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| INFORME DE PETICIONES, QUEJAS, RECLAMOS, FELICITACIONES Y -
SUGERENCIAS ~ DEL TERCER TRIMESTRE 2026

Fecha de informe: 14 de octubre de 2026
Entidad: CEHANIESE . o | -
Periodo: Tercer trimestre de 2026

. Objetivo: Atender y tramitar las PQRSF de los usuarios, de tal manera qle se
aclaren o' resuelvan -inquietudes, con relacmn a los servicios que presta la
orgamzamén y tomar acciones que permltan dlsmlnmr y/o ehmmar sus causas. . .

Durante el tercer trlmestre de la V|genC|a 2026 se radicaron medlante buzon de
sugerencias un total de 101 PQRSF distribuidas de la 5|gu1ente manera: petlcmnes
.26, quejas 19, reclamos 29, sugerencias 7 y felicitaciones 20. Es de |mportanC|a :
resaltar que la apertura de buzones se realiza Iqs dias lunes, miércoles y viernes
de cada semana, las personas \quég pueden acompaﬁér éste proceso son:
Integrante la Asocidcion de Usuarios, el Subgerente Técnico, El jefe de Control
Interno de Gestion o la Lider del proceso de Atencién al Usuario. ‘

Tabla 1. Tabulacién Trimestral

TABULACION TRIMESTRAL 2026
_ CONSOLIDADO DE PETICIONES, QUEJAS Y RECLAMOS ARO 2026

MES IPEI"ICIONESI QUEIAS | RECLAMOS [SUGERENCIASIFELICH‘ACIONESI TOTAL |

Jutio : - 0 7 10 0 a0
Agosta ©16 3 o120 T DU
Sept:embre 10 , 9 7 7 . <12 45

7 20 101
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,Como se observa en la tabla anterior eI mayor numero de usuarios presenta
reclamos los cuales se asocian con la lnoportunldad en el agendamlento de citas

y los tlempos de espera y la. mala atencion de Ios funcnonarlos .

A contmuacnon se explica el mo‘uvo de las PQRSF y las acciones reahzadas frente
a cada sntuamon

PETICIONES

Falta cie atencion por parte del Call Center (10) - PR
Los usuarios reportan de manera recurrente la faita de respuesta por parte de Call
'Center expresan que solo les contesta una maquma diciendo que esperen a que
un agente les conteste y que se corian las Ilamadas\en el tlempo de gspera. Y
" cuando ies cqntesta'n los agentgs,exponen gue no hay citas dispbnibles.Por tanto
los usuarios se. dirigen ‘a atencién al usuario, y en.algunas ocasiones las
funcionarias, les mdlcan que pueden manlfestar su inconformidad a través de las
.PQRS. Esto les ha solucionado el agendamlento de las citas requeridas. Cuando
se apertura las agendas. Los usuarros sohcﬂan en su gran mayoria que se aS|gne
ofra Imea telefénica u otro medlo de comunacacnon como el WhatsApp

t

‘DéfiCit"én fa informacidn.y atencion al usuario y tiempo de espera prolbngados 6) - -

LQs.usQuario_s manifiestan que existe una mala informacién suministrada por los
fuhcioﬁafids Esta falta de claridéd cbnfunde a los usuarios y se convierte &n.una
barrera para el acceso a las consuitas medicas, reqmeren una buena atencnon en
el momento de su permanencia en CEHANI ESE.

[l
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Asi mismo, se registran petlmones por Ias demoras prolongadas para recsblr

'atencxon 0 realizar tramites. Esta sntuacuon |mpacta a los .adulios mayores una

. pablacion vulnerable que reqmere una atencnon preferenmal y Ia espera por. largo

tlempo agudlza sus malestares fisicos y/o emomonales

Los usuarios sollmtan que se les mforme con mayor clandad Ios procesos desde el

'momento del agendamlento hasta el procedlmlento para acceder a -los

consultorios. Ademas de que sollcnan que no se les Ilame con tanto tlempo de -

' anterioridad para la facturacnon ya que deben esperar otro tiempo para ser .

atendldos y que se tenga en cuenta la atencnon preferencna{ a Ios adultos mayores ,

\l

Solicitud de citas médicas para diferentes especialidades Q) -

Los pacnentes mann‘" estan su mconformldad por la no aS|gnaC|on de citas, en las

especialidades de Neurologla y -de Oftalmologla
_subeSpemaIldades de Retmologla

asi

como en tas

Y "Glaucoma también para Prueba de’

