LA LIMPIEZA Y COMODIDAD DEL SERVICIO?:
@ BUENA [ |REGULAR [ IMALA
7. LA PRIVACIDAD DURANTE SU ATENCION FUE:
@ BUENA [ JREGULAR [ ]MALA

8. ENSU OPINION, EL SERVICIO QUE RECIBI® FUE:
[5+ EXCELENTE [] BUENO [ ] REGULAR ] MALO

¢QUE SUGERENCIAS HARIA USTED PARA MEJORAR ESTE SERVICIO?




URGENCIAS
AGOSTO

BUENA [REGULAR| MALA
20 0 0
AMANBLE PESCORTEZ
20 0
AMABLE DESCORTEZ
20 0

La informacioén recibida con respecto a su
enfermedad por parte de las enfermeras
fue?

Como le parecio el trato recibido por el
personal medico?

Titulo del grafico

Como le parecio el trato recibido por el
personal de enfermeria?

L




BUENA REGULAR MALA
20 0 0
BUENA REGULAR MALA
20 4 0
EXCELENTE| BUENO REGULAR MALO
14 6 0 0

Como le parecio la limpieza y comodidad del

servicio?

La privacidad durante su atencién fue?

En su opinion el servicio que recibio fue?

Titulo del grafic
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GRACIAS POR RESPONDER ESTA ENCUESTA. SU OPINION CONTRIBUYE A QUE PODAMOS PRESTARLE UN
MEJOR SERVICIO. POR FAVOR MARQUE CON UNA EQUIS (X) LA RESPUESTA QUE ESCOJA.

FECHA: 1zloglio22

PROCEDENCIA: [ URBANA CK RURAL

CUALES SUE.P.S.
[ JNUEVA EPS C_JsUMIMEDICAL [ SAVIA SALUD OTRA. CUAL

1. ¢(CUANTO TIEMPO ESPERO DESDE SU INGRESO A LA INSTITUCION HASTA LA EVALUACION POR EL
PERSONAL?
MINUTOS
2. ¢ LA INFORMACION RECIBIDA CON RESPECTO A SU ENFERMEDAD POR PARTE DE LOS MEDICOS FUE?
[(@ BUENA [ IREGULAR L IMALA

3. ¢LA INFORMACION RECIBIDA CON RESPECTO A SU ENFERMEDAD POR PARTE DE LAS
ENFERMERAS FUE?

[r)jj BUENA [ JREGULAR [ IMALA
4. COMO LE PARECIO EL TRATC RECIBIDO POR EL PERSONAL MEDICO:
[Ej AMABLE . [ I DESCORTES
5. COMO LE PARECIO EL TRATO RECIBIDO POR EL PERSONAL DE ENFERMERIA:
[? AMABLE [__]DESCORTES
¢COMO LE PARECIO LA LIMPIEZA Y COMODIDAD DEL SERVICIO?:

BUENA __JREGULAR [ IMALA

»

7. LA PRIVACIDAD DURANTE SU ATENCION FUE:

qBUENA [ ]REGULAR [_IMALA

. EN SU OPINION, EL SERVICIO QUE RECIBIO FUE:
, (Al EXCELENTE [ ] BUENO [ ] REGULAR (L] MALO

o

¢QUE SUGERENCIAS HARIA USTED PARA MEJORAR ESTE SERVICIOQ?




AT RN ( ,
‘&) ) ENCUESTA DE SATISFACCION URGENCIAS

Homprl FBre, Luis P ilipt Aresis
W)

F41idt b st
|l '

LR T

GRACIAS POR RESPONDER ESTA ENCUESTA. SU OPINION CONTRIBUYE A QUE PODAMOS PRESTARLE UN
' MEJOR SERVICIO. POR FAVOR MARQUE CON UNA EQUIS (X) LA RESPUESTA QUE ESCOJA.

FECHA: oaloglionz.

PROCEDENCIA: [g URBANA [ TRURAL

CUALES SUE.P.S.
[QNUEVA EPS [ IsuMIMEDICAL [C7 SAVIA SALUD OTRA. CUAL

1. (CUANTO TIEMPO ESPERO DESDE SU INGRESO A LA INSTITUCION HASTA LA EVALUACION POR EL
PERSONAL?
MINUTOS

| 2. ¢LAINFORMACION RECIBIDA CON RESPECTO A SU ENFERMEDAD POR PARTE DE LOS MEDICOS FUE?
[E BUENA IREGULAR [ IMALA

3. ¢LA INFORMACION RECIBIDA CON RESPECTO A SU ENFERMEDAD POR PARTE DE LAS
( ENFERMERAS FUE?

[E BUENA [TIREGULAR [ IMALA

4. COMOC LE PARECIO EL TRATO RECIBIDO POR EL PERSONAL MEDICO:

[;] AMABLE [ ] DESCORTES
5. COMO LE PARECIO EL TRATO RECIBIDO POR EL PERSONAL DE ENFERMERIA:
g] AMABLE (] DESCORTES
6. (COMO LE PARECIO LA LIMPIEZA Y COMODIDAD DEL SERVICIO?:
@BUENA [ IREGULAR [ IMALA
7. LA PRIVACIDAD DURANTE SU ATENCION FUE:
[,EBUENA " JREGULAR [ IMALA

8. EN SU OPINION, EL SERVICIO QUE RECIBIO FUE:
1 EXCELENTE B BUENO ] REGULAR [} maLo

¢QUE SUGERENCIAS HARIA USTED PARA MEJORAR ESTE SERVICIO?
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GRACIAS POR RESPONDER ESTA ENCUESTA. SU OPINION CONTRIBUYE A QUE PODAMOS PRESTARLE UN
' MEJOR SERVICIO_. POR FAVOR MARQUE CON UNA EQUIS (X) LA RESPUESTA QUE ESCOJA.,

FECHA: o9 lo Blw 22

PROCEDENCIA: [0 URBANA [ JRURAL

CUAL ES SUE.P.S.
D@NUEVA EPS L JSUMIMEDICAL ] SAVIA SALUD OTRA. CUAL

1. ¢CUANTO TIEMPO ESPERO DESDE SU INGRESO A LA INSTITUCION HASTA LA EVALUACION POR EL
PERSONAL? s
MINUTOS
2. ¢LA INFORMACION RECIBIDA CON RESPECTO A SU ENFERMEDAD POR PARTE DE LOS MEDICOS FUE?
[ﬁ BUENA [ JREGULAR [ IMALA

3. (LA INFORMACION RECIBIDA CON RESPECTO A SU ENFERMEDAD POR PARTE DE LAS
ENFERMERAS FUE?

[? BUENA [ JREGULAR [ IMALA
| 4. COMO LE PARECIO EL TRATC RECIBIDO POR EL PERSONAL MEDICO:
AMABLE __]DESCORTES
5. COMOQ LE PARECIO EL TRATO RECIBIDO POR EL PERSONAL DE ENFERMERIA:
AMABLE [ ]DESCORTES
6. ;COMO LE PARECIO LA LIMPIEZA Y COMODIDAD DEL SERVICIO?:

[(Q BUENA [ JREGULAR [ JMALA
7. LA PRIVACIDAD DURANTE SU ATENCION FUE:
gBUENA __IREGULAR { IMALA

8. EN SU OPINION, EL SERVICIO QUE RECIBIO FUE:
1 EXCELENTE 4 BUENO } REGULAR [ ] maLO

¢QUE SUGERENCIAS HARIA USTED PARA MEJORAR ESTE SERVICIQ?
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GRACIAS POR RESPONDER ESTA ENCUESTA. SU OPINION CONTRIBUYE A QUE PODAMOS PRESTARLE UN
MEJOR SERVICIO. POR FAVOR MARQUE CON UNA EQUIS (X) LA RESPUESTA QUE ESCQOJA.

FECHA: 0l 8lio22

PROCEDENCIA: [ JURBANA 3 RURAL

CUAL ESSUE.P.S.
[ INUEVA EPS [ ISUMIMEDICAL (20 SAVIA SALUD OTRA. CUAL

1. ;CUANTO TIEMPO ESPERO DESDE SU INGRESO A LA INSTITUCION HASTA LA EVALUACION POR EL
PERSONAL?
O wminuTos
2. ;LA INFORMACION RECIBIDA CON RESPECTO A SU ENFERMEDAD POR PARTE DE LOS MEDICOS FUE?
[ MBUENA [ JREGULAR [ IMALA

3. ;LA INFORMACION RECIBIDA CON RESPECTO A SU ENFERMEDAD POR PARTE DE LAS
ENFERMERAS FUE?

[}ﬂ BUENA TIREGULAR " MALA
4. COMO LE PARECIO EL TRATO RECIBIDQ POR EL PERSONAL MEDICO:
[5 AMABLE [ ] DESCORTES
5. COMO LE PARECIO EL TRATO RECIBIDO POR EL PERSONAL DE ENFERMERIA:
[} AMABLE [ ]DESCORTES
6. ;COMO LE PARECIO LA LIMPIEZA Y COMODIDAD DEL SERVICIO?:
[E BUENA [ ]REGULAR [ IMALA
' 7. LA PRIVACIDAD DURANTE SU ATENCION FUE:

[}BUENA [ _IREGULAR C_IMALA

8. EN SU OPINION, EL SERVICIO QUE RECIBIO FUE:
[ 1 EXCELENTE (45 BUENO [ ] REGULAR 1 MALO

; QUE SUGERENCIAS HARIA USTED PARA MEJORAR ESTE SERVICIO?
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GRACIAS POR RESPONDER ESTA ENCUESTA. SU OPINION CONTRIBUYE A QUE PODAMOS PRESTARLE UN
: MEJOR SERVICIO. POR FAVOR MARQUE CON UNA EQUIS (X) LA RESPUESTA QUE ESCOJA.

