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RESUMEN

Introduccion: La UPRES TOLIMA cuenta en su red propia con profesionales de primer
nivel y algunas especialidades de segundo nivel. Los servicios de las deméas especialidades

han sido permanentemente contratados mediante outsourcing.

Obijetivos: EI objetivo principal es determinar el grado de satisfaccion del usuario al
comparar los atributos de calidad de los servicios de salud prestados entre los meses de agosto
de 2021 y agosto de 2022.

Métodos: Se hizo uso de las bases de datos provistas por la institucion. Las variables
presentes en las matrices de la data fueron cruzadas mediante tablas dindmicas para
determinar sus frecuencias y para algunas de estas se realizaron correlaciones mediante el

coeficiente de determinacion.

Resultados: Se presentaron 1015 PQRS, 49% por la red propia y 51% por servicios de la
red contratada. Para el mismo periodo se realizaron 63.087 remisiones, de las cuales 42.291
corresponden a interconsultas, un 67% del total y 20.796 remisiones correspondiente a un
33% del total.

Discusion y conclusiones: El presente estudio permite generar recomendaciones frente a

las novedades evidenciadas con la informacion obtenida de las data de PQRS con base en la

satisfaccion de los usuarios, al igual que con la frecuencia de remisiones por red.
Palabras Clave:

Régimen de excepcion, Policia nacional, satisfaccion del usuario, atributos de calidad,

outsourcing.
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1. PLANTEAMIENTO DEL PROBLEMA DE INVESTIGACION

Cada modalidad contractual en los servicios de salud requiere un analisis de factores que
permita reconocer sus ventajas, desventajas y el impacto econdmico que estas generan de
conformidad con la frecuencia de uso de estos. En la actualidad se hace necesario verificar
la relevancia que esto tiene para el usuario en aras de indagar la adherencia a los tratamientos
conforme a su satisfaccion. La Institucion Prestadora de Servicios de Salud en estudio se
encuentra ubicada en la ciudad de Ibagué y pertenece al régimen especial de la Policia
Nacional. Esta institucion cuenta en su red propia con profesionales de primer nivel y algunas
especialidades de segundo nivel como son medicina interna, pediatria, ginecologia, ademas
de psiquiatria en sus modalidades ambulatorias. Los servicios de las demés especialidades
tanto en el ambito ambulatorio como hospitalario han sido permanentemente contratados

mediante outsourcing.

De acuerdo con los antecedentes, se ha evidenciado en las bases de datos eventos
recurrentes relacionados a inconformidades del cliente externo, que hacen necesario verificar
la pertinencia de continuar contratando servicios mediante modalidad de outsourcing o

estudiar la viabilidad para habilitarlos en una red propia concorde con la capacidad instalada.

Uno de estos eventos corresponde a la percepcion de calidad que reportan los usuarios
mediante las PQRS, donde se reflejan afectaciones frente a los atributos de la calidad en
Salud, como son la accesibilidad, oportunidad, continuidad, seguridad y pertinencia. Otro
evento evidenciable corresponde a la frecuencia de uso, segun la frecuencia de remision y
cual seria la magnitud de este costo de acuerdo con los precios contratados con estas

entidades.

1.1 Pregunta de investigacion:

¢Cual es el grado de satisfaccion del usuario de la Policia Nacional de la ciudad de Ibagué
al comparar los atributos de calidad de los servicios de salud prestados por la red propia
versus la red contratada (outsourcing) en el ambito ambulatorio entre los meses de agosto de
2021 y agosto de 20227
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2. OBJETIVOS

2.1 Objetivo general:

Determinar el grado de satisfaccion del usuario de la Policia Nacional de la ciudad de
Ibagué al comparar los atributos de calidad de los servicios de salud prestados por la red
propia versus la red contratada (outsourcing) en el ambito ambulatorio entre los meses de
agosto de 2021 y agosto de 2022.

2.2 Objetivos Especificos:

1. Verificar la satisfaccion de los usuarios de la Institucion Prestadora de Servicios
de Salud de la Policia Nacional de la ciudad de Ibagué frente a los servicios
prestados en el ambito ambulatorio en la red propia y los contratados por
outsourcing.

2. Identificar la frecuencia de remisiones generadas para el ambito ambulatorio en
la red propia y la red contratada por outsourcing de dichos servicios.

3. Proponer recomendaciones para la institucion que permitan implementar acciones
que contribuyan a mejorar la satisfaccion del usuario y proyectar adecuados usos
del recurso en salud para futuros periodos.

3. JUSTIFICACION

Este estudio estad encaminado en mejorar el nivel de satisfaccion al usuario de la Institucién
Prestadora de Servicios de Salud de la Policia Nacional de la ciudad de Ibagué, procurando
mejor adherencia a los tratamientos, facilitar el acceso a los servicios, orientando mejor
oportunidad de consulta y posiblemente disminuyendo las quejas. Teniendo en cuenta que el
horizonte de atencion en salud ha evolucionado hacia servicios basados en la humanizacion
y la priorizacion a poblaciones vulnerables, esto conllevard a mejores impactos a los

determinantes sociales de salud de la poblacién destino. También tiene una implicacion
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econdémica, mediante la verificacion de la frecuencia de uso de los servicios especializados
en consulta ambulatoria tanto de la red propia como de la red contratada, lo que permitira
obtener un diagndstico de la magnitud costo volumen de uso frente a lo contratado.

El proyecto se relaciona con el programa de Especializacion de Administracion
hospitalaria de la Universidad EAN, puesto refleja la importancia de tomar decisiones
basados en informacion de acuerdo con el &mbito de influencia empresarial, teniendo en
cuenta las necesidades reales de la poblacién; identificando los costos recurrentes de
conformidad con la frecuencia de los servicios mas usados al reconocer la satisfaccion de los
usuarios. Esto nos permitird desarrollar habilidades que conduzcan al liderazgo de las
Instituciones de salud donde nos desempefiemos, tomando en consideracion los sistemas de
calidad y seguridad del paciente y aplicarlos en un contexto de gestion en empresas de salud

costo efectivas con sentido social y humano.