-.Admmlstracnon Neuropsncologlca y Teraplas Integrales Fonoaudiologla y: Terapla

Ocupamonal

I

" Ha medlda que se han hablhtado las agendas estas c:tas se han asignado -

-progresivamente. Ei agendamlento de estos servicios se realiza con el f|n de dar

cierre a las PQRS interpuestas, de modo que la ‘asignacién de cada cita constltuya

la respuesta formal y la.solucion de fondo para el usuano

’QUEJAS,
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Inconformldades relacronadas con la atencién bnndada por colaboradores y
funcmnanos de CEHANI E.S.E. . .o o ‘ '

, Durante el peh’odo ‘ evaluédo se recnb:eron varias mamfestaclones de
mconformldad por parte de los usuanos relamonadas con la calidad de la atencnon
Ty el trato brindado por algunos funcionarios 'y contratistas de las diferentes areas '
de CEHANI ES.E. En cumplimiento del procedimiento mstxtucnonal para la gestlon
de Ias Petluones Quejas Reclamos, Sugerencias y Fellc:tactones (PQRSF), cada
' caso fue puesto en conocumlento de los hderes responsables con el fin de analizar
las snuaczones reportadas adoptar acciones de mejora y fonalecer la cuttura de
atenmon humannzada . '

En pnmer lugar, se recibid una queja relamonada con Ia atencmn prestada por la
contrattsta Clara Arcos, adscrlta al servicio de Oﬂalmologna De acuerdo con lo
manifestado por eI usuario,. un’ adulto mayor percibi6 un trato madecuado ddrante -
la reahzacmn ‘de un examen. oftalmologlco situacién que generd msahsfacc;on
- frente al servicio recibido. La inconformidad fue socializada con la lider del area,
Jefe Sandra Jiménez, quien realizd el respectivo analisis del caso y sostuvo una _
reUmon con la contratlsta en Ia que se enfatizé la lmportanma de brindar una
atenCIon humamzada respetucsa, empatica y acorde con Ios principios de calidad
y seguridad del paciente. Como, resuitado, se establecueron compromlsos
orientados al fortalecnmlento de las competenmas en atencion al usuano y a '
mejoramlento de la actltud durante la prestacmn del serwc:lo

., De Igual manera se presento una queja relacnonada con la actuacu‘m del personal
de v19|lanc:|a especn‘" icamente del sefior Jairo Vallejo debido a que un usuario
manifestd que no se le permitio el mgreso a las instalaciones de Ia entndad Segun
Io expresado’ por el paciente, esta sntuacnon le gener6 Ia percepcmn de haber
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recibido un trato discriminatorio por su color de piel. La “situac':ién fue analizada
conjuntamente con el lider del servicio Dr. Carlds Erazo, qunen sostuvo una
reunion con el contratlsta para revisar los hechos. Durante el anlisis se concluyo .
que la actuacion del funcionario obedecm al cumplimiento de Ias dlrectrlces ot
msﬂtucmnales wgentes las cuales establecen que la asugnacuon de C|tas se, realiza
excluswamente a través de los canales telefomcos autorizados, con excepc:on de .
los casos contemplados dentro del enfoque dlferenmal No obstante se reconomo
la importancia de fortalecer Ias habilidades de comun:cacmn con los usuanos
'procurando que la aphcacnon de los protocolos |nst|tucu3nales se realice con un
~lenguaje claro respetuoso y empat:co evitando mterpretauones gque puedan ‘
. generar percepciones de trato discriminatorio 0 inadecuado. |

Asi mismo, una usuaria preéentc’; una inconformidad relacionada con fa‘étencién
-rec:blda en el servicio de. Consulta Medica Espeuahzada mamfestando que las,
auxiliares de enfermeria de turno evidenciaron una actltud poco cordlal con
def cnenmas en la orientacion summlstrada y una disposicion que fue percnblda'
como poco amable durante. la atencmn En respuesta a esta situacion, ia Jefe
Sandra Jiménez convocod una reunlon con todo el personal dei servicio, en la cual
se reforzaron los ||neam|entos mst;tucnonales sobre atenc;én centrada: en el
usuano comunlcamon asertwa humamzacnon de los servicios de salud y'trato -
‘ dlgno recordando gue cada interaccién con el pamente constituye un componente
:fundamental de la calidad en la- prestacuon del servicio..