FECHA: 2ologiw 22

PROCEDENCIA: (] URBANA (& RURAL

CUAL ES SUE.P.S.
[ INUEVA EPS _JSUMIMEDICAL SAVIA SALUD OTRA. CUAL

1. (CUANTO TIEMPO ESPERO DESDE SU INGRESO A LA INSTITUCION HASTA LA EVALUACION POR EL
PERSONAL?
MINUTOS

|
I 2. (LA INFORMACION RECIBIDA CON RESPECTO A Sl ENFERMEDAD POR PARTE DE LOS MEDICOS FUE?
I

Uﬂ)BUENA [ IREGULAR [ IMALA

3. (LA INFORMACION RECIBIDA CON RESPECTO A SU ENFERMEDAD POR PARTE DE LAS
ENFERMERAS FUE?

@ BUENA [ JREGULAR [ IMALA
4. COMO LE PARECIO EL TRATO RECIBIDC POR EL PERSONAL MEDICO:
SLAMABLE [_]DESCORTES
5. COMO LE PARECIO EL TRATO RECIBIDO POR EL PERSONAL DE ENFERMERIA;
AMABLE []DESCORTES
6. (COMO LE PARECIO LA LIMPIEZA Y COMODIDAD DEL SERVICIO?:
[PBUENA [ TREGULAR [ ImALA
7 LA PRIVACIDAD DURANTE SU ATENCION FUE:
[j(ﬂ.BUENA [ ]REGULAR [ IMALA

8. EN SU OPINION, EL SERVICIO QUE RECIBIO FUE:;

| [ ] EXCELENTE 3] BUENO ] REGULAR 1 MALO

& QUE SUGERENCIAS HARIA USTED PARA MEJORAR ESTE SERVICIO?
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ENCUESTA DE SATISFACCION URGENCIAS

GRACIAS POR RESPONDER ESTA ENCUESTA. SU OPINION CONTRIBUYE A QUE PODAMOS PRESTARLE UN
' MEJOR SERVICIO. POR FAVOR MARQUE CON UNA EQUIS (X) LA RESPUESTA QUE ESCOJA.

FECHA: slogliooy

PROCEDENCIA: [/ URBANA [_JRURAL
I%AL ESSUE.P.S.
NUEVA EPS CISUMIMEDICAL (] SAVIA SALUD OTRA. CUAL

1. (CUANTO TIEMPO ESPERO DESDE SU INGRESO A LA INSTITUCION HASTA LA EVALUACION POR EL
PERSONAL?
MINUTOS
2. ;LA INFORMACION RECIBIDA CON RESPECTO A SU ENFERMEDAD POR PARTE DE LOS MEDICOS FUE?
[BBUENA [ JREGULAR [ IMALA

3. (LA INFORMACION RECIBIDA CON RESPECTO A SU ENFERMEDAD POR PARTE DE LAS
ENFERMERAS FUE?

[E-BUENA [ 1REGULAR [ IMALA
4. COMO LE PARECIO EL TRATO RECIBIDO POR EL PERSONAL MEDICO:
@ AMABLE [ DESCORTES

| 5. COMO LE PARECIO EL TRATO RECIBIDO POR EL PERSONAL DE ENFERMERIA:

[,4 AMABLE [ | DESCORTES
6. ;COMO LE PARECIO LA LIMPIEZA Y COMODIDAD DEL SERVICIO?:

;Q BUENA __JREGULAR _IMALA
7. LA PRIVACIDAD DURANTE SU ATENCION FUE:

@ BUENA [ JREGULAR [_IMALA

8. ENSU OPINION, EL SERVICIO QUE RECIBIO FUE:
gﬁ EXCELENTE [ ] BUENO [ ] REGULAR ] mALO

¢ QUE SUGERENCIAS HARIA USTED PARA MEJORAR ESTE SERVICIO?
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GRACIAS POR RESPONDER ESTA ENCUESTA. SU OPINION CONTRIBUYE A QUE PODAMOS PRESTARLE UN
MEJOR SERVICIO POR FAVOR MARQUE CON UNA EQUIS (X) LA RESPUESTA QUE ESCOJA.

FECHA: \Btogl W01

PROCEDENCIA: L AURBANA [ JRURAL

CUAL ESSUE.P.S.

[ JNUEVA EPS T JsuMIMEDICAL (38 SAVIA SALUD OTRA. CUAL

1. ¢(CUANTO TIEMPO ESPERO DESDE SU INGRESO A LA INSTITUCION HASTA LA EVALUACION POR EL |
PERSONAL?
MINUTOS
2. (LA INFORMACION RECIBIDA CON RESPECTO A SU ENFERMEDAD POR PARTE DE LOS MEDICOS FUE?
[)‘QBUENA [ 1REGULAR [ IMALA

3. (LA INFORMACION RECIBIDA CON RESPECTO A SU ENFERMEDAD POR PARTE DE LAS
ENFERMERAS FUE?

[;Z)BUENA [ |REGULAR [ JMALA
4. COMO LE PARECIO EL TRATO RECIBIDO POR EL PERSONAL MEDICO:
[X) AMABLE [ ] DESCORTES
5. COMO LE PAREC!O EL TRATO RECIBIDO POR EL PERSONAL DE ENFERMERIA:
(X AMABLE [ |DESCORTES
6. ;COMO LE PARECIO LA LIMPIEZA Y COMODIDAD DEL SERVICIO?:
BUENA T IREGULAR [TIMALA

! 7. LA PRIVACIDAD DURANTE SU ATENCION FUE:

BUENA " IREGULAR [ IMALA

8. EN SU OPINION, EL SERVICIO QUE RECIBIO FUE:
(X¥] EXCELENTE [ ! BUENO .| REGULAR L] MALO

¢ QUE SUGERENCIAS HARIA USTED PARA MEJORAR ESTE SERVICIO?
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GRACIAS POR RESPONDER ESTA ENCUESTA. SU OPINION CONTRIBUYE A QUE PODAMOS PRESTARLE UN
' MEJOR SERVICIO. POR FAVOR MARQUE CON UNA EQUIS (X) LA RESPUESTA QUE ESCOJA.

FEGHA: 23lo8lwo2

PROCEDENCIA: [E URBANA [ JRURAL

CUAL ES SUE.P.S.
[ 'NUEVA EPS [ TSUMIMEDICAL L&) sAVIA SALUD OTRA. CUAL

1. ¢CUANTO TIEMPO ESPERO DESDE SU INGRESO A LA INSTITUCION HASTA LA EVALUACION POR EL
PERSONAL?
MINUTOS

2. (LA INFORMACION RECIBIDA CON RESPECTO A SU ENFERMEDAD POR PARTE DE LOS MEDICOS FUE?
Qa BUENA " JREGULAR T IMALA

3. (LA INFORMACION RECIBIDA CON RESPECTO A SU ENFERMEDAD POR PARTE DE LAS
ENFERMERAS FUE?

@ BUENA [ ]REGULAR [ ]MALA
4. COMO LE PARECIO EL TRATO RECIBIDO POR EL PERSONAL MEDICO:
Da AMABLE [ ]DESCORTES
5. COMO LE PARECIO EL TRATO RECIBIDO POR EL PERSONAL DE ENFERMERIA:
[} AMABLE { |DESCORTES
6. ¢(COMO LE PARECIOQ LA LIMPIEZA Y COMODIDAD DEL SERVICIO?:
Da BUENA [ ]REGULAR [ IMALA
7. LA PRIVACIDAD DURANTE SU ATENCION FUE:

@BU ENA [ ]|REGULAR [ IMALA

8. EN SU OPINION, EL SERVICIO QUE RECIBIO FUE:
] EXCELENTE B BUENO [] REGULAR ] maALO

¢/ QUE SUGERENCIAS HARIA USTED PARA MEJORAR ESTE SERVICIO?
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GRACIAS POR RESPONDER ESTA ENCUESTA. SU OPINION CONTRIBUYE A QUE PODAMOS PRESTARLE UN
' MEJOR SERVICIO. POR FAVOR MARQUE CON UNA EQUIS (X) LA RESPUESTA QUE ESCOJA.

FECHA: 12o8lwo>71-

PROCEDENCIA: gaURBANA [_JRURAL

CUAL ES SUE.P.S.
[_INUEVA EPS [__ISUMIMEDICAL Q SAVIA SALUD OTRA. CUAL

1. ¢(CUANTO TIEMPO ESPERO DESDE SU INGRESO A LA INSTITUCION HASTA LA EVALUACION POR EL
PERSONAL?

MINUTOS

| 2. ;LA INFORMACION RECIBIDA CON RESPECTO A SU ENFERMEDAD POR PARTE DE LOS MEDICOS FUE?
[;&BUENA [ ]REGULAR [ IMALA

3. (LA INFORMACION RECIBIDA CON RESPECTO A SU ENFERMEDAD POR PARTE DE LAS
ENFERMERAS FUE?

@] BUENA L JREGULAR T IMALA
4. COMO LE PARECIO EL TRATO RECIBIDO POR EL PERSONAL MEDICO:
[ﬁ AMABLE [ 1DESCORTES
5. COMO LE PARECIO EL TRATO RECIBIDO POR EL PERSONAL DE ENFERMERIA:
Q@ AMABLE [ | DESCORTES
6 ¢COMO LE PARECIO LA LIMPIEZA Y COMODIDAD DEL SERVICIO?:
[XD BUENA [_]REGULAR [_IMALA
7. LA PRIVACIDAD DURANTE SU ATENCION FUE:

[AABUENA [ JREGULAR [ IMALA

8. EN SU OPINION, EL SERVICIO QUE RECIBIO FUE:
[ ] EXCELENTE /Eﬂ BUENO [ ] REGULAR 1 maLo

¢ QUE SUGERENCIAS HARIA USTED PARA MEJORAR ESTE SERVICIO?
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GRACIAS POR RESPONDER ESTA ENCUESTA. SU OPINION CONTRIBUYE A QUE PODAMOS PRESTARLE UN
! MEJOR SERVICIO. POR FAVOR MARQUE CON UNA EQUIS {X) LA RESPUESTA QUE ESCOJA.