4. MARCO REFERENCIAL

4.1 CALIDAD EN SALUD Y SATISFACCION DEL USUARIO:

Teniendo en cuenta que calidad hace referencia al cumplimiento de estandares, en salud,
se busca una politica de mejoramiento continuo que permita optimizar los procesos de
atencion y siempre se encuentre sujeto a evaluacidon, con el objetivo de brindar atencion en
salud basado en los mas altos estandares de atencion, buscando servicios universales,
accesibles, integrales, oportunos, seguros, eficientes, eficaces, solidarios, que garanticen la
continuidad de la atencion, la prevalencia de los derechos de los usuarios, que sean
autosostenibles, haciendo un uso racional de los recursos, evitando riesgos para los usuarios
y disponiendo para ellos la mayor capacidad cientifica y tecnoldgica. De acuerdo con lo
anterior, no es facil definir calidad en salud, ya que la calidad es una construccion permanente
de mdaltiples elementos que permiten defender el derecho fundamental a la salud, ahora
contemplado en la Ley estatutaria 1751 de 2015.
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4.2 CONTRATACION PUBLICA Y CONCEPTO DE OUTSOURCING:

De conformidad con la regulacion emitida en el afio 2010 por la Superintendencia
Nacional de Salud mediante Circular externa 000067, los Prestadores de Servicios podran
contratar bajo la figura de outsourcing para la prestacion de servicios. A través de este
contrato, las Instituciones Prestadoras de salud podran ofertar su portafolio de servicios a las

entidades que cumplan rol de asegurador (Superintendencia Nacional de Salud, 2010).

Todo el proceso de atencion en salud prestado bajo esta modalidad contractual se
encuentra regulado por la Superintendencia Nacional de Salud (Superintendencia Nacional
de Salud, 2010).

5. MARCO INSTITUCIONAL

La Unidad Prestadora de Salud Tolima esta conformada por 5 Establecimientos Primarios
de Atencion en salud (ESPRI), los cuales se encuentran ubicados geograficamente con el fin
de brindar la prestacién del servicio en la zona de influencia a los afiliados y beneficiarios
del Subsistema de Salud de la Policia Nacional residentes en el Departamento del Tolimay
en los municipios que conforman el distrito seis (6) de Policia del Departamento de Caldas,
a saber, (Norcasia, Samana, Victoria, Dorada) teniendo en cuenta la regionalizacion,
cercania y capacidad de respuesta que existe entre la ciudad de Ibagué y los municipios ya
referidos, incluyendo ademas los diferentes corregimientos y caserios que hay dentro de
mencionado distrito. ESPRI BAIBA: Ubicado en la ciudad de Ibagué, ESPRI BADOR:
Ubicado en la ciudad de la Dorada Caldas, ESPRI BANOP: En la Escuela nacional de
operaciones en San Luis Tolima, ESPRI BAAVA: En la Escuela de aviacion en Mariquita y
ESPRI BAGAG: En la Escuela Gabriel Gonzalez en el Espinal.

Por procesos de regionalizacién y georreferenciacion los municipios de Flandes y Melgar

se encuentran asegurados por la Unidad Prestadora de Salud de Cundinamarca.

Con base en lo anterior, La Unidad Prestadora de Salud Tolima tiene a su cargo una
poblacion de 30.000 usuarios en promedio y los Establecimientos que la conforman cuentan
con servicios ambulatorios de primer nivel. Solo el ESPRI Ibagué tiene habilitadas las
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especialidades de medicina interna, pediatria, ginecobstetricia y psiquiatria. Esto obliga a que
se generen procesos de contratacién mediante outsourcing para las atenciones de las demas
especialidades y las necesidades de servicios de urgencias, hospitalizacién, unidades de
cuidado intensivo e intermedio; respetando los principios de la contratacion estatal que
posibiliten la oportuna atencion, el diagndstico y el tratamiento de los usuarios del
Subsistema de Salud de la Policia Nacional del Departamento del Tolima y los municipios
de Norcasia, Samand, Victoria y La Dorada del Departamento de Caldas.

6. METODOLOGIA GENERAL O DE PRIMER NIVEL

6.1 ENFOQUE, DISENO DE LA INVESTIGACION Y ALCANCE O TIPO DE
ESTUDIO:

El enfoque de este estudio es cuantitativo, que segiin Herndndez-Sampieri y Mendoza es
apropiado para evaluar las magnitudes y ocurrencias de los fendmenos, con base en
mediciones numéricas y procesos estadisticos (Hernandez-Sampieri & Mendoza, 2018). Es
retrospectivo, puesto estd disefiado de manera posterior a los hechos estudiados y los datos
se obtienen de archivos y bases de datos ya consolidadas (Argimon & Jiménez, 2013). Este
estudio es de tipo descriptivo, su Unica finalidad corresponde a medir la presencia y
caracteristicas de los fenébmenos que se evidencien en las bases de datos y la informacion
recopilada, sin intencion de establecer relaciones causales con otros factores (Veiga, de la
Fuente, & Zimmermann, 2008). Finalmente, este estudio es de tipo observacional, se
encuentra limitado a la observacién, medicion y andlisis de las variables, sin ejercer un

control directo de la intervencion (Universitat de Valéncia, 2005).