N\
Lo
t

_ Finalmente, se rec:bleron fres (3) quejas relaczonadas con Ia atencmn brmdada por '
el funcnonarlo Manuel Mlsnaza quien presta apoyo ‘en el area de Facturacmn De
acuerdo con las manifestaciones de las usuarias, durante ia atencnon se evidencio
un trato percibido como poco -cordial y descortés, asn como la entrega de
-mformac:lon que presuntamente no fue clara ni sufi cnente Como consecuencia de
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eIIo una de ias pamentes reahzo un, desptazam;ento innecesario. 'a otra entldad

- para. obtener. unds documentos ‘que, postenormente se verificd que ya estaban

‘de sntuaclones con los pamentes '

expenenma del pamente

dentro del proceso correspondlente Frente a esta sﬂuacuon la jefe mmedlata del

-funcmnano Dra. Nidian Mendoza,” reallzo la revision de’ Ios hechos medlante ‘
reunlon mdnndual en la cual se analizaron las causas que dueron ongen a |aS« i

lnconform:dades y se reltero Ia obhgacwn de bnndar lnformamon veraz, completa Y

opoﬂuna a3| como mantener una actitud respetuosa amable y onentada al‘ .

SEI‘VIC!O durante toda ' la Imter»ac,cuon con-,. los usuarlps. _Como 'resultado, el
fdncionariO' asumié cdmpromisos encaminados ' al mejorarriiehto de- sus
competenmas en atencion aI usuarlo comumcamon efectlva y mane]o adecuado 2
Las sﬁuacnones descntas ewdenc;an Ia |mportanC|a de contlnuar fortalemendo las
estrateglas mstltucmnales orientadas a la humanizacion: de los serwcms el
desarrollo de- competenmas en atencron al usuano y la mejora contmua de la

1 - '

' N \

En pnmer Iugar se rec:|b|o una queja relac:onada con la atenmon prestada por la.
’funczonana Vanessa Lara adscrlta al servnmo de facturaCIon De acuerdo con lo
"mamfestado por la usuaria, percnblo un trato madecuado durante la facturacién
'mamfestando que la funcionaria no"saludo a la usuana y nole facturo las sesiones L

: terapeutlcas que le quedaban pendlentes situacion que genero msatisfaccron

frente al- servnmo recibido. La |nconform|dad fue: somahzada con la hder del area, la

doctora Nldlan Mendoza, qmen realizd el reSpectlvo anéIlS|s def caso y sostuvo .

‘una reumon con la contratlsta 'se concluye !mmalmente que la funcnonana exphco '

de manera clara. el motlvo de la facturacnon de la sesnones terapeutlcas que

obedemeron aun dlagnéstlco nuevo en la, historia clinica, sin embargo 'dentro de |
'los c;orpp,romrsos»se enfatizo, la lmportanma de’ bnndar una atencion respetuosa'y

8
L
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empatlca y acorde con los pnnc1p|os de calidad y segurldad -del paciente. Como
'resultado se establecieron compromlsos orientados al fortalecimiento de las

. competencnas en atencnon al usuario y al mejoramlento de la actitud durante la

prestamon del servicio.

~ s

De igual manera, se presenté una queja relacionada con la, actuacion de la

funcionaria Mery Marcela , Burbano, personal -de ayudas diagnostibas en .

neurologia, la usuaria manifesté que Ila funcionaria fue grosera, debido a que la

queria sacar de' las instalaciones y que como la sefiora era de lejos no podia

vigjar, debido a que ya era tarde. La situagion fue analizada conjuntamente con el

" lider del servicio, el Jefe Deisy Vallejo Parra ‘quien sostuvo 'una reunién con el

funcionario

para revisar los hechos.,

Durante el ana||3|s se concluyé .que la actuamon del funcicnario no fue aS| la

funcmnana expresa que llego a conectar al paCIente Yy que este se encontraba

solo en el consultorio que la acompariante habia salido a comprar algo de cenar,

pero que‘al'transcurrir el tiempo no Hlegaba y la funcionaria empez6 a Hlamarla sin

obtener respuesta.-La funcionaria alude que la familiar'llego enocjada, debido a que

la llamaron para que regresara a CEHANI E.S.E. a acompaifiar al pamente La

funcuonaria expresa que le explico a la familiar que ese es un protocolo para la

toma del examen Y que como no habta nadie que acompanara al pacnente !

.funCIonana iba a desconectario.

No obstante, se reconocid la importancia de

'fortaleqer las habilidades de comunicacién con los usuarios, procurando que la

apficacion de los protocolos institucionales se- realice con un lenguaje claro,

respetucso y empatico. Hablar con el usuario con un tono de voz adecuado péra

no causar malestar durante o después de la atencion.

1

v
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Asi nﬁismo, una usuaria presenté una inconfoﬁnidad re'lacionada con los tiempos
de atencidn de la terapia qLie su hija- recibe por parte de la profesional "Diana .