FECHA: \log b2z

PROCEDENCIA: (] URBANA [ JRURAL

CUAL ES SUE.P.S.
[_INUEVA EPS L2 SUMIMEDICAL [ SAVIA SALUD OTRA. CUAL

1. ¢(CUANTO TIEMPO ESPERC DESDE SU INGRESO A LA INSTITUCION HASTA LA EVALUACION POR EL
PERSONAL?

: MINUTOS

2. (LA INFORMACION RECIBIDA CON RESPECTO A SU ENFERMEDAD POR PARTE DE LOS MEDICOS FUE?

[;bBUENA (JREGULAR __mALA

3. (LA INFORMACION RECIBIDA CON RESPECTO A SU ENFERMEDAD POR PARTE DE LAS
ENFERMERAS FUE?

[g] BUENA [ ]REGULAR [ IMALA
4. COMO LE PARECIO EL TRATO RECIBIDO POR EL PERSONAL MEDICO:
@ AMABLE [_|DESCORTES
5. COMO LE PARECIQ EL TRATQ RECIBIDO POR EL PERSONAL DE ENFERMERIA:
‘ x AMABLE [ | DESCORTES
6. ,COMO LE PARECIO LA LIMPIEZA Y COMODIDAD DEL SERVICIO?:
@ BUENA [ IREGULAR [ IMALA
7. LA PRIVACIDAD DURANTE SU ATENCION FUE:
gBUENA [ JREGULAR [ IMALA

8. EN SU OPINION, EL SERVICIO QUE RECIBIO FUE:
[N EXCELENTE [ ] BUENO __] REGULAR [ ] mALO

¢QUE SUGERENCIAS HARIA USTED PARA MEJORAR ESTE SERVICIQ?
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GRACIAS POR RESPONDER ESTA ENCUESTA. SU OPINION CONTRIBUYE A QUE PODAMOS PRESTARLE UN
‘ MEJOR SERVICIOQ. POR FAVOR MARQUE CON UNA EQUIS {X) LA RESPUESTA QUE ESCOJA.

FECHA: 2slogloze

PROCEDENCIA: m URBANA [_JRURAL

CUAL ES SUEP.S.
@NUEVA EPS ([ JSUMIMEDICAL ) SAVIA SALUD OTRA. CUAL

1. (CUANTO TIEMPQO ESPERC DESDE SU INGRESO A LA INSTITUCION HASTA LA EVALUACION POR EL
PERSONAL?
MINUTOS
2. (LA INFORMACION REC!BIDA CON RESPECTO A SU ENFERMEDAD POR PARTE DE LOS MEDICOS FUE?
QE BUENA [ ]REGULAR [CImALA

3. (LA INFORMACION RECIBIDA CON RESPECTO A SU ENFERMEDAD POR PARTE DE LAS
ENFERMERAS FUE?

[g BUENA [ IREGULAR [ ImALA
4. COMO LE PARECIO EL TRATO RECIBIDO POR EL PERSONAL MEDICO:

g,} AMABLE [ |DESCORTES

| 5. COMO LE PARECIO EL TRATO RECIBIDQ POR EL PERSONAL DE ENFERMERIA:

N AMABLE [T} DESCORTES
6. COMO LE PARECIO LA LIMPIEZA Y COMODIDAD DEL SERVICIO?:

[ M BUENA " JREGULAR [_ImaLA
7. LA PRIVACIDAD DURANTE SU ATENCION FUE:

[g BUENA [ JREGULAR [TIMALA

8. EN SU OPINION, EL SERVICIO QUE RECIBIO FUE:
[ ] EXCELENTE J;Q BUENO [ _] REGULAR [ ] MALO

¢ QUE SUGERENCIAS HARIA USTED PARA MEJORAR ESTE SERVICIO?
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GRACIAS POR RESPONDER ESTA ENCUESTA. SU OPINION CONTRIBUYE A QUE PODAMOS PRESTARLE UN
' MEJOR SERVICIO. POR FAVOR MARQUE CON UNA EQUIS {X) LA RESPUESTA QUE ESCOJA.

FECHA: \3[0%] w22

PROCEDENCIA: [}‘aURBANA [_JRURAL

CUAL ES SUE.P.S.
[_INUEVA EPS C_ISUMIMEDICAL [I3 SAVIA SALUD OTRA. CUAL

1. (CUANTO TIEMPO ESPERO DESDE SU INGRESO A LA INSTITUCION HASTA LA EVALUACION POR EL
PERSONAL?
MINUTOS
2. ;LA INFORMACION RECIBIDA CON RESPECTO A SU ENFERMEDAD POR PARTE DE LOS MEDICOS FUE?
BUENA [ JREGULAR [ IMALA

3. (LA INFORMACION RECIBIDA CON RESPECTO A SU ENFERMEDAD POR PARTE DE LAS
ENFERMERAS FUE?

[E] BUENA [ JREGULAR [ IMALA
4. COMO LE PARECIO EL TRATO RECIBIDO PCR EL PERSONAL MEDICO:

!;Q AMABLE [ I DESCORTES
5. COMO LE PARECIO EL TRATO RECIBIDO POR EL PERSONAL DE ENFERMERIA:

AMABLE [[]DESCORTES

: 6. (COMO LE PARECIO LA LIMPIEZA Y COMODIDAD DEL SERVICIO?:

9@ BUENA [_JREGULAR [ __IMALA
7. LA PRIVACIDAD DURANTE SU ATENCION FUE;
l:{EBUENA [ IREGULAR [ MALA

. ENSU OPINION, EL SERVICIO QUE RECIBIO FUE;
[ ] EXCELENTE /QE] BUENO ] REGULAR ] MALO

o

¢ QUE SUGERENCIAS HARIA USTED PARA MEJORAR ESTE SERVICIO?
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GRACIAS POR RESPONDER ESTA ENCUESTA. SU OPINION CONTRIBUYE A QUE PODAMOS PRESTARLE UN
‘ MEJOR SERVICIO. POR FAVOR MARQUE CON UNA EQUIS (X) LA RESPUESTA QUE ESCOJA.

FECHA: 25/05! 1022

PROCEDENCIA: (& URBANA [ IRURAL

CUAL ES SUE.P.S.
[INUEVA EPS _1SUMIMEDICAL [C] sAVIA SALUD OTRA. CUAL

1. (CUANTO TIEMPQ ESPEROC DESDE SU INGRESO A LA INSTITUCION HASTA LA EVALUACION POR EL
PERSONAL? .
MINUTOS
2. ;LA INFORMACION RECIBIDA CON RESPECTO A SU ENFERMEDAD POR PARTE DE LOS MEDICOS FUE?
@BUENA [CIREGULAR [ MALA

3. (LA INFORMACION RECIBIDA CON RESPECTO A SU ENFERMEDAD POR PARTE DE LAS
ENFERMERAS FUE?

E BUENA [ IREGULAR [ IMALA

4. COMO LE PARECIQ EL. TRATC RECIBIDO POR EL PERSONAL MEDICO:
| (b AMABLE [ |DESCORTES
5. COMO LE PARECIO EL TRATO RECIBIDO POR EL PERSONAL DE ENFERMERIA:
i gg AMABLE (]| DESCORTES
6. ;;COMO LE PARECIO LA LIMPIEZA Y COMODIDAD DEL SERVICIO?;
[E BUENA [_JREGULAR [_IMALA
7. LA PRIVACIDAD DURANTE SU ATENCION FUE:
[;E BUENA _JREGULAR [ JMALA

8 EN SU OPINION, EL SERVICIO QUE RECIBIO FUE:
[E EXCELENTE [ ] BUENO (] REGULAR [ ] MALO

i JQUE SUGERENCIAS HARIA USTED PARA MEJORAR ESTE SERVICIO?

13
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GRACIAS POR RESPONDER ESTA ENCUESTA. SU OPINION CONTRIBUYE A QUE PODAMOS PRESTARLE UN |
MEJOR SERVICIO. POR FAVOR MARQUE CON UNA EQUIS (X) LA RESPUESTA QUE ESCOJA,

FECHA: ®loglwz

. PROCEDENCIA: @ URBANA [ JRURAL

CUALESSUE.P.S.
[ INUEVA EPS [_ISUMIMEDICAL (X3 SAVIA SALUD OTRA. CUAL

| 1. (CUANTO TIEMPO ESPERC DESDE SU INGRESO A LA INSTITUCION HASTA LA EVALUACION POR EL
PERSONAL?

MINUTOS

2. (LA INFORMACION RECIBIDA CON RESPECTO A SU ENFERMEDAD POR PARTE DE LOS MEDICOS FUE?
[g BUENA T IREGULAR [ IMALA

3. (LA INFORMACION RECIBIDA CON RESPECTO A SU ENFERMEDAD POR PARTE DE LAS
ENFERMERAS FUE?