6.2 DEFINICION DE LAS VARIABLES:

Las variables fueron clasificadas de conformidad a los objetivos del presente estudio de la

siguiente manera:
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Tabla 1: Variables derivadas del objetivo 1:

Obijetivo 1: Verificar la satisfaccion de los usuarios de la Institucion Prestadora de Servicios de Salud de la Policia Nacional de la ciudad de Ibagué
frente a los servicios prestados en el ambito ambulatorio en la red propia y los contratados por outsourcing
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NOMBRE VARIABLE

PQRSR

ATRIBUTO EN SALUD

RED DE ATENCION EN
SALUD DEL SUBSISTEMA
DE SALUD DE LA POLICIA

NACIONAL

OPORTUNIDAD DE CITA
DE MEDICINA GENERAL Y
ODONTOLOGIA

OPORTUNIDAD DE CITA
ESPECIALIZADA

DEFINICION CONCEPTUAL

Mecanismo mediante el cual el usuario emite una
peticion para resolver una situacién de salud, se
manifiesta una inconformidad frente al actuar del
personal de una entidad mediante una queja, se
genera una reclamacion por insatisfaccién con un
servicio de salud, o se presentan sugerencias y
reconocimientos para las instituciones
(Superintendencia de Salud, 2018)

Requisitos para prestar servicios de salud de calidad,
teniendo presente el acceso para utilizar los
servicios, la posibilidad de tener los servicios a
tiempo, con bajos riesgos de sufrir eventos adversos,
recibir atenciones en salud pertinentes, sin
interrupciones y superando las expectativas de
satisfaccion (Ministerio de Salud y Proteccion Social,
2022).

Red de prestacion de servicios de salud para la
Policia Nacional como un conjunto acoplado de
prestadores propios y aquellos que se contratan con
entidades publicas y privadas; garantizando el
acceso, la atencién oportuna, continua, integral y
resolutiva en tres componentes: Primario,
Complementario y servicio de urgencias (Policia
Nacional de Colombia, 2019).

La asignacion de las citas de odontologia general y
medicina general no podrd exceder los tres (3) dias
hébiles, contados a partir de la solicitud, salvo que el
paciente las solicite de manera expresa para un plazo
diferente. El valor es obtenido de la sumatoria de la
diferencia de los dias calendario entre la fecha en la
que se asigno la cita de medicina general u
odontologia y la fecha en la cual el usuario la
solicité/Numero total de citas de medicina general u
odontologia asignadas en un periodo determinado
(Ministerio de Salud y Proteccidn Social, 2013).

Las agendas de las citas especializadas deben estar
abiertas todo el afo. En los casos en que la cita por
medicina especializada requiera autorizacion previa
por parte de la Entidad Promotora de Salud -EPS,
ésta debera dar respuesta sin exceder los cinco (5)
dias habiles, contados a partir de la solicitud. El valor
es obtenido de la sumatoria de la diferencia de los
dias calendario entre la fecha en la que se asigné la
cita especializada y la fecha en la cual el usuario la
solicité/Numero total de citas especializadas
asignadas en un periodo determinado (Ministerio de
Salud y Proteccion Social, 2013).

DEFINICION
OPERACIONAL

1.PETICION

2.QUEJA
3.RECLAMO

4.SUGERENCIA

5.RECONOCIMIENTO
1.ACCESIBILIDAD
2.0PORTUNIDAD

3.SEGURIDAD
4.PERTINENCIA

5.CONTINUIDAD
6.SATISFACCION AL
USUARIO

1. RED PROPIA

2. RED EXTERNA O RED
CONTRATADA

1. ENTRE 1Y 3 DIAS

2.> DE 3 DIAS

1. ENTRE 1Y 5 DIAS

Fuente: Elaboracion propia

Tabla 2: Variables derivadas del objetivo 2:

Objetivo 2: Identificar la frecuencia de remisiones generadas para el ambito ambulatorio en la red propia y la red contratada por outsourcing de

dichos servicios.

CLASIFICACI
ON
NOMINAL

NOMINAL

NOMINAL

ESCALA DE
RAZON

ESCALA DE
RAZON

TIPO DE VARIABLE

CUALITATIVA

CUALITATIVA

CUALITATIVA

CUANTITATIVA

CUANTITATIVA

NOMBRE VARIABLE

NOMBRE DE Establecimiento primario de atencidn en salud de
ESTABLECIMIENTO la UPRES TOLIMA donde se genera la orden de

DEFINICION CONCEPTUAL

remision o interconsulta

DEFINICION OPERACIONAL

1. ESPRI IBAGUE-BAIBA
2. ESPRI ESCUELA GABRIEL

GONZALEZ-BAGAG
3. ESPRI ESCUELA DE
AVIACION-BAAVA

CLASIFICACION

NOMINAL

TIPO DE VARIABLE

CUALITATIVA
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ESPECIALIDAD
REMISORA

ESPECIALIDAD
DESTINO REMISION

ESPECIALIDAD

Especialidad que genera la remision.

Especialidad hacia donde se genera la remision a la

red contratada.

Especialidad hacia donde se genera la remision a la

4. ESPRI DISTRITO LA
DORADA-BADOR

5. ESPRI ESCUELA NACIONAL
DE OPERACIONES-BANOP

1.MEDICINA GENERAL
2.MEDICINA INTERNA
3.PEDIATRIA
4.PSIQUIATRIA
5.GINECOLOGIA Y
OBSTETRICIA
6.0TROS

NOMINAL

1.0PTOMETRIA
2.0RTOPEDIA
3.DERMATOLOGIA
4.0FTALMOLOGIA
5.0TORRINOLARINGOLOGIA
6.UROLOGIA

7.CIRUGIA GENERAL
8.FISIATRIA

9.0TRAS

1.MEDICINA INTERNA

NOMINAL

NOMINAL

DESTINO red propia. 2.NUTRICION GENERAL
INTERCONSULTA 3.PEDIATRIA
4.PSICOLOGIA
5.PSIQUIATRIA

6.3 POBLACION:

6.GINECOLOGIA
7.0DONTOLOGIA GENERAL
8.0TRAS

Fuente: Elaboracion propia
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CUALITATIVA

CUALITATIVA

CUALITATIVA

El universo para este estudio estd constituido por el censo poblacional de los usuarios
adscritos a la Direccion de Sanidad de la Policia Nacional para el departamento del Tolima,
el cual corresponde a 29.158 usuarios (tabla 3).