. Sanchez — Fonoaudidloga, manifesta qué le hicieron perder 10 minutoé‘de
atencidn, cuando la profesmnal Ie indico que debla flrmar la a31stenC|a y que por
tanto la terapia no es de una )] hora si no de 40 mlnutos L.a usuaria expresa que
la profesional no es organlzada con el tiempo, no acata sugerencias y que su
forma de trabajar es diferente al resto de los terapeutas. La inconformidad fue
socializada con la ‘lider del area terapéutica, la 'doctora Jimena Valencia, quien
realizo el analisis de la situacion, la profesional manifiesta que Ia‘seﬁora.Adriar'la
Guérrero llegd molesta desde el iniciode la consulta, manifestando que no habia
sido Ilamada ala terapla la Dra Dlana Sanchez expresa que los pamentes fueron -
flamados a su hora convemda Yy que Ia usuana podia tocar-a la puerta si se habia

~ demorado. La usuana manlﬁesta su mconformldad expresando que la funmonarfa
es desordenada en sus procesos Al finalizar la seS|on la usuaria no se dirige con
la’doctora, para la retroahmentamon y recomendamones de la terapia, si no que’
mterpone la queja, no frma la-sesién ni en factura FR- GFI 023 ni tampoco el
reglstro de atencién FR-AHR-046. Finalmente se ofrecen discuipas por los
lnconvementes presentados Pero se deja precedente que los profesionales que
prestan los servicios en nuestra institucion merecen consideracién y respeto como |
es uno de los deberes de los usuarios.

- Las situaciones descritas evidencian la importancia de continuar fortalemendo las
estrategias institucionales orientadas a Ia humamzamon de los serwcms el
desarrollo de competencias en atencion al usuano y la mejora contlnua de la
experiencia def paciente. | _

. En primer lugar, se recnbfo una que_fa relacionada con la atencion prestada por el
F|S|oterapeuta Mario Rodriguez, adscrito al proceso de Atencién Habilitacién .
Rehablhtaclon De acuerdo con lo manifestado por la usuaria, la senora Graciela .-
Gelpud, percnblo un trato madecuado en el semc:o de Hldroterapla La usuaria
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manlﬂesta que no asrstro a varias sesrones terapeutlcas por dlferentes motrvos y
que no informo. a cerca de esas’ rnamstenmas pero que el f|S|oterapeuta al saber
de esta srtuacrpn no le dio continuidad de las sesiones terapeL_rtlgas ¥y no la trato
~con dignidad. La inconformidad fue socializada con-ia lider. del drea, fa doctora
erena Valencia PantOJa quien Tealiz6 el respectlvo andlisis del caso y sostuvo’
- una reunién con el flSloterapeuta se concluye |n1C|almente que el funcionario
explico de manera clara que.la pacrente llega a las sesrones de h:drote‘rapla el dia
acordado sin haber asrstldo 10 sesrones atras por tanto se. envia a Ja
' reprogramacron de las sesrones segun el protocolo dado por coordinacién del area,
de: habrhtacron y rehabrhtacrén el profesronal manifiesta que fa paciente se pone
| ‘en una ‘actitud amenazante, expresando que ella lnformo sobre las inasistencias,
al numero personal del profesmnai pero & no esta obligado a responder La
pamente acto segurdo amenaza con mterponer una queja y manifiesta que le estén
negando el servicio de terapias, pero que el profesional le esta explrcando gue no
se le esta negando !as sesiones, si no que se le tiene que reprogramar el ser\ncro :
Se concluye que el profesmnat actud de acuerdo a Ias dlrectnces para estos
casos. S|n embargo se ofrece una dISCU|pa por los rnconvenlentes causados, pero
se deja de precedentes que los profesronales que prestan los servicios en la
_tnstrtumon merecen consideracion y respeto como es uno de ios deberes de. los |
usuarios. : : .

De igu"al manera, se presentaron tres (3 ) quejas relacronadas con la actuacron del
oftalmologo Doctor Cesar Pabdn oﬁalmélogo del’ area de consulta medlca
especrahzada los diferentes usuarios manifestaron que no les gusto la atencron
del profesional debido que la consulta duro solo 3 mmutos expresa que el médico
no la dejo hablar y que . la atendié a la carrera la pacrente manifiesta fmalmente
-que no desea volver a asrstlr con.él. La situacion fue analizada conjuntamente con’
el Ilder del servicio (E) la jefe Dmsy Vallejo Parra 'y subgerente Tecmco Dr.
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Miguel Pantoja quiengs sostuvieron una reunién con el. especialista para revisar