@BUENA _|REGULAR T IMALA
4. COMO LE PARECIO EL TRATO RECIBIDO POR EL PERSONAL MEDICO:

[N AMABLE [ ]DESCORTES
| 5. COMO LE PARECIO EL TRATO RECIBIDO POR EL PERSONAL DE ENFERMERIA:
: E;}pAMABLE "1 DESCORTES
6. ;COMO LE PARECIO LA LIMPIEZA Y COMODIDAD DEL SERVICIO?:

[g BUENA [C]REGULAR T IMALA
7. LA PRIVACIDAD DURANTE SU ATENCION FUE:

(X3 BUENA [ JREGULAR [IMALA

8. ENSU OPINION, EL SERVICIO QUE RECIBIO FUE:

[] EXCELENTE & BUENO © 7 REGULAR 71 MALOD

pA—

¢QUE SUGERENCIAS HARIA USTED PARA MEJORAR ESTE SERVICIO?
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GRACIAS POR RESPONDER ESTA ENCUESTA. SU OPINION CONTRIBUYE A QUE PODAMOS PRESTARLE UN
! MEJOR SERVICIO. POR FAVOR MARQUE CON UNA EQUIS (X) LA RESPUESTA QUE ESCOJA.

FECHA: 8‘08]107-'2

PROCEDENCIA: [ JURBANA [ARURAL

{ CUALES SUE.P.S.
i %@NUEVA EPS __1SUMIMEDICAL [ SAVIA SALUD OTRA. CUAL

1. ¢CUANTO TIEMPO ESPERC DESDE SU INGRESO A LA INSTITUCION HASTA LA EVALUACION POR EL
PERSONAL?
MINUTOS
2. ;LA INFORMACION RECIBIDA CON RESPECTO A SU ENFERMEDAD POR PARTE DE LOS MEDICOS FUE?
@J BUENA [ JREGULAR [ IMALA

3. (LA INFORMACION RECIBIDA CON RESPECTO A SU ENFERMEDAD POR PARTE DE LAS
ENFERMERAS FUE?

[ A7 BUENA [ JREGULAR [_IMALA

' 4. COMO LE PARECIO EL TRATC RECIBIDO POR EL PERSONAL MEDICO:

\
1 :,E AMABLE [ |DESCORTES
5. COMO LE PARECIO EL TRATO RECIBIDO-POR EL PERSONAL DE ENFERMERIA:
@ AMABLE ] DESCORTES‘
6. .COMO LE PARECIO LA LIMPIEZA Y COMODIDAD DEL SERVICIO?:
@ BUENA I TREGULAR TIMALA
7. LA PRIVACIDAD DURANTE SU ATENCION FUE:
;} BUENA [ JREGULAR [ IMALA

8. EN SU OPINION, EL SERVICIO QUE RECIBIO FUE:
w (A7 EXCELENTE ] BUENO ] REGULAR [ ] MALO

:QUE SUGERENCIAS HARIA USTED PARA MEJORAR ESTE SERVICIC?




__*"?WM

( ’Q‘h\‘ | ENCUESTA DE SATISFACCION URGENCIAS

Hamprn 1ri Ll dllpe Avterinex
hebarus ve - unHumts

|  GRACIAS POR RESPONDER ESTA ENCUESTA. SU OPINION CONTRIBUYE A QUE PODAMOS PRESTARLE UN
MEJOR SERVICIO. POR FAVOR MARQUE CON UNA EQUIS (X) LA RESPUESTA QUE ESCOJA.

FECHA: VZ‘OS lo?-?-

PROCEDENCIA: (O URBANA [ JRURAL

CUAL ES SUE.P.S.
[ INUEVA EPS CJSUMIMEDICAL SAVIA SALUD OTRA. CUAL

1. ¢(CUANTO TIEMPO ESPERO DESDE SU INGRESO A LA INSTITUCION HASTA LA EVALUACION POR EL
PERSONAL?
MINUTOS
2. ;LA INFORMACION RECIBIDA CON RESPECTO A SU ENFERMEDAD POR PARTE DE LOS MEDICOS FUE?
[P BUENA [T ]REGULAR IMALA

3 (LA INFORMACION RECIBIDA CON RESPECTC A SU ENFERMEDAD POR PARTE DE LAS
ENFERMERAS FUE?

[FIBUENA [ JREGULAR [ IMALA
4. COMO LE PARECIO EL TRATO RECIBIDO POR EL PERSONAL MEDICO:

[ A AMABLE [_]DESCORTES
| 5. COMO LE PARECIO EL TRATO RECIBIDO POR EL PERSONAL DE ENFERMERIA:
[ﬁ\ AMABLE [ ]DESCORTES
6. ;COMO LE PARECIO LA LIMPIEZA Y COMODIDAD DEL SERVICIO?:
[;E BUENA [CIREGULAR [ IMALA
7. LA PRIVACIDAD DURANTE SU ATENCION FUE:
b BUENA T |REGULAR [ IMALA

8. EN SU OPINION, EL SERVICIO QUE RECIBIO FUE:
1 EXCELENTE 3] BUENO ] REGULAR ] MALO

¢ QUE SUGERENCIAS HARIA USTED PARA MEJORAR ESTE SERVICIO?
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GRACIAS POR RESPONDER ESTA ENCUESTA. SU OFPINION CONTRIBUYE A QUE PODAMOS PRESTARLE UN
MEJOR SrtI;VICIO POR FAVOR MARQUE CON UNA EQUIS (X) LA RESPUESTA QUE ESCOJA.
FECHA:

bioghor

PROCEDENCIA: @ URBANA [ ] RURAL

CUAL ESSUEPS.
[ENUEVA EPS [ JSUMIMEDICAL ] SAVIA SALUD OTRA. CUAL

1. (CUANTO TIEMPO ESPERQ DESDE SU INGRESO A LA INSTITUCION HASTA LA EVALUACION POR EL
PERSONAL?
MINUTOS

2. ;LA INFORMACION RECIBIDA CON RESPECTO A SU ENFERMEDAD POR PARTE DE LOS MEDICOS FUE?

@ BUENA [ |REGULAR [ IMALA i
3. ;LA INFORMACION RECIBIDA CON RESPECTO A SU ENFERMEDAD POR PARTE DE LAS

ENFERMERAS FUE?

[pBUENA I JREGULAR LI MALA
4. COMO LE PARECIO EL TRATO RECIBIDO POR EL PERSONAL MEDICO:

ﬁ] AMABLE [ ]DESCORTES
. 5. COMO LE PARECIO EL TRATC RECIBIDO POR EL PERSONAL DE ENFERMERIA:

;ﬁ AMABLE | | DESCORTES ' ;
6. ¢COMO LE PARECIO LA LIMPIEZA Y COMODIDAD DEL SERVICIO?:

BUENA [JREGULAR _IMALA

~

7. LA PRIVACIDAD DURANTE SU ATENGION FUE:
[(‘,E BUENA [ JREGULAR [CIMALA

i 8. ENSU OPINION, EL SERVICIO QUE RECIBIO FUE:

Al EXCELENTE [T BUENO "] REGULAR ] MALO

. QUE SUGERENCIAS HARIA USTED PARA MEJORAR ESTE SERVICIO?
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GRACIAS POR RESPONDER ESTA ENCUESTA. SU OPINION CONTRIBUYE A QUE PODAMOS PRESTARLE UN
k MEJOR SERVICIO. POR FAVOR MARQUE CON UNA EQUIS (X) LA RESPUESTA QUE ESCOJA.

FECHA: 2408 Z e

PROCEDENCIA: [ JURBANA (% RURAL

CUAL ES SUE.P.S.
__INUEVA EPS [ ISUMIMEDICAL CH SAVIA SALUD OTRA. CUAL

1. ¢(CUANTO TIEMPO ESPERO DESDE $U INGRESO A LA INSTITUCION HASTA LA EVALUACION POR EL
PERSONAL?
MINUTOS
2. (LA INFORMACION RECIBIDA CON RESPECTO A SU ENFERMEDAD POR PARTE DE LOS MEDICOS FUE?
[2] BUENA {TIREGULAR [ IMALA

3. ¢LA INFORMACION RECIBIDA CON RESPECTO A SU ENFERMEDAD POR PARTE DE LAS
ENFERMERAS FUE?

[ X BUENA {_]REGULAR __IMALA

4. COMO LE PARECIO EL TRATO RECIBIDO POR EL PERSONAL MEDICO:

[fg AMABLE [ JDESCORTES
5. COMO LE PARECIO EL TRATO RECIBIDO POR EL PERSONAL DE ENFERMERIA:
[/g AMABLE __|DESCORTES
6. (COMO LE PARECIO LA LIMPIEZA Y COMODIDAD DEL SERVICIO?:
@ BUENA [_]REGULAR [ImALA
7. LA PRIVACIDAD DURANTE SU ATENCION FUE:
@,BUENA [ ]REGULAR L TIMALA

.8 ENSU OPINION, EL SERVICIO QUE RECIBIO FUE:

(| EXCELENTE dg BUENO "1 REGULAR T 1 MALOD

¢ QUE SUGERENCIAS HARIA USTED PARA MEJORAR ESTE SERVICIO?




URGENCIAS
SEPTIEMBRE

BUENA REGULAR MALA
20 0 0
AMANBLE |DESCORTEZ
20 0
AMABLE |DESCORTEZ
20 0

I
|

La informacidn recibida con respecto a su
enfermedad por parte de las enfermeras

fue?

itulo del gréfico.

Como le parecio el trato recibido por el
personal medico?

Titulo del grafico 7

Como e parecio el trato recibido por el
; personal de enfermeria?

L




Como le parecio la limpieza y comodidad
del servicio?

BUENA REGULAR MALA
20 0 0
BUENA REGULAR MALA
20 0 0
EXCELENTE BUENO REGULAR | MALO
10 10 0 0

itulo del grafico |

i
| La privacidad durante su atencién fue?