Tabla 3: Poblacion Unidad Prestadora de Salud Tolima:

REGION UsP GENERO BENEFICIARIO NO COTIZANTE TITULAR Total general
REGION 2 2. TOLIMA 7 1 8
REGION 2 2. TOLIMA F 9878 335 2270 12483
REGION 2 2. TOLIMA M 5094 1107 10466 16667

29158

Fuente: Direccion de Sanidad

Para el presente estudio no aplica un proceso de muestreo. No se requiere estimar un nivel
de muestra poblacional, sino que se verificara la informacion obtenida de las bases de datos
institucionales para su procesamiento y analisis (QuestionPro, 2022).

7. METODOLOGIA PARTICULAR O DE SEGUNDO NIVEL
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7.1 SELECCION DE METODOS O INSTRUMENTOS PARA RECOLECCION DE
INFORMACION:

Se hizo uso de las bases de datos provistas por la Direccion de Sanidad de la Policia
Nacional, no se emplearon otras herramientas para la recoleccion de informacion. Se obtuvo
el consentimiento verbal y aval por parte de la Jefatura de la Unidad Prestadora de Salud del
Tolima para uso de estas bases solo con fines educativos y de aprendizaje.

Las bases de datos que se tuvieron en cuenta para el presente estudio corresponden a las
siguientes:

1. Base de datos de remisiones a usuarios adscritos a la Direccion de Sanidad de la
Policia Nacional para el departamento del Tolima en el periodo comprendido entre
agosto de 2021 y agosto de 2022.

2. Base de datos de PQRS emitidas por los usuarios adscritos a la Direccion de Sanidad
de la Policia Nacional para el departamento del Tolima en el periodo comprendido
entre agosto de 2021 y agosto de 2022.

3. Base de datos de indicadores de oportunidad de cita de medicina general, odontologia
y citas especializadas de la red propia de la Direccién de Sanidad de la Policia
Nacional para el departamento del Tolima en el periodo comprendido entre agosto de
2021 y agosto de 2022.

4. Base de datos de indicadores de oportunidad de cita especializada de la red contratada
por la Direccion de Sanidad de la Policia Nacional para el departamento del Tolima
en el periodo comprendido entre agosto de 2021 y agosto de 2022.

7.1.1 Consideraciones éticas:

El presente estudio da cumplimiento a las normas nacionales e internaciones de la bioética
como son las pautas éticas internacionales para la investigacion relacionada con la salud con
seres humanos elaboradas por el Consejo de Organizaciones Internacionales de las Ciencias
Médicas (CIOMS) en colaboracion con la Organizacion Mundial de la Salud (OMS)
(CIOMS, 2017). También con la resolucion 8430 de 1993 - “Por la cual se establecen las
normas cientificas, técnicas y administrativas para la investigacion en salud.”,
comprendiendo que sera realizado bajo principios cientificos, éticos y prevaleciendo la
seguridad de los beneficiarios (Ministerio de Salud, 1993), correspondiendo a una
investigacion sin riesgo para los mismos, puesto no se verificardn variables clinicas,
bioldgicas o psicosociales de la poblacion.

De igual manera, se encuentra alineado con lo estipulado en el derecho de habeas data y la
Ley de Proteccién de Datos Personales (Congreso de Colombia, 2012). Las bases de datos
no cuentan con nombres, documentos de identidad, teléfonos, direcciones o datos sensibles
de la poblacion.
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7.1.2 Cronograma de Actividades:

Se programo el siguiente cronograma mediante grafico de Gantt para el desarrollo del

proyecto a través de las 16 semanas proyectadas para el mismo:

Tabla 4: Cronograma de actividades:

SEMANA 3

SEMANA 4
SEMANA 5
SEMANA 6
SEMANA 7

) o S
< <

=5 205
< < <
= = s
w w o
wv wv 0

SEMANA 11

SEMANA 12

SEMANA 13

SEMANA 14

SEMANA 15

SEMANA 16

7.1.3 Presupuesto:

- ~
< <
z z
# TAREA INICIO FIN < <
= =
w w
wv wv
1/Titulo del Proyecto 9/09/2022 | 13/09/2022
2|Pregunta de investigacion | 14/09/2022| 21/09/2022
3|Problema de investigacion | 14/09/2022| 21/09/2022
4|Objetivos de investigacion | 21/09/2022| 27/09/2022
Justificacion d
justiicacton 4e 21/09/2022| 27/09/2022
investigacion
Ent de fichad
g regadetichade 16/10/2022 | 16/10/2022
proyecto
7|Marco tedrico 21/09/2022| 18/10/2022
8/Marco institucional 21/09/2022| 18/10/2022
9|Entrega de primer avance | 19/10/2022| 19/10/2022
0 Memqmo,g,la de 20/10/2022| 16/11/2022
investigacion
Entrega de segundo 17/11/2022| 17/11/2022
avance
1 Analisis y procesamiento 18/11/2022| 25/11/2022
de datos
13|Resultados y conclusiones | 18/11/2022| 25/11/2022
14|Elaboracion de poster 25/11/2022| 2/12/2022
15/Entrega de informe final 9/12/2022 | 9/12/2022
Ent d t
Nirega de poster 10/12/2022| 10/11/2022
cientifico
Proceso de investigacion
Entrega de hitos

Fuente: Elaboracion propia

El siguiente es el presupuesto para el desarrollo del proyecto y los costos de la presentacion
del mismo, para una audiencia estimada de 50 personas:

Tabla 5: Presupuesto:

ITEM CANTIDAD VALOR

Servicio de Internet 190 horas S 50.000

Transporte 6 S 30.000

Software Microsoft 365

Personal por 4 meses 2 $ 176.000
$1.500.000

Costo 2 auditores por 4 honorario

meses mensual $12.000.000

Alquiler de auditorio

entrega final 3 horas $150.000 hora $ 450.000

Alquiler de videobeam 3

horas $50.000 hora $ 150.000
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Alquiler de sonido 3 horas $100.000 hora | $300.000

Refrigerios para 50
personas $5.000 unidad $ 250.000

Entrega de poster 70x100
para 50 personas $30.000 unidad | S 1.500.000
Paper académico con
resumen del proyecto para
50 personas $2.000 unidad $ 100.000
TOTAL $ 15.006.000
Fuente: Elaboracion propia

7.2 MEDICION DE VARIABLES:

Las bases de datos que se emplearon en el estudio estabas dispuestas en el programa
informatico Excel, la cual es una herramienta eficiente para obtener informacion significante
a partir de grandes cantidades de datos (Microsoft, 2022). Las variables presentes en las
matrices de la data fueron cruzadas mediante tablas dindmicas para determinar sus
frecuencias y para algunas de estas se realizaron correlaciones mediante el coeficiente de
determinacion o R2 (R cuadrado) (Estrategias de Inversion, 2022).