" los hechos en cual manifiesta que no fue asi, que sus consultas son dlnamlcas

que en aigunos -casos no: requiere valorar a los pacnentes porque son

¢

. postoperatonos menores de otros profesuonaies como el Dr, José Munoz y por

ende no-requiere valorar nuevamente la VlSta el espemahsta expreso, que a los

pac:entes los mterroga sobre otras enfermedades con el fin de orientarlos en lo

que sed. De la soc:ahzauon se resalta 'la sensibilizacion que debe tener el

profesional, relacionado al |mpacto de las enfermedades de la visién y de la

comprension y contencién del paciente: Como segunda conclusion esta las pautas

de escucha actlva y el manejo dela comumcacnon verbal y no verbal

\ . !

Asi mismo, una usuaria present6 uria inconformidad relacionada. con'los tiempos

de atenmon yel trato dado en consulta por parte del especialista en oﬂalmologta

Dt. Gesar Pabon la usuaria manifi esta que la atencnon del profesional es mala

debido a que no permlte due se le pregunte nada y es grosero. La situagion fue

analizada conjuntamente con la Jefe de area: Sandra Jiménez y el profesnonal en

'o‘ftalmoiogla Cesar Pavon. El Dr. mamﬂgsta que la paciente fue atendida siguiendo.

el -protocolo de cohsulta‘externa en cual se realiza la toma de_agudeza visual,

presuon mtraocular examen de b{omlcroscopla fondo de ojos de ambos ojos, se

hace un dlagnéstlco y se toma una conducta medica E! profesnonal manifiesta

también que se Ie explica al pacuente sobre su enfermedad y el tratamiento que

debe reahzarse el procedlmlento se realiza frente a la- auxmar de enfermeria la

cual puede testificar que el procedlmlento se realiza con el respeto que el paCIente

' se merece sin ninguna actitud déspota o grosera De la socuahzamén se concluye

que se comprende la molestia relamonada con la actitud del especialista, debido a .

que la-atencién debe, ser empatlca de calidad y con calldez humana. De igual

manera se ofrecen disculpas por las molestlas ocasionadas durante fa atencion en

nuestra |nst|tucnon
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Pér otro lado, se evidencia una queja.relapionada con el.comportamiento de. un
conductor de ambdlancia el pasado 07 de,s‘eptiemt;re,‘ donde maniﬁesté que-una
ambulancia de plapas OET-360, casi atropella a ta madre del usuario a la salida de
CEHANI E.SE. el u'éuario manifesté que el conductor. de la ambulanci'a arranco a
mucha velocidad sin percatarse que-habian peatones en la zona de portena Se

_.envia la PQRS al lider de gestlon de ambiente fisico'y tecnologla Sr. Carlos Erazo
y a la jefe Sandra Jiménez referentes de Seguridad del _Pacnente, concluyendo lo
siguiente: Se debe hacer un llamado de atencion al conductor de la ambulancia, la
empresa y/o la entidad a la cual sé encuentra vinculado el véhiculo con el fin de
que se reafice la verificacion correspondlente y se adOpten las medldas
preventrvas y correctlvas a que haya lugar. De |gual manera reforzar las
recomendaciones dmgrdas a los conductores de las ambulancias 'y demas
vehiculos que ingresen a las instalaciones de CEHANI E:S.E, haciendo énfasis en:
respetar los limites de velocidad dentro de las instalaciones, extremar las’ medldas
de precaucion -al transitar por zonas peatonales dar prlondad y proteger a
pacientes, usuarios, familiares y demas- peatones. Se concluye que se reallzara el

* seguimiento con el area responsable, con el,proposno d_e prevenir la repeticion de -
situaciones que puedan poner en riésgo la integridad.de las personas.

Las situaciones descritas evidencian la importancia de contiriuar fortaleciendo las
estrategias in‘stituci'onvales .orientadas a la humanizacion . de los servicios, el
desarrollo de competenmas en atencion al usuario y Ia mejora contlnua de la
experiencia del pamente '

En atencnon a las srtuacnones Jdentlflcadas y como parte .de’ las acciones de
‘ mejoramlento conttnuo orientadas al for’talemmxento de ia cultura de servicio, e!

Area de Atencion al .Usuano gestiond ante la Escueia Superior de Admumstracnon

[

F

|
{
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- RECLAMOS .