En su opinion el servicio que recibio
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GRACIAS POR RESPONDER ESTA ENCUESTA. SU OPINION CONTRIBUYE A QUE PODAMOS PRESTARLE UN
' MEJOR SERVICIO. POR FAVOR MARQUE CON UNA EQUIS {X) LA RESPUESTA QUE ESCOJA.

FECHA: ozlod lea2

PROCEDENCIA: [X] URBANA [ JRURAL

CUALESSUEPS.
' [_INUEVA EPS CISUMIMEDICAL [ SAVIA SALUD OTRA. CUAL

1. ¢(CUANTO TIEMPO ESPERO DESDE SU INGRESO A LA INSTITUCION HASTA LA EVALUACION POR EL
PERSONAL?

MINUTOS

i 2. (LA INFORMACION RECIBIDA CON RESPECTO A SU ENFERMEDAD POR PARTE DE LOS MEDICOS FUE?
| @ BUENA [ JREGULAR [ ImaLA

3. (LA INFORMACION RECIBIDA CON RESPECTO A SU ENFERMEDAD POR PARTE DE LAS
ENFERMERAS FUE?

@ BUENA [ ]REGULAR [ IMALA
4. COMO LE PARECIO EL TRATQO RECIBIDO POR EL PERSONAL MEDICO:;
@] AMABLE | |DESCORTES

5. COMO LE PARECIO EL TRATO RECIBIDO POR EL PERSONAL DE ENFERMERIA:

@ AMABLE {_JDESCORTES
6. (COMO LE PARECIO LA LIMPIEZA Y COMODIDAD DEL SERVICIO?:

[X|BUENA [ JREGULAR [ ]MALA
| 7. LA PRIVACIDAD DURANTE SU ATENCION FUE:

‘ l?h BUENA [ ]REGULAR [ IMALA

8. EN SU OPINION, EL SERVICIO QUE RECIBIO FUE:
[] EXCELENTE [AD BUENO (] REGULAR [ ] MALO

+QUE SUGERENCIAS HARIA USTED PARA MEJORAR ESTE SERVICIO?
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GRACIAS POR RESPONDER ESTA ENCUESTA. SU OPINION CONTRIBUYE A QUE PODAMOS PRESTARLE UN
MEJOR SERVICIO. POR FAVOR MARQUE CON UNA EQUIS (X) LA RESPUESTA QUE ESCOJA.

FECHA: 2aloajlorz

PROCEDENCIA: (20l URBANA [ IRURAL
CUALESSUE.PS,
T INUEVA EPS CXalsuMIMEDICAL [ SAVIA SALUD OTRA. CUAL

1. ¢CUANTO TIEMPO ESPERO DESDE SU INGRESO A LA INSTITUCION HASTA LA EVALUACION POR EL
PERSONAL?

MINUTOS
| 2. ¢LA INFORMACION RECIBIDA CON RESPECTO A SU ENFERMEDAD POR PARTE DE LOS MEDICOS FUE?

@ BUENA ([ ]REGULAR L IMALA

3. ¢LA INFORMACION RECIBIDA CON RESPECTO A SU ENFERMEDAD POR PARTE DE LAS
ENFERMERAS FUE?

X BUENA [ JREGULAR [ IMALA
4. COMO LE PARECIO EL TRATO RECIBIDO POR EL PERSONAL MEDICO:
[9 AMABLE [_]DESCORTES
5. COMO LE PARECIO EL TRATO RECIBIDO POR EL PERSONAL DE ENFERMERIA:
@ AMABLE [ IDESCORTES
| 6. (COMOC LE PARECIO LA LIMPIEZA Y COMODIDAD DEL SERVICIO?:
| [ﬁBUENA __|REGULAR [ IMALA
7. A PRIVACIDAD DURANTE SU ATENCION FUE:
L’;EBUENA [ JREGULAR [TIMALA

8. EN SU OPINION, EL SERVICIO QUE RECIBIO FUE:

[ ] EXCELENTE | BUENO [ ] REGULAR (] MALO

. QUE SUGERENCIAS HARIA USTED PARA MEJORAR ESTE SERVICIO?

1128048470&z_R.

38z_AFI_tDENTIFIC=%3D&x_AFI_IDENTIFIC

%3D&x_AFI_TID_CODIGO

V_AFILIADO_POS&z_AFi_TID_CODIGO

https://herramientas.nuevaeps.com.colofvirtual/V_AFILIADO_POSlist.php?t
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GRACIAS POR RESPONDER ESTA ENCUESTA. SU OPINION CONTRIBUYE A QUE PODAMOS PRESTARLE UN
MEJOR SERVICIO. POR FAVOR MARQUE CON UNA EQUIS (X) LA RESPUESTA QUE ESCOJA.

FECHA: QOIDCI | 2022
PROCEDENCIA: URBANA [ JRURAL

CUAL ES SUE.PS.
T INUEVA EPS C_ISUMIMEDICAL @ SAVIA SALUD OTRA. CUAL

1. ;CUANTO TIEMPQO ESPERC DESDE SU INGRESO A LA INSTITUCION HASTA LA EVALUACION POR EL
PERSONAL? 0
MINUTOS
2. (LA INFORMACION RECIBIDA CON RESPECTO A SU ENFERMEDAD POR PARTE DE LOS MEDICOS FUE?
[ ) BUENA [ ]REGULAR [ MALA

3. ,LA INFORMACION RECIBIDA CON RESPECTO A SU ENFERMEDAD POR PARTE DE LAS
ENFERMERAS FUE?

@ BUENA [ ]REGULAR [ IMALA
4. COMO LE PARECIO EL TRATO RECIBIDO POR EL PERSONAL MEDICO:
@ AMABLE [ 'DESCORTES
5. COMO LE PARECIO EL TRATO RECIBIDO POR EL PERSONAL DE ENFERMERIA:
.;g AMABLE {_]DESCORTES
6. ;COMO LE PARECIO LA LIMPIEZA Y COMODIDAD DEL SERVICIO?:
[E BUENA [__]REGULAR [_IMALA
7. LA PRIVACIDAD DURANTE SU ATENCION FUE:
EE} BUENA [ JREGULAR L_IMALA

8. EN SU OPINION, EL SERVICIO QUE RECIBIO FUE:
,@ EXCELENTE [ ] BUENO ] REGULAR [ ] MALO

¢QUE SUGERENCIAS HARIA USTED PARA MEJORAR ESTE SERVICIO?
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GRACIAS POR RESPONDER ESTA ENCUESTA. SU OPINION CONTRIBUYE A QUE PODAMOS PRESTARLE UN
! MEJOR SERVICIO. POR FAVOR MARQUE CON UNA EQUIS (X) LA RESPUESTA QUE ESCOJA.

FECHA: VB' Dq 022

PROCEDENCIA: [ JURBANA w RURAL

CUAL ES SUE.P.S.
[ INUEVA EPS [ JSUMIMEDICAL [XJ SAVIA SALUD OTRA. CUAL

1. ,CUANTO TIEMPO ESPERO DESDE SU INGRESO A LA INSTITUCION HASTA LA EVALUACION POR EL
PERSONAL?
MINUTOS
2. (LA INFORMACION RECIBIDA CON RESPECTO A SU ENFERMEDAD POR PARTE DE LOS MEDICOS FUE?
[XJ BUENA [ JREGULAR [CIMALA '

3. (LA INFORMACION RECIBIDA CON RESPECTO A SU ENFERMEDAD POR PARTE DE LAS
ENFERMERAS FUE?

[{E BUENA __]REGULAR [ ImaLA
4. COMO LE PARECIO EL TRATO RECIBIDO POR EL PERSONAL MEDICO:
AMABLE [ |DESCORTES
5. COMO LE PARECIO EL TRATQO RECIBIDO POR EL PERSONAL DE ENFERMERIA:
[ﬂ AMABLE [_|DESCORTES

' 6. ,COMO LE PARECIO LA LIMPIEZA Y COMODIDAD DEL SERVICIO?:

9@ BUENA [ JREGULAR . _IMALA
7. LA PRIVACIDAD DURANTE SU ATENCION FUE:

E;IZBUENA [_JREGULAR T IMALA

8. EN SU OPINION, EL SERVICIO QUE RECIBIO FUE:
] EXCELENTE 5 sueno [ REGULAR [] MALO

¢ QUE SUGERENCIAS HARIA USTED PARA MEJORAR ESTE SERVICIO?
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GRACIAS POR RESPONDER ESTA ENCUESTA. SU OPINION CONTRIBUYE A QUE PODAMOS PRESTARLE UN
MEJOR SERVICIO. POR FAVOR MARGQUE CON UNA EQUIS (X) LA RESPUESTA QUE ESCOJA.

rEcHA \zloqlivez

PROCEDENCIA: w URBANA [ TRURAL
CUAL ES SUE.P.S.
[ENUEVA EPS [ JSUMIMEDICAL [ SAVIA SALUD OTRA. CUAL

1. (CUANTO TIEMPO ESPERO DESDE SU INGRESO A LA INSTITUCION HASTA LA EVALUACION POR EL

PERSONAL?

2. mnuTos

2. ;LA INFORMACION RECIBIDA CON RESPECTQ A SU ENFERMEDAD POR PARTE DE LOS MEDICOS FUE?
[&] BUENA [ ]REGULAR [_IMALA

iJLA INFORMACION RECIBIDA CON RESPECTO A SU ENFERMEDAD POR PARTE DE LAS
ENFERMERAS FUE?