El coeficiente de determinacion se obtuvo posterior a generar una gréfica de dispersion
con una linea de tendencia, la cual permitio evaluar la fuerza de la relacion lineal entre dos
variables asociadas. Se tuvieron presentes los posibles resultados (Gestion de Operaciones,
2022) de la siguiente manera:

e 0,00: No existe correlacion lineal alguna entre las variables
e 0,10: Correlacion positiva débil

e 0,50: Correlacion positiva media

e 0,75: Correlacion positiva considerable

e 0,90: Correlacion positiva muy fuerte

e 1,00: Correlacion positiva perfecta

8. ANALISIS DE RESULTADOS

A continuacion, se presentan los resultados obtenidos luego de verificar las bases de datos
de acuerdo con las variables definidas:

8.1 VARIABLES DE SATISFACCION AL USUARIO

Posterior a la verificacion de la base de datos de PQRS para el periodo estudiado entre
agosto de 2021 y agosto de 2022, se pudo denotar de forma general un total de 1015 PQRS.
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323 se presentaron entre los meses de agosto y diciembre de 2021 y 692 entre los meses de
enero y agosto de 2022.

Los meses con mayores frecuencias de peticiones fueron junio de 2022 con 164 PQRS, las
cuales venian en ascenso desde mayo de 2022 y, en segundo lugar, el mes de septiembre de
2021 con un total de 133 PQRS (Gréfico 1).

Grdfico 1: Total de PQRS presentadas en la Unidad Prestadora de Salud Tolima entre agosto de 2021
y agosto de 2022:

TOTAL PQRS

Hago-21 Msep-21 Woct-21 Enov-21 Edic-21 Mene-22 Hfeb-22

Emar-22 mabr-22 Emay-22 Bjun-22 Mjul-22 Mago-22

[a2]
(a2}
i
N I

Para los meses del afio 2021 un 15% de las PQRS fueron originadas por solicitudes hacia

<
(o]
-

~
[e)]
<
N ~
(e}
II“ I I
o M o
o o~
- =

PQRS

101
119
102

82

Fuente: Elaboracion propia

la red propia (154) y 17% para la red contratada (169). Para los meses evaluados en el afio
2022 se denota un 34% hacia la red propia (un total de 351) y un 34% por procesos pendientes

con la red contratada (341 solicitudes) (gréafico 2).

Grdfico 2 Total de PQRS por red entre agosto de 2021 y agosto de 2022:

PQRS POR RED

W RE-2021:169
W RP-2021:154
RE-2022:341

RP-2022:351

*RE: Red externa — RP: Red propia
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Fuente: Elaboracion propia

De forma general, los atributos de salud por los cuales los usuarios realizaron peticiones
durante el periodo estudiado correspondieron a la accesibilidad en un 46%, oportunidad en
un 25%, satisfaccion en un 22% y continuidad en un 7%. Las solicitudes por pertinencia y

seguridad ocupan menos del 1% de las peticiones (grafico 3).

Grdfico 3 Atributos de salud verificados en las PQRS:

ATRIBUTOS DE SALUD VERIFICADOS

0%

m Accesibilidad
= Continuidad
0% Oportunidad
Pertinencia

= Satisfaccion

= Seguridad

Fuente: Elaboracion propia

A su vez, la mayor cantidad de peticiones sobre accesibilidad y continuidad en salud se
realizaron por procesos pendientes con la red contrada, mientras que las peticiones por
oportunidad y por satisfaccion se emitieron por la red propia como se puede revelar en el

gréfico 4.

Grdfico 4 Atributos de salud por red contratada vs red propia:

ATRIBUTO POR RED

500
g 200
‘; 200
3 100
0
ACC. CON. OPOR. PERT. SATIS. SEG.
e RED EXTERNA 412 14 73 1 9 1
e RED PROPIA 47 59 181 1 216 1

Fuente: Elaboracién propia

Del total de peticiones (1015 PQRS) solo el 2% corresponden a reconocimientos mediante

los cuales los usuarios reportaron la satisfaccion con los servicios o atenciones recibidas por
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funcionarios de la institucion en la red propia, no se evidenciaron reconocimientos para la

red contratada (grafico 5).

Grdfico 5 Reconocimientos vs peticiones:

RECONOCIMIENTOS VS PETICIONES

® PETICIONES:999
= RECONOCIMIENTOS:16

Fuente: Elaboracion propia

8.1.1 Satisfaccidn con la Red externa, red contratada u outsourcing:
Se evidencia una correlacién positiva intermedia con un coeficiente de determinacion de

0,5 frente a las variables de atributos de calidad y mes evaluado para la red externa.

Grdfico 6 Correlacion de variables de atributos de calidad vs mes evaluado red contratada:

CORRELACION ATRIBUTO - MES PARA RED EXTERNA

600
400 y =-61,2x +299,2
R?2=0,5
200
0 8 o s o
200 0 1 2 3 4 5 6 7
® ago-21 ® sep-21 oct-21
nov-21 ® dic-21 ® ene-22
feb-22 ® mar-22 ® abr-22
may-22 ® jun-22 ® jul-22
® ago-22 total general Lineal (total general)

Fuente: Elaboracién propia

Se procede a verificar la frecuencia de PQRS por mes para la red externa (grafico 7),
donde se denota predominio de quejas o solicitudes por afectacion al atributo de accesibilidad
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para los meses de septiembre (51 PQRS) y octubre de 2021 (41 PQRS), un pico de peticiones
para enero (22 PQRS) y febrero de 2022 (31 PQRS) y otro entre los meses de mayo hasta
agosto de 2022 (229 para este cuatrimestre). Al revisarse la base de datos se encuentra que
el motivo recurrente es la demora para citas ambulatorias especializadas o procesos
quirdrgicos retrasados porque se encuentran pendientes paraclinicos 0 soportes

prequirdrgicos para control con anestesiologia.