Pubhca (ESAP) el desarrollo. de una Jornada de capacutamon d|r1g|da al area
- asnstencual la cual se, llevo a cabo el dia 23 de septlembre Se Enfocé en el
fortalecnm:ento de competenc&as relacionadas con la atencion al usuario, la
comunicacion asertlva Ia humamzac:lon de los servicios de salud, el trato dlgno el
, manejo adecuado de sﬂuaczones dlfIClleS y Ia prestamon de un servnc:o centrado

enel usuarlo N

- I3
Al

Inoportunidad para acceder al servicio de Call ‘c‘:enter(16) ' - I

/

- Los usuanos reﬁeren su mconformldad con respecto a la dificultad fpara acceder al

.Servicio de aSIgnamon de C|tas Se gestlona las mtas sohmtadas informando al,
usuaruo via WhatsApp y por: Ilamada telefomca la informacion relamonada con la
fecha y hora de las respectlvas ctas. . . .- . . '
Por otra parte para-mejorar el acceso al servicio de Call center, desde gerencia se
contrata dos aui(iliares de enfermeria para apoyar el proceso de aé‘fgnacién' de
Z cntas en Call center Yy dos auxiliares .para reallzar atencion presencial vy

N

personalfzada a los usuarios c:on enfoque dlferenmal
Inopor‘tunldad para acceder a citas con los profesmnaies en Fonoaudlologla
_ Terap|a Ocupacional, Neuropsncologla RetlnologlayGlaucoma (12)
Los usuarlos mamfestan su mconformtdad debldo a las dlfcu!tades para‘
comunlcarse con el servicio de Call Center con ‘el fin de sollmtar citas medicas:
Refleren ‘que,. al intentar estab!ecer contacto telefonico, encuentran la hnea
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, congeshonada o no Iogran ser atendidos oportunamente ‘lo que retrasa el proceso

de asugnacnon de citas y afecta el acceso oportuno a Ios servicios de salud.

Frente a esta situacion, se realiz() las gestiones necesarias' para asignar las citas
requeridas y se comunicod a los usuarios la fecha y hora de atenc:on medlante
Ilamada telefomca y/o mensaje de WhatsApp

lnconformldad por no prestacmn del procedlmlento admmlstracnon de prueba
neuropsmologxca terapla fonoaudlologlca y terapia ocupacional (10)

La mayoria de nuestros usuarios présentan inconformidad débido a la falta de

- disponibilidad de mtas para el procedlmlento de adm|n|straC|on ‘de pruebas
‘neuropsicologicas, teraplas fonoaudloléglcas y terapia ocupamonal -Esta sutuacmn

se debe directamente a-la alta demanda de este servicio en CEHANI ESE

" Con el objetwo de brlndar_una solucién a este reclamo, se cred la lista de eéper'a' ‘

de PQRS, cdn el fin 'de gestionar los turnos de manera cronoldgica y garantizar la
mayor parte de agendamlento a los usuarios -afectados, de forma paralela se

tealiza ef agendamlento a fundaciones con el fin de dar optfmlzar ia atencnon de:

las poblacmnes vulnerables

Inconformidad por no prestacion de los servicios- de subespecigalidades.en .
oftalmologia (2). | o

’ Algunos usuarios manifestaron que desde mucho tiempo 'no habian podido sacar

citas de las subespemalldades de oftalmologla como Retinologia, oculoplastla
glaucoma A ellos también se les creo la ||sta de espera, y a medida que ha habldo
agendamlento se ha cubierto un ndmero consnderable de solicitudes de estas
espep|allqades. Teniendo en cuenta la. comumcacmn por llamada telefonica,

~
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. - solicitando la actualizacion de las autorizaciones, d la solicitud de dirigirse a

- Emssanar para.que le carguen las autorizaciones y asi proceder con el

~

agendamiento.

Mala atencién de los funcionarios (6)

13

Los reclamos de los usuarios estan relacionados con la mala atencién presencial;

la falta de educacmn para responder-a las preguntas de los usuanos y la faita de

atencion en el agendamlento de las citas de manera presenc:al Con respecto a la

: atenCIon presencnal las difi cultades en Ia atencnon se establece que la atencién

aduftos mayores que asistan sin companla mujeres embarazadas,

'presenCIaI para la asignacion de citas se reservara unica y exciuswamente para

personas con

dlscapamdad Por consiguiente los demas usuarios, deberan realizar de ‘forma

obligatoria el tramlte de sus citas de manera telefonica.

SUGERENCIAS

Zona de hldroterapla 4)

La mayoria de los usuartos sugieren fortalecer la dlSpOﬂIblfldad del servicio de '

agua caliente en las duchas de la zona'de hidroterapia. Al respecto, el lider del

- proceso rnforma que hay dlﬁcultades para que haya agua caliente, debldo aque el

" los bafios haya espejos y el buen mantenimiento de la zona hidrica..