©

[ﬂ BUENA [ JREGULAR __iMALA
4. COMO LE PARECIO EL TRATO RECIBIDO POR EL PERSONAL MEDICO:
&2 AMABLE [ ]DESCORTES
5. COMO LE PARECI) EL TRATO RECIBIDO POR EL PERSONAL DE ENFERMERIA:
@ AMABLE [ | DESCORTES
6. ¢;COMO LE PARECIO LA LIMPIEZA Y COMODIDAD DEL SERVICIO?:
w BUENA [ JREGULAR [ IMALA
7. LA PRIVACIDAD DURANTE SU ATENCION FUE:
[ ]BUENA ;BREGULAR [ IMALA

8. EN SU OPINION, EL SERVICIO QUE RECIBIO FUE:
[ ] EXCELENTE 21 BUENO {1 REGULAR [ ] MALO

. QUE SUGERENCIAS HARIA USTED PARA MEJORAR ESTE SERVICIO?
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GRACIAS POR RESPONDER ESTA ENCUESTA. SU OPINION CONTRIBUYE A QUE PODAMOS PRESTARLE UN
MEJOR SERVICIO. POR FAVOR MARQUE CON UNA EQUIS (X) LA RESPUESTA QUE ESCOJA.

FECHA: 6 locllzoz?_

PROCEDENCIA: [ ] URBANA [ JRURAL

CUAL ES SUE.P.S.
[ _INUEVA EPS (_JSUMIMEDICAL [&] SAVIA SALUD OTRA. CUAL

1. ¢CUANTO TIEMPO ESPERO DESDE SU INGRESO A LA INSTITUCION HASTA LA EVALUACION POR EL
PERSONAL?
MINUTOS
2. (LAINFORMACION RECIBIDA CON RESPECTO A SU ENFERMEDAD POR PARTE DE LOS MEDICOS FUE?
[ﬂ BUENA [ ]REGULAR [ TMALA

3. (LA INFORMACION RECIBIDA CON RESPECTO A SU ENFERMEDAD POR PARTE DE LAS |
ENFERMERAS FUE?

[E BUENA [ ]REGULAR [ IMALA
4. COMO LE PARECIO EL TRATO RECIBIDO POR EL PERSONAL MEDICO:

gﬁ AMABLE ] DESCORTES

. 5. COMO LE PARECIO EL TRATO RECIBIDO POR EL PERSONAL DE ENFERMERIA:

A1 AMABLE [_|DESCORTES
6. ;COMO LE PARECIO LA LIMPIEZA Y COMODIDAD DEL SERVICIO?:

W} BUENA [ ]REGULAR [ ] MALA
7. LA PRIVACIDAD DURANTE SU ATENCION FUE:

;EBUENA [ ]REGULAR [ IMALA

8. EN SU OPINIéN. EL SERVICIO QUE RECIBIO FUE:

Q@ EXCELENTE [ 1 BUENO (] REGULAR [ MALO

¢ QUE SUGERENCIAS HARIA USTED PARA MEJORAR ESTE SERVICIO?
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GRACIAS POR RESPONDER ESTA ENCUESTA. SU OPINION CONTRIBUYE A QUE PODAMOS PRESTARLE UN
' MEJOR SERVICIO. POR FAVOR MARQUE CON UNA EQUIS (X) LA RESPUESTA QUE ESCOJA.

FECHA: 2 Bloq |20

PROCEDENCIA: [ JURBANA [ TRURAL

CUALES SUE.PS.
T INUEVA EPS [__JSUMIMEDICAL @ SAVIA SALUD OTRA. CUAL

1. (CUANTO TIEMPO ESPERC DESDE SU INGRESO A LA INSTITUCION HASTA LA EVALUACION POR EL
PERSONAL?
3 MINUTOS
2. (LAINFORMACION RECIBIDA CON RESPECTO A SU ENFERMEDAD POR PARTE DE LOS MEDICOS FUE?
[E BUENA [ IREGULAR [ IMALA

3. (LA INFORMACION RECIBIDA CON RESPECTO A SU ENFERMEDAD POR PARTE DE LAS
ENFERMERAS FUE?

[X4BUENA [ REGULAR [ MALA
4. COMO LE PARECIO EL TRATO RECIBIDO POR EL PERSONAL MEDICO:
Y AMABLE __]DESCORTES
5. COMO LE PARECIO EL TRATO RECIBIDO POR EL PERSONAL DE ENFERMERIA:
AMABLE [_]DESCORTES
6. ¢(COMO LE PARECIO LA LIMPIEZA Y COMODIDAD DEL SERVICIO?:
BUENA __IREGULAR [ IMALA
7. LA PRIVACIDAD DURANTE SU ATENCION FUE:

(¥ BUENA [ IREGULAR [ IMALA

8. EN SU OPINION, EL SERVICIO QUE RECIBIO FUE:
[} EXCELENTE (Al BUENO [] REGULAR [] maLo

¢QUE SUGERENCIAS HARIA USTED PARA MEJORAR ESTE SERVICIO?
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‘GRACIAS POR RESPONDER ESTA ENCUESTA. SU OPINION CONTRIBUYE A QUE PODAMOS PRESTARLE UN
‘ MEJOR SERVICIO. POR FAVOR MARQUE CON UNA EQUIS (X) LA RESPUESTA QUE ESCOJA.

FECHA: o’loql

PROCEDENCIA: [ ] URBANA I;E] RURAL

CUAL ES SUE.P.S.
[T INUEVA EPS [CIsUMIMEDICAL (&2 SAVIA SALUD OTRA. CUAL

1. ;CUANTO TIEMPO ESPERO DESDE SU INGRESO A LA INSTITUCION HASTA LA EVALUACION POR EL
PERSONAL?
MINUTOS

2. (LA INFORMACION RECIBIDA CON RESPECTO A SU ENFERMEDAD POR PARTE DE LOS MEDICOS FUE?
[g;] BUENA [ _]REGULAR C_IMALA

3. (LA INFORMACION RECIBIDA CON RESPECTO A SU ENFERMEDAD POR PARTE DE LAS
! ENFERMERAS FUE?

|BUENA [_JREGULAR [ IMALA
4. COMO LE PARECIO EL TRATO RECIBIDO POR EL PERSONAL MEDICO:

g] AMABLE ] DESCORTES
5. COMO LE PARECIO EL TRATO RECIBIDO POR EL PERSONAL DE ENFERMERIA:
;5 AMABLE [ | DESCORTES
6. ;COMO LE PARECIO LA LIMPIEZA Y COMODIDAD DEL SERVICIO?:
?EBUENA T JREGULAR T MALA
' 7. LA PRIVACIDAD DURANTE SU ATENCION FUE:
gﬁ] BUENA [ JREGULAR IMALA

! 8. EN SU OPINION, EL SERVICIO QUE RECIBIO FUE:
[‘_j EXCELENTE %] BUENO [] REGULAR (] MALO

| QUE SUGERENCIAS HARIA USTED PARA MEJORAR ESTE SERVICIO?
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GRACIAS POR RESPONDER ESTA ENCUESTA. SU OPINION CONTRIBUYE A QUE PODAMOS PRESTARLE UN
: MEJOR SERVICIO. POR FAVOR MARQUE CON UNA EQUIS (X) LA RESPUESTA QUE ESCOJA.

FECHA: l:}léql 1072

PROCEDENCIA: [ JURBANA m RURAL

CUALES SUE.P.S.
[TINUEVA EPS C_ISUMIMEDICAL [ SAVIA SALUD OTRA. CUAL

1. (CUANTO TIEMPO ESPERO DESDE SU INGRESO A LA INSTITUCION HASTA LA EVALUACION POR EL

MINUTOS

2. (LA INFORMACION RECIBIDA CON RESPECTO A SU ENFERMEDAD POR PARTE DE LOS MEDICOS FUE?
[ ]BUENA [ ]REGULAR [ IMALA

3. (LA INFORMACION RECIBIDA CON RESPECTO A SU ENFERMEDAD POR PARTE DE LAS
ENFERMERAS FUE?

[ _IBUENA [ IREGULAR [ IMALA
4. COMO LE PARECIO EL TRATO RECIBIDO POR EL PERSONAL MEDICO:
X AMABLE ' [ DESCORTES
5. COMO LE PARECIO EL TRATO RECIBIDO POR EL PERSONAL DE ENFERMERIA:
AMABLE [_|DESCORTES
6. ;COMO LE PARECIO LA LIMPIEZA Y COMODIDAD DEL SERVICIO?:
BUENA [ ]REGULAR [_IMALA
7. LA PRIVACIDAD DURANTE SU ATENCION FUE:
A7 BUENA [ _IREGULAR [ IMALA

8. EN SU OPINION, EL SERVICIO QUE RECIBIO FUE:
[] EXCELENTE [X BUENO [] REGULAR [ MALO

¢ QUE SUGERENCIAS HARIA USTED PARA MEJORAR ESTE SERVICIO?
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GRACIAS POR RESPONDER ESTA ENCUESTA. SU OPINION CONTRIBUYE A QUE PODAMOS PRESTARLE UN
MEJOR SERVICIO. POR jAVOR MARQUE CON UNA EQUIS (X) LA RESPUESTA QUE ESCO.JA.