Grdfico 7 Atributos de calidad por mes evaluado — Red Contratada:

ATRIBUTOS POR MES - RED EXTERNA

80
60
40
20
0 - I_I -1 I I - " B )
P U g g G AR

H Acce. Cont. Opor. Pert. M Satis. M Segu.

Fuente: Elaboracion propia

Al verificarse los indicadores de oportunidad de cita especializada alterados para la red
contratada en esos periodos (tabla 15), se hallan asociaciones con inoportunidad de cita de
ortopedia, oftalmologia, cirugia general y otorrinolaringologia para finales de 2021 e inicios
de 2022; e inoportunidad de cita de ginecobstetricia de tercer nivel y cirugia general para
mediados de 2022. Se infiere que para el usuario un aumento en el nimero de dias de espera
para una cita especializada con la red contratada se traduce en una peticion por limitacion al

acceso al servicio de salud.

Tabla 6: Indicadores de oportunidad de cita especializada red contratada:

ago- | sep- | oct- | nov- | dic- | ene- | feb- | mar- | abr- | may- | jun- | jul- | ago-
ESPECIALIDAD RED 21 21 21 21 | 21 22 22 22 22 22 22 | 2 | 22
CONTRATADA
NIVEL DE OPORTUNIDAD
ANESTESIOLOGIA 0,8 0,7 2,3 3,3 7,5 2,0 1,4 1,3 1,8 0,6 0,6 0,3 0,3
CIRUGIA DE LA MANO 15| 30| 1,7 34| 45 07| 09 1,0 03 06| 07| 03| 05

CIRUGIA GENERAL 1,6 2,8 4,7 3,7 5,0 1,6 1,4 1,9 2,2 2,6 38| 64 0,5
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CIRUGIA PLASTICA 05| o6| 20| 43| 28| 04| 07 35| 07 16| 18| 21| 1,0
GINECOLOGIA Y OBSTETRICIA

TERCER NIVEL 1,3| 20| 23| 19| 30| 43| 19 1,4| 40 28| 50| 00| 12,0
NEUROCIRUGIA 25| 16| 35| 40| 13,0| 53| 25 23| 20 20| 12| 20| 1,0
ORTOPEDIA Y

TRAUMATOLOGIA 1,7| 43| 14| 60| 54| 95| 1,8 1,3| 1,5 49| 17| 15| o04
DERMATOLOGIA 20| 14| 18| 50| 125| 20| 13 15| 16 1,7| 21| 30| 20
OFTALMOLOGIA 25| 20| o7| 45| 67| 19| 30 1,7| 3,0 28| 20| 14| 18
OTORRINOLARINGOLOGIA 25| 21| 13| 38| 60| 30| 20| 20| 1,7 24| 25| 11| 13
UROLOGIA 1,8 13| 14| 47| 38| 28| 30| 20| 30 30| 20| 20| 12
OPTOMETRIA 05| 03| o4| o04| 03| 04| 13| 05| 08 08| 04| 07| 05

*En color verde se evidencian los valores en rangos normales de acuerdo con la normatividad vigente, en amarillo los valores en riesgo de alteracién y en
rojo los indicadores de inoportunidad de cita.

Fuente: Elaboracion propia con base en reportes emitidos por la institucion.

8.1.2 Satisfaccion con la Red propia:

A diferencia de lo evidenciado con la red contratada, para la red propia no existe

correlacion entre las variables de mes evaluado y el atributo de salud alterado, como se puede

denotar en la grafica 8. Las PQRS con la red propia pueden variar de causas durante los

meses en toda la diversidad de atributos de salud.

Grdfico 8 Correlacion de variables de atributos de calidad vs mes evaluado red propia:

CORRELACION ATRIBUTO - MES PARA RED

400
200

® ago-21

nov-21

@ feb-22

may-22

ago-22

PROPIA

y =1,7429x + 78,067

R?=0,0012
(] $
3 4 5 6 7
sep-21 oct-21
® dic-21 ® ene-22
® mar-22 ® abr-22
® jun22 ® jul-22
total general Lineal (total general)

Fuente: Elaboracion propia
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Se verifican las frecuencias de PQRS por atributos para la red propia a lo largo del periodo
evaluado y se denota un predominio en las peticiones por atributo de satisfaccion, seguido de
oportunidad de cita en sus niveles de atencion. Durante el mes de junio de 2022 se presento
un pico de PQRS por satisfaccion con casi 70 solicitudes, lo anterior llama la atencion ya que
entre las causas reportadas se encuentra que fue originado por demoras en la entrega de

autorizaciones en el servicio de referencia y contrarreferencia (gréfico 9).

Grdfico 9 Atributos de calidad por mes evaluado — Red Propia:

ATRIBUTOS POR MES - RED PROPIA

80
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20 I I
0 - I -I_l .-I_- I-l-ll " | N

ago-21 sep-21 oct-21 nov-21 dic-21 ene-22 feb-22 mar-22 abr-22 may-22 jun-22 jul-22 ago-22

W Acce. Cont. Opor. Pert. M Satis. M Segu.

Fuente: Elaboracion propia

Al confrontar la base de indicadores de oportunidad de cita de la red propia se evidencia
asociacion con los periodos de mayor frecuencia de PQRS por inoportunidad de consulta
principalmente para medicina general en los establecimientos de Ibagué y Espinal y para
pediatria en la ciudad de Ibagué. Un hallazgo evidenciado en la base de datos es que para la
Direccion de sanidad la oportunidad de cita de medicina interna se encuentra en rangos
Optimos hasta por maximo 30 dias y para ginecologia de segundo nivel hasta por 15 dias,

como se puede evidenciar en la tabla 16.