'calentador esta en malas conducnones

Ademas las sugerencias que estan relacmnadas con la zona de hidroterapia, .

donde ios usuarios manlflestan que les gustana el arreglo de los vertleres que en

5\
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Respecto los conceptos meédicos anterlores camblo en el proceso de facturacion y
aS|gnaC|on de c;tas presencnales (3) ' _ , _ , .

Los usuarios mamf‘ estan sugerencaas como; el. respeto de los conceptos médlcos

" del area de oftalmo!ogla se refieren que como.anteriormente fueron atendldos por

medlcos que ya no estan presentes pero gque su proceso es el mlsmo no hay
necesidad de valorar de nuevo al usuario. Se les explica al paciente que es
necesaria la valoracion del nuevo medlco tratante debldo que él se realiza un’

reconocimiento def estado del usuario y por ende se elabora un plan de

tratamlento a;ustado a sus neceS|dades

- . LI 1
5 1 . : N \

Los usuanos sugleren que hay pauentes que vienen de Iugares Iejanos solo para

'agendar citas médicas debldo al d:ﬂcu acceso en la atencuon te{efomca medlante
.el Call Center, y al llegar a las mstalacaones les informan que no pueden sacar

citas debido a que'en CEHANI E.S.E. se maneja una latencién-p’referencial"para
adultos mayores  sin acompanante mu;eres embarazadas Y personas con

, dlscapaC|dad Por tanto se recomienda que el agendamlento de la citas se debe
. hacer por la linea de atenclon de CEHANI E.S.E. 602 7374044

Por otro lado se evndencua una sugerencra rélacionada con el area de terapias
donde ‘recientementese desngno un facturador excluswo El usuarlo sugiere que
sea devuelta la facturacion tal y como estaba debido que el proceso de |
facturacion anterior era mas agil y los tiempos del servicio eran mejores no porla
atencion de los funcionarios, si'no por el tiempo de espera de los adultos_mayores.

£ 4 !
\

Se informa. al pac:ente que la facturacnon del area de teraplas es una decision

admlnlstratlva que tlene como fin aglllzar los procesos enla atencnén

/'l'
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 FELICITACIONES

0

;o

Usuarios'expresan su sentir en el mes de julio, agosto y ‘septiembre, por la buena

atencion, . calidad humana vy excelente. servicio -recibido pbr parte' de’ los
funcnonanos y contratistas de la entidad, dentro de ios felicitados se encuentran:

Yamileth Acosta y Marly Gomez del 4rea de Atenc;on al usuario, Ia Dra. Rocid .

~ Pefia Terapeuta Ocupamonal "Ana Consuelo Gueérrero Fonoaudsologa Vanessa -

Lara, deI area de facturacion, Profesor Armando Martmez apoyo-a Teraplas Dra.

Vw:ana Montenegro Flsnoterapeuta de Hldroterapla la. sefiora Carmen Erazo de

'Servncnos generales, la Dra. Marcela ‘Ibarra Neuropsncologa el Sr. Andrés

' Palomino y el auxmar Jose Jawer Plnta del area de ayudas d;agnostlcas de

neuroiogla

\

Los usuarios manifestaron que se sintieron satisfechos y seguros, con los

3 funcionafios de cada ‘area, que con su informacién . clara y oportuna atencion

célida’ y personallzada y un trato respetuoso y dlgno Iograron una atenmon

adecuada y sin pormenores durante su permanencza en las mstalacmnes de

. ‘CEHANI ESE

F ORTALEZAS

A

\

-Se dio tramlte y respuesta al 100 % de las 101 PQRSF radicadas durante el tercer -

_trlmestre de 2026 .evidenciando cumplimiento en el proceso de atencuon al

‘ USUEHO

La apertura de’ buzones de sugerencias se realiza de manera, periddica (Iunes

mlercoles y viernes) con’ pamclpac:on de un mtegrante .de la Asociacion’ de

Usuanos el Dr. Miguel Pantoja, la Dra. Jlmena Valencia y el Di. Wlfredo Martinez. .

‘fortaleczendo la transparenCIa yla partlmpamon c:udadana
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Se evidencia arhculacuon entre la Oficina de Partlmpacnon Soc1a| y Atenmon ai
Usuario y las diferentes 4reas asistenciales y admlntstrat;vas para el analisis y
solucron de las lnconformldades ‘ » ‘ '
Frente a las d!flcultades ldentlflcadas en el servicio de Call center la GerenCIa"
lmplemento acciones de mejora medlante la- contratacnon de personal de apoyo
para la asignacion de citas y atencion presencial con enfoque diferencial.