FECHA: 27’,/‘9@1 o2z

PROCEDENCIA: (Y] URBANA [_JRURAL

CUAL ES SUE.P.S.
[;g NUEVA EPS C_1SUMIMEDICAL [] SAVIA SALUD OTRA. CUAL

1. ;,CUANTO TIEMPO ESPERO DESDE SU INGRESO A LA INSTITUCION HASTA LA EVALUACION POR EL
PERSONAL?
MINUTOS
2. ;LA INFORMACION RECIBIDA CON RESPECTO A SU ENFERMEDAD POR PARTE DE LOS MEDICOS FUE?
@ BUENA [ ]REGULAR CImaLa

3. LA INFORMACION RECIBIDA CON RESPECTO A SU ENFERMEDAD POR PARTE DE LAS
ENFERMERAS FUE?

BUENA [ JREGULAR T IMALA
4. COMO LE PARECIO EL TRATO RECIBIDO POR EL PERSONAL MEDICO:
[jg AMABLE [ DESCORTES
5. COMO LE PARECIO EL TRATO RECIBIDO POR EL PERSONAL DE ENFERMERIA:
)Zj AMABLE [ I DESCORTES -
6. ;COMO LE PARECIO LA LIMPIEZA Y COMODIDAD DEL SERVICIO?:
M BUENA T IREGULAR [ImALA
7. LA PRIVACIDAD DURANTE SU ATENCION FUE:
m BUENA [ ]REGULAR [ IMALA

8. EN SU OPINION, EL SERVICIO QUE RECIBIO FUE:
@ EXCELENTE 1 BUENO [ ] REGULAR [ 1 MALO

¢ QUE SUGERENCIAS HARIA USTED PARA MEJORAR ESTE SERVICIO?
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GRACIAS POR RESPONDER ESTA ENCUESTA. SU OPINION CONTRIBUYE A QUE PODAMOS PRESTARLE UN
! MEJOR SERVICIO. POR FAVOR MARQUE CON UNA EQUIS (X) LA RESPUESTA QUE ESCOJA.

FECHA: '26/ 09 [LO 22

PROCEDENCIA: [ JURBANA [T JRURAL

CUALESSUEP.S.
[_INUEVA EPS [ ISUMIMEDICAL A SAVIA SALUD OTRA. CUAL

1. ¢CUANTO TIEMPO ESPERC DESDE SU INGRESO A LA INSTITUCION HASTA LA EVALUACION POR EL
PERSONAL?

MINUTOS
2. LA INFORMACION RECIBIDA CON RESPECTO A SU ENFERMEDAD POR PARTE DE LOS MEDICOS FUE?

,X] BUENA [ JREGULAR CImALA

3. (LA INFORMACION RECIBIDA CON RESPECTO A SU ENFERMEDAD POR PARTE DE LAS
ENFERMERAS FUE?

)2] BUENA [ IREGULAR T ImALA

4. COMO LE PARECIO EL TRATO RECIBIDO POR EL PERSONAL MEDICO:
W AMABLE | DESCORTES
5. COMO LE PARECIO EL TRATO RECIBIDO POR EL PERSONAL DE ENFERMERIA:
)E AMABLE [ _|DESCORTES
6. ;COMO LE PARECIO LA LIMPIEZA Y COMODIDAD DEL SERVICIO?:
pﬂ BUENA [ ]REGULAR [ IMALA
7. LA PRIVACIDAD DURANTE SU ATENCION FUE:
[;Zj BUENA T IREGULAR [ MALA

8. EN SU OPINION, EL SERVICIO QUE RECIBIO FUE:
m EXCELENTE [ ] BUENO ] REGULAR 1 MALO

. QUE SUGERENCIAS HARIA USTED PARA MEJORAR ESTE SERVICIO?
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GRACIAS POR RESPONDER ESTA ENCUESTA. SU OPINION CONTRIBUYE A QUE PODAMOS PRESTARLE UN
MEJOR SERVICIO. POR FAVOR MARQUE CON UNA EQUIS {X) LA RESPUESTA QUE ESCOJA.

FECHA: O?)I 9 [ wn

PROCEDENCIA: ;3 URBANA [T RURAL

CUALES SUEPS.
[ INUEVA EPS [ JSUMIMEDICAL ;@ SAVIA SALUD OTRA. CUAL

1. ,CUANTO TIEMPO ESPERO DESDE SU INGRESO A LA INSTITUCION HASTA LA EVALUACION POR EL

" PERSONAL?

MINUTOS

| 2. (LA INFORMACION RECIBIDA CON RESPECTO A SU ENFERMEDAD POR PARTE DE LOS MEDICOS FUE?

[?j BUENA [ JREGULAR [ IMALA

3. ;LA INFORMACION RECIBIDA CON RESPECTO A SU ENFERMEDAD POR PARTE DE LAS
ENFERMERAS FUE?

EPBUENA [ ]REGULAR [_JMALA
4. COMO LE PARECIO EL TRATO RECIBIDO POR EL PERSONAL MEDICO:

;g AMABLE [ JDESCORTES
5. COMO LE PARECIO EL TRATO RECIBIDO POR EL PERSONAL DE ENFERMERIA:

?a AMABLE I DESCORTES

6. ¢COMO LE PARECIO LA LIMPIEZA Y COMODIDAD DEL SERVICIO?:

Pﬂj BUENA IREGULAR [mALA
7. LA PRIVACIDAD DURANTE SU ATENCION FUE:
m BUENA [ JREGULAR [ TIMALA

8. EN SU OPINION, EL SERVICIO QUE RECIBIO FUE:
[ ] EXCELENTE m BUENO (] REGULAR ] MmAaLO

; QUE SUGERENCIAS HARIA USTED PARA MEJORAR ESTE SERVICIO?
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GRACIAS POR RESPONDER ESTA ENCUESTA. SU OPINION CONTRIBUYE A QUE PODAMOS PRESTARLE UN

! MEJOR SERVICIO. POR FAVOR MARQUE CON UNA EQUIS (X) LA RESPUESTA QUE ESCOJA.
FECHA: 24 ' 09 ,20 T
PROCEDENCIA: [ JURBANA [ _'RURAL

CUAL ESSUE.P.S.
T INUEVA EPS [ ISUMIMEDICAL m SAVIA SALUD OTRA. CUAL

1. ;CUANTO TIEMPO ESPERO DESDE SU INGRESO A LA INSTITUCION HASTA LA EVALUACION POR EL
PERSONAL?
MINUTOS
2. ;LA INFORMACION RECIBIDA CON RESPECTO A SU ENFERMEDAD POR PARTE DE LOS MEDICOS FUE?
[EBUENA [ ]REGULAR [ IMALA

3. (LA INFORMACION RECIBIDA CON RESPECTO A SU ENFERMEDAD POR PARTE DE LAS
ENFERMERAS FUE?

gﬁ BUENA [ JREGULAR [ IMALA
4. COMO LE PARECIO EL TRATO RECIBIDO POR EL PERSONAL MEDICO:
@ AMABLE [ ] DESCORTES
5. COMO LE PARECIO EL TRATO RECIBIDO POR EL PERSONAL DE ENFERMERIA:
D] AMABLE [ ]DESCORTES
6. ;COMO LE PARECIO LA LIMPIEZA Y COMODIDAD DEL SERVICIO?:
[/BBUENA [ JREGULAR [ JMALA
7. LA PRIVACIDAD DURANTE SU ATENCION FUE:
@ BUENA [ ]REGULAR [T IMALA

8. EN SU OPINION, EL SERVICIO QUE RECIBIO FUE:
o] EXCELENTE 71 BUENO [ ] REGULAR 1 MALO

.QUE SUGERENCIAS HARIA USTED PARA MEJORAR ESTE SERVICIO?
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GRACIAS POR RESPONDER ESTA ENCUESTA. SU OPINION CONTRIBUYE A QUE PODAMOS PRESTARLE UN
MEJOR SERVICIO. POR FAVOR MARQUE CON UNA EQUIS (X) LA RESPUESTA QUE ESCOJA.

FECHA: 29 Joq| 2022

PROCEDENCIA: [ 1URBANA % RURAL

CUAL ES SU E.P.S.

[ INUEVA EPS [_IsumIMEDICAL A& SAVIA SALUD .+ OTRA. CUAL

| 1. (CUANTO TIEMPO ESPERO DESDE SU INGRESO A LA INSTITUCION HASTA LA EVALUACION POR EL .

PERSONAL?
MINUTOS

2. (LA INFORMACION RECIBIDA CON RESPECTO A SU ENFERMEDAD POR PARTE DE LOS MEDICOS FUE?

@;aUENA [ ]REGULAR [ IMALA

3. (LA INFORMACION RECIBIDA CON RESPECTO A SU ENFERMEDAD POR PARTE DE LAS
ENFERMERAS FUE?

;E BUENA [ ]REGULAR [ IMALA
4. COMO LE PARECIO EL TRATO RECIBIDO POR EL PERSONAL MEDICO:
2&] AMABLE __|DESCORTES
5. COMO LE PARECIO EL TRATO RECIBIDO POR EL PERSONAL DE ENFERMERIA:
?AMABLE : [ | DESCORTES
6. ¢COMO LE PARECIO LA LIMPIEZA Y COMODIDAD DEL SERVICIO?:
: [ﬁ BUENA [ ]REGULAR [ ImALA
7. LA PRIVACIDAD DURANTE SU ATENCION FUE:
g} BUENA [ ]REGULAR [ IMALA

8. EN SU OPINION, EL SERVICIO QUE RECIBIO FUE:
[ ] EXCELENTE @ BUENO ] REGULAR [] mALO

¢ QUE SUGERENCIAS HARIA USTED PARA MEJORAR ESTE SERVICIO?
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GRACIAS POR RESPONDER ESTA ENCUESTA. SU OPINION CONTRIBUYE A QUE PODAMOS PRESTARLE UN
MEJOR SERVICIO. POR FAVOR MARQUE CON UNA EQUIS (X) LA RESPUESTA QUE ESCOJA.