Tabla 7: Indicadores de oportunidad de cita especializada red propia:
ago- | sep- | oct- | nov- | dic- | ene- | feb- | mar- | abr- | may- | jun- | jul- | ago-
ESPECIALIDADREDPROPIA | 21 | 21 | 21 | 21 | 21 | 22 | 22 | 22 | 22 | 22 | 22 | 22 | 22

NIVEL DE OPORTUNIDAD

MEDICINA GENERAL BAIBA 52 3,3 1,6 1,0 0,7 1,1 2,3 2,8 51 57 4,6 4,4 53

MEDICINA GENERAL BADOR | 1,3 2,0 1,1 0,8 1,0 0,9 0,9 0,7 1,1 0,1 1,1 1,1 0,8

MEDICINA GENERAL BAAVA | 3,6 1,5 1,0 0,5 0,6 0,6 0,8 0,8 0,9 0,7 1,1 1 0,7

MEDICINA GENERALBAGAG | 82 | 10 | 56 | 37 | 24 | 22 | 54 | 31 | 25 12 | 21 | 61 6
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MEDICINA GENERALBANOP | 0,8 | 05 | 04 | 02 [ 03 | 05 | 07 | 09 | 1,3 | 01 1,1 | 08 | 09
MEDICINA INTERNA* 109 | 64 | 63 | 47 | 74 | 11,4 | 95 | 135 | 21 | 54 | 104 | 104 | 11,5
PEDIATRIA 74 | 37 | 51 | 46 | 57 | 109 | 99 | 107 | 88 | 154 | 65 | 69 | 9,6
GINECOLOGIA SEGUNDO
NIVEL* 50 | 53 | 47 | 41 | 59| 90 | 65| 74 | 41 | 53 | 66 | 101 | 129
OBSTETRICIA SEGUNDO
NIVEL 54 | 53 | 65 | 1,8 | 43 | 34 | 21 | 25 | 46 1,8 | 22 | 1,4 | 53
ODONTOLOGIA BAIBA 8,1 9 72 | 45 | 26 | 32 | 33 | 25 | 32 | 29 | 22 | 27| 32
ODONTOLOGIA BADOR 01 | 1,7 | 1,3 | 22 | 21| 20 | 1,9 | 25 | 1,3 13 | 24 | 1,4 | 09
ODONTOLOGIA BAAVA 1,3 | 28 1 |o068]| 09| 08 |07 | 07 | 08| 04 | 12| 11| 06
ODONTOLOGIA BAGAG 48 | 11 2 07 | 21 ] 10 | 11 | 20 | 1,2 4 07 | 62 | 128
ODONTOLOGIA BANOP 07 | 1,3 | 09 | 08 | 08 | 09 | 1,3 | 36 | 18 0 09 | 37| 23

*En color verde se evidencian los valores en rangos normales de acuerdo con la normatividad vigente, en amarillo los valores en riesgo de alteracion y en
rojo los indicadores de inoportunidad de cita. En color azul se encuentran los indicadores aceptados como rango normal por la institucion para medicina
interna hasta 30 dias y ginecologia segundo nivel hasta 15 dias.

Fuente: Elaboracion propia con base en reportes emitidos por la institucion.

8.2 VARIABLES DE REMISIONES:

Posterior a la verificacion de la base de datos de remisiones para el periodo estudiado entre
agosto de 2021 y agosto de 2022, se pudo denotar de forma general que se emitieron un total
de 63.087 remisiones, de las cuales 42.291 corresponden a interconsultas (demanda de
servicios para la propia red), un 67% del total y 20.796 remisiones correspondiente a un 33%
del total (servicios remitidos con la red contratada) (gréafico 10).

Grdfico 10 Frecuencia de remision para el periodo entre agosto de 2021 y agosto de 2022

FRECUENCIA DE REMISION

B INTERCONSULTA:42291
REMISION:20796

Fuente: Elaboracion propia

El Establecimiento primario que predomina en la frecuencia de remision es el ESPRI de
la ciudad de Ibagué (BAIBA) con un resultado de 55.682 6rdenes de remision para el periodo
que corresponde a un 88% del total (grafico 9). Los demas establecimientos presentaron

menos del 5%.
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Grdfico 11 Remisiones por Establecimiento Primario de atencidn en Salud:

REMISION POR ESTABLECIMIENTO

3% 4%y,

2% = BADOR:1694
= BAAVA:2443

BAGAG:2201

BANOP:1067
= BAIBA:55682

Fuente: Elaboracion propia

De acuerdo con los analisis realizados para la variable anterior es importante conocer los
servicios mas frecuentemente remitidos y asi denotar el contraste con las causas de PQRS.
Para la red propia las principales causas de interconsulta corresponden a medicina interna,

nutricion, psicologia y psiquiatria (grafico 12).
Grdfico 12 Frecuencia de remision a red propia:

FRECUENCIA DE REMISION A RED PROPIA

B M. interna:10015
B Nutricién:7636
Pediatria:5353
Psicologia:4161
B Psiquiatria:4051
H G/0:3840

H Odontologia:1347

Fuente: Elaboracion propia

Para la red contratada las principales causas de remision corresponden a los servicios de

optometria, ortopedia, dermatologia, oftalmologia y otorrinolaringologia (gréafico 13).
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Grdfico 13 Frecuencia de remision a red contratada:

FRECUENCIA DE REMISION A RED CONTRATADA

B Optometria:5855

M Ortopedia: 1884
Dermato:1848
Oftalmo:1651

m Otorrino:1523

B Urologia:1234

B Cx.Gral:827

M Fisiatria:700

Fuente: Elaboracion propia

9. DISCUSION Y CONCLUSIONES

Con la expedicién de la Ley Estatutaria de salud en el afio 2015 hablar de calidad y
satisfaccion en salud para los usuarios presenta mayor peso al cambiar el precepto de que la
salud no es un servicio sino un derecho para acceder a las atenciones de forma oportuna,
eficaz y con calidad para la preservacion, mejoramiento y la promocion de esta (Congreso de
Colombia, 2015).