Las situaciones relacionadas con especialistas y contratistas fueron sociélizadas
con los llderes de proceso, generando compromlsos y planes de me;oramnento'
orrentados a prevenlr la reincidencia. - )

Se destacan velnte felicitaciones dirigidas a dlferentes colaboradores lo que
evndenma el reconocimiento de los usuanos por la calsdad del serwc:lo prestado y

el trato humamzado
DEBILIDADES . !

Los. reclamés representan el mayor- 'porcentaje de- jas PQRSF (28. 71%)>
principalmente relacionados con fa dificultad para acceder ai serwmo deﬁ
| asignacién de citas mediante el Call center. .+,
.. Persisten” problemas de oportunidad en la atencién telefonlca debldo al alto

\ -

t

volumen de llamadas v la limitada capamdad instalada del servicio.
N Se evidencian fallas en algunos procesos admxmstratlvos especnalmente en la

verifi CaCIéﬂ ‘de autonzamones conﬂrmaclon de cltas y sumln:stro de mformac:én a

los usuanos '

Con’unuan presentandose inconformidades por - tlempos de- espera en algunos ‘

servicios asistenciales, especualmente en procedimientos qunrurglcos y consulta

espeCIahzada
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- Se mghtienen quejas relacionadas con el trato y fa atencion brindada por algunbs :
.~ profesionales y contfatistas lo- que evidencia la - necesidad de fortalecer
permanentemente I cultura de humanizacion del Servicio. L
Las sugerencias de los usuarios, evidencian la necesidad de amphar Ios cana!es
de comunicacion mstltumonal espemalmente mediante fa hablhtac:on de nuevas
lineas telefomcas para as.lgnaclon de c:tas '

) CONCLUSIONES ‘ " TR ,

Durant[e el tercer trimestre de 2026 se (av,'idepcia un adecuado funcionamiento del
sistemfa de recepcion, analisis y respuesta de las PQRSF, permitiendo identifiqar
las principales necesidades y expectativas de los usuarios de CEHA'NL ESE.

La principal causa de inconformidad contintia siendo la oportunidad en el acceso a-
los, servicios, especnalmente en la asngnacnon de citas médicas, aspecto que‘
concentra la mayor cantldad de reclamos y petlc:ones Y- que requiere continuar
fortalemendo las estrateglas |mplementadas ‘ s E

Las acciones adoptadas por -la G,eréncia,‘como el fortalecimiento del talento
hum'an_o‘en.rel Call center y la atencion presencial, cohstituygn medidas positivﬁas;"
sin embargo, sera n'ecesario‘ evaluar su impacto dufahte los proximos periodos
para determlnar su efectividad en Ia disminucién de las PQRSF relacnonadas con -
acceso a Ios servicios.

Es mduspensable continuar fortalecvendo los procesos de capacntac;on al personal
en atenmon humanlzada comunicacion efectiva y onentacuon al usuario, con el fin

de dlsmlnwr Ias quejas relacionadas con el trato recmrdo
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Como’ accion de méjorarhierito. institucional, el Area de Afencién al Usuario
gestiohé_ con la Escuela' Superior de Administracion Publica (ESAP) una jornada

. de capacitacién dirigida Al persohal asistencial'e_n la fecha del 23 de septiembre
del afio en curso, con el“prbpésitb de fortalecer las competéncias en atencién al

- usuario, humamzamon de los servicios de salud 'y comunicacion efectlva
‘contnbuyendo al mejoramlento continuo de la calidad del sennc:o Esta meta fue

cumpllda con la reahzamon de la capacxtacmn para ese dia.

Se recomienda optimizar los procesos internos de agendamiento, confi rmacién de
citas y verificacion documental para reducir errores admmlstratlvos que afectan la
prestacbn del servicio.

Las felicitaciones recibidas demuestran el compromiso y la calidad de! trabajo
desarrollado por varios colaboradores, ' aspecto que debe mantenerse y
fortalecerse como estrategia para mejorar la satisfaccion de los usuarios.
Finalmente, las PQRSF constituyen una herramienta fundamental para la mejora
continua institucional, permitie'ndo im\piementér acciones correctivas y preventivas
onentadas a mcrementar la oportunidad, calidad, segundad y humamzac;on de los
servicios prestados por CEHANI E.S.E. Prmcnpro del formu[arlo "

Final def formulario

" Cordialmente, . O
W.Luv(j m”‘

andra Jlmena alencia Pantoja : : .
L:d r Of icina de Partumpamon Social y Atencion al Usuarlo (E)