CECHA. 2310942022

PROCEDENCIA: m LURBANA [ JRURAL

CUALESSUEPS.
[ ]NUEVA EPS [—ISUMIMEDICAL F8 SAVIA SALUD OTRA. CUAL

1. ;CUANTO TIEMPO ESPERO DESDE SU INGRESO A LA INSTITUCION HASTA LA EVALUACION POR EL
PERSONAL?
MINUTOS
2. ;LA INFORMACION RECIBIDA CON RESPECTO A SU ENFERMEDAD POR PARTE DE LOS MEDICOS FUE?
[£9 BUENA [ JREGULAR [ IMALA

3. (LA INFORMACION RECIBIDA CON RESPECTO A SU ENFERMEDAD POR PARTE DE LAS
ENFERMERAS FUE?

Qﬁ BUENA [ ]REGULAR [ IMALA
4. COMO LE PARECIO EL TRATO RECIBIDO POR EL PERSONAL MEDICO:
(A AMABLE [ ]DESCORTES
| 5. COMO LE PARECIO EL TRATO RECIBIDO POR EL PERSONAL DE ENFERMERIA:
[@ AMABLE "] DESCORTES
6. ;COMO LE PARECIO LA LIMPIEZA Y COMODIDAD DEL SERVICIO?:
[;E BUENA [ JREGULAR [_IMALA
7. LA PRIVACIDAD DURANTE SU ATENCION FUE:
[g] BUENA [ IREGULAR T IMALA

l'8. ENSU OPINION, EL SERVICIO QUE RECIBIO FUE:

[ EXCELENTE A&] BUENO [ ] REGULAR ] MALO

. QUE SUGERENCIAS HARIA USTED PARA MEJORAR ESTE SERVICIO?
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GRACIAS POR RESPONDER ESTA ENCUESTA. SU OPINION CONTRIBUYE A QUE PODAMOS PRESTARLE UN
MEJOR SERVICIO. POR FAVOR MARQUE CON UNA EQUIS (X) LA RESPUESTA QUE ESCOJA.

FECHA.: \%\w ‘ 10'11

PROCEDENCIA: (Y] URBANA [ JRURAL

CUAL ESSUEPS.
[_]NUEVA EPS [ JSUMIMEDICAL [£] SAVIA SALUD OTRA. CUAL

1. ;CUANTO TIEMPO ESPERO DESDE SU INGRESO A LA INSTITUCION HASTA LA EVALUACION POR EL
PERSONAL?

MINUTOS
2. (LA INFORMACION RECIBIDA CON RESPECTO A SU ENFERMEDAD POR PARTE DE LOS MEDICOS FUE?

" Xi BUENA [ JREGULAR [ IMALA

.3 (LA INFORMACION RECIBIDA CON RESPECTO A SU ENFERMEDAD POR PARTE DE LAS
! ENFERMERAS FUE?

[} BUENA _]REGULAR TImaLA

4. COMO LE PARECIO EL TRATO RECIBIDO POR EL PERSONAL MEDICO:

[ﬁ AMABLE [ |DESCORTES

5. COMO LE PARECIO EL TRATO RECIBIDO POR EL PERSONAL DE ENFERMERIA:
[:ﬁ AMABLE [C]DESCORTES

6. ;COMO LE PARECIO LA LIMPIEZA Y COMODIDAD DEL SERVICIO?:

i [ IBUENA [1REGULAR [ IMALA

7. LA PRIVACIDAD DURANTE SU ATENCION FUE:

__JBUENA T JREGWAR TIMALA

i 8. ENSU OPINION, EL SERVICIO QUE RECIBIO FUE:

% ] EXCELENTE ] BUENO [] REGULAR ] MALO

|
I
L

| L QUE SUGERENCIAS HARIA USTED PARA MEJORAR ESTE SERVICIO?
|
| il
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GRACIAS POR RESPONDER ESTA ENCUESTA. SU OPINION CONTRIBUYE A QUE PODAMOS PRESTARLE UN
' MEJOR SERVICIO. POR FAVOR MARQUE CON UNA EQUIS (X) LA RESPUESTA QUE ESCOJA.

| FECHA: 2\ lodilon

PROCEDENCIA: [ URBANA T ARURAL

CUAL ES SUE.P.S.
[_INUEVA EPS [C_1SUMIMEDICAL [X SAVIA SALUD OTRA. CUAL

{. ,CUANTO TIEMPO ESPERO DESDE SU INGRESO A LA INSTITUCION HASTA LA EVALUACION POR EL
PERSONAL?
2 MNUTOS

2. ¢LA INFORMACION RECIBIDA CON RESPECTO A SU ENFERMEDAD POR PARTE DE LOS MEDICOS FUE?

)0 BUENA [ IREGULAR [ ]MALA

'3 .LA INFORMACION RECIBIDA CON RESPECTO A SU ENFERMEDAD POR PARTE DE LAS
|~ ENFERMERAS FUE?

X/ BUENA [ JREGULAR [ IMALA
4. COMO LE PARECIO EL TRATO RECIBIDO POR EL PERSONAL MEDICO:
X AMABLE [ ] DESCORTES
5. COMO LE PARECIO EL TRATO RECIBIDO POR EL PERSONAL DE ENFERMERIA:
[lE AMABLE ] DESCORTES
6. ,COMO LE PARECIO LA LIMPIEZA Y COMODIDAD DEL SERVICIO?:

| @ BUENA [ JREGULAR [ IMALA
7. LA PRIVACIDAD DURANTE SU ATENCION FUE:
@ BUENA [ JREGULAR [ ]MALA

l
} 8. EN SU OPINION, EL SERVICIO QUE RECIBIO FUE:
% 1 EXCELENTE I BUENO [ ] REGULAR [ MALO

| JQUE SUGERENCIAS HARIA USTED PARA MEJORAR ESTE SERVICIO?
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( ™y ENCUESTA DE SATISFACCION URGENCIAS )

‘GRACIAS POR RESPONDER ESTA ENCUESTA. SU OPINION CONTRIBUYE A QUE PODAMOS PRESTARLE UN
‘ MEJOR SERVICIQ. POR FAVOR MARQUE CON UNA EQUIS (X) LA RESPUESTA QUE ESCOJA.

FECHA: 2410 O\l 2

PROCEDENCIA: [ TURBANA [Q RURAL

CUAL ES SUE.P.S.
T ]NUEVA EPS [ ISUMIMEDICAL m SAVIA SALUD OTRA. CUAL

1. (CUANTO TIEMPO ESPEROQ DESDE SU INGRESO A LA INSTITUCION HASTA LA EVALUACION POR EL

PERSONAL?

D mnutos

2. (LA INFORMACION RECIBIDA CON RESPECTO A SU ENFERMEDAD POR PARTE DE LOS MEDICOS FUE?
[0 BUENA [ ]REGULAR [ IMALA

3. ;LA INFORMACION RECIBIDA CON RESPECTO A SU ENFERMEDAD POR PARTE DE LAS
ENFERMERAS FUE?

[} BUENA [ | REGULAR [IMALA
4. COMO LE PARECIO EL TRATQ RECIBIDO POR EL PERSONAL MEDICO:
[XF AMABLE [ ]DESCORTES
5. COMO LE PARECIO EL TRATO RECIBIDO POR EL PERSONAL DE ENFERMERIA:
jE AMABLE [ 1DESCORTES
6. ;COMO LE PARECIO LA LIMPIEZA Y COMODIDAD DEL SERVICIO?:
!:(,aBUE NA [ JREGULAR [ IMALA
7. LA PRIVACIDAD DURANTE SU ATENCION FUE:
@ BUENA [ JREGULAR [ IMALA

8. EN SU OPINION, EL SERVICIO QUE RECIBIO FUE:
] EXCELENTE ?2, BUENC [] REGULAR ] MALO

¢QUE SUGERENCIAS HARIA USTED PARA MEJORAR ESTE SERVICIO?




T '
\\//\) ENCUESTA DE SATISFACCION URGENCIAS W

Trampies Para L Falnp sreien
i il 18 - allimpits

GRACIAS POR RESPONDER ESTA ENCUESTA. SU OPINION CONTRIBUYE A QUE PODAMOS PRESTARLE UN
MEJOR SERVICIO. POR FAVOR MARQUE CON UNA EQUIS (X) LA RESPUESTA QUE ESCOJA.

wloq J2o22

[ ] URBANA

FECHA:

PROCEDENCIA:

@RURAL

C_JSUMIMEDICAL

CUAL ES SUE.P.S.

[ INUEVA EPS A& SAVIA SALUD OTRA. CUAL

1. ¢CUANTO TIEMPO ESPERQO DESDE SU INGRESO A LA INSTITUCION HASTA LA EVALUACION POR EL
PERSONAL?
MINUTOS

2. (LA INFORMACION RECIBIDA CON RESPECTO A SU ENFERMEDAD POR PARTE DE LOS MEDICOS FUE?

[ﬁ BUENA [ IMALA

LA INFORMACION REC!BIDA CON RESPECTO A SU ENFERMEDAD POR PARTE DE LAS
ENFERMERAS FUE?

2

4. COMO LE PARECIO EL TRATO RECIBIDO POR EL PERSONAL MEDICO:

[% AMABLE

5. COMO LE PARECIO EL TRATO RECIBIDO POR EL PERSONAL DE ENFERMERIA:

[ |REGULAR

w

BUENA []REGULAR [ IMALA

] DESCORTES

AMABLE { |DESCORTES

6. g,CO\E LE PARECIO LA LIMPIEZA Y COMODIDAD DEL SERVICIO?:

?: BUENA [ JREGULAR [ IMALA
7. LA PRIVACIDAD DURANTE SU ATENCION FUE:
; BUENA [_JREGULAR _IMALA
8 EN $U OPINION, EL SERVICIO QUE RECIBIO FUE:
7] EXCELENTE 18 BUENO [C] REGULAR [T1 MALO

. QUE SUGERENCIAS HARIA USTED PARA MEJORAR ESTE SERVICIO?