9.1 VARIABLES DE SATISFACCION AL USUARIO:

Para el periodo entre agosto de 2021 y agosto de 2022 se evidencia que la mayoria de las
PQRS radicadas correspondieron a peticiones en comparacion a los reconocimientos, claro
es que estos medios de participacion social tienen como fin las solicitudes que requieren los
usuarios y no como un metodo recurrente para emitir reconocimientos o felicitaciones a

menos que se realicen camparfias permanentes para socializar a la poblacion.
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De acuerdo con lo verificado para la red contratada las principales quejas emitidas por los
usuarios corresponden a la accesibilidad y oportunidad y para la red propia a solicitudes por
oportunidad y satisfaccion. Lo anterior llama la atencion, porque frecuentemente en los
estudios que se realizan para la satisfaccion de los usuarios mediante encuestas PECASUSS
implementadas por MINSALUD, el atributo de accesibilidad presenta adecuados valores de
satisfaccion como en los casos de los estudios realizados con poblacion de regimenes
contributivo y subsidiado en el Hospital General de Medellin en el 2010 (Ruiz & Gonzalez,
2010), donde el 82% de los usuarios encuestados reportaron que es sencillo acceder a una
cita especializada y que los tiempos de espera son adecuados en un 66%; en los Hospitales
San Antonio De Chia Y Santa Rosa De Tenjo en el 2016 (Rios, Barreto, & Martinez, 2016)
el 69% para un acceso facil y tiempos de espera adecuados en un 56% y para la IPS Horisoes
del municipio de Florencia en el afio 2018 (Chacon, Noguera, & Bedoya, 2019) un 61,5% en

accesibilidad y un 66% en oportunidad de consulta.

Esto haria necesario que en la institucién se implementen encuestas para evaluar la
satisfaccion frente a las atenciones recibidas en la red propia y los tiempos de espera para
acceder a consultas con la red contratada debido a que el analisis de las PQRS tendra un
énfasis en las quejas y reclamos y el reporte de satisfaccion del usuario tendrad un predominio

negativo.

9.2 VARIABLES DE REMISIONES:

Frente al objetivo con las interconsultas la institucién debe identificar que se hace
necesario fortalecer la oportunidad de los servicios de medicina interna y de pediatria. Los
indicadores durante el periodo evaluado se evidenciaron por encima de 5 dias, incluso
alcanzando mas de 15 dias para medicina interna. Claro es que la meta institucional para esta
especialidad puede ser flexible hasta 30 dias, la demanda de interconsulta para estos servicios
ocupa las primeras causas y también son el origen de muchas quejas por inoportunidad de
consulta. Este reporte es similar al estudio realizado por los doctores Luis Fernando Rendon
y Monica Bejarano para orientar la red de servicios en el Valle del Cauca entre el afio 2003
y 2004 (Renddn & Bejarano, 2004) donde las primeras 5 causas de remision para todo el

departamento fueron ginecobstetricia, medicina interna, cirugia general, ortopedia y pediatria



Analisis Comparativo De La Percepcion Del Usuario Segin Modalidad De Contratacién En Red Propia

ean’ versus Outsourcing De Los Servicios De Salud Ambulatorios Para Una Institucion Prestadora De Salud

*  universidad

Perteneciente Al Régimen Especial De La Policia Nacional En La Ciudad De Ibagué 27

en ese orden de mayor a menor frecuencia; y al estudio realizado en una institucion
hospitalaria de Cundinamarca en el afio 2018 (Rodriguez, 2019) donde las principales causas

de remision fueron medios diagndsticos, ortopedia, cirugia general y ginecologia.

Con la red contratada es importante hacer seguimientos a los periodos de inicio, intermedio
y fin de afio, porque fueron los hitos donde se evidenciaron limitaciones al acceso de consulta
especializada, esto puede ocurrir porque son instituciones que cuentan también con contratos
con otras EAPB, no son exclusivas para el régimen de excepcion y durante los picos
epidemioldgicos las demandas de consulta son elevadas. La institucion debe prestar atencién
sobre todo a las necesidades de optometria, las cuales son muy altas de forma permanente al
igual que de consulta ambulatoria de ortopedia. También valdria la pena realizar un estudio
de mercado a futuro para denotar la viabilidad de implementar estas consultas en su red

propia debido a su alta frecuencia de remision destino.

10. RECOMENDACIONES PARA LA INSTITUCION

e Se hace necesario que la institucion realice periddicamente encuestas de satisfaccion
a los usuarios principalmente para evaluar su percepcion frente a los diferentes
atributos de salud sobre todo la accesibilidad de servicios con la red contratada y la
oportunidad de consulta en la red propia. Las PQRS arrojaran informacion esencial
para peticiones y solicitudes, pero no se evidencia una cultura clara usar este método
como una herramienta recurrente para la emision de reconocimientos.

e Lainstitucion debe identificar las debilidades que se puedan presentar en el servicio
de referencia y contrarreferencia para evitar insatisfaccion por parte de los usuarios.

e La entidad debe identificar la necesidad de aumentar la oferta de consultas de
medicina interna y pediatria para mejorar los indicadores de oportunidad de consulta
con estas especialidades de acuerdo con los estandares que indica el Ministerio de

Salud y de Proteccion social.
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e Se sugiere realizar un estudio de mercado para identificar la viabilidad de
implementar en la red propia los servicios que son mas recurrentemente remitidos a
la red contratada como son optometria y consulta ambulatoria de ortopedia.
e Por tltimo, sugerir en el proceso de supervision de contratos el estricto cumplimiento
a los indicadores de calidad por parte de las entidades con las cuales se realiza

outsourcing.
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