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Resumen

En Colombia se ha planteado mejorar tanto la cobertura, como la calidad del
sistema de salud. Progresivamente se ha ido mejorando en estos dos aspectos,
adoptando distintas herramientas y lineamientos para alcanzar la mejora continua.
El objetivo del presente documento es analizar como el sistema de Informacion y
Atencion al Usuario (SIAU), le permite a las Instituciones Prestadoras de Servicios
de salud (IPS) mejorar la calidad de los servicios prestados. A nivel metodolégico se
recurrio a un estudio descriptivo con enfoque cualitativo donde a través de la
revision documental se analizan distintas experiencias en que se ha usado el SIAU
para mejorar la atencién al usuario. Segun los resultados evidenciados es posible
identificar que este sistema aporta informacién relevante para que se adopten
mejoras a través del contacto con los pacientes o usuarios de las instituciones de
salud. Para materializar dichas mejoras es indispensable que la gerencia o direccidn
tome en cuenta las diferentes PQRS las analice y sobre ellas se formulen acciones
especificas que subsanen falencias. En el largo plazo el SIAU aporta a que se
considere distintos elementos que constituyen la experiencia de acceso a los
servicios de salud, dado que algunos guardan relacién con el contacto entre los
funcionarios y los usuarios, la infraestructura, los canales de comunicacion entre

otros, que en ocasiones pasan desapercibidos.

Palabras Clave. Sistema de Informacion y Atencion al Usuario (SIAU),

calidad, servicios de salud, mejora continua.



Summary

In Colombia, it has been proposed to improve both the coverage and the
quality of the health system. Progressively it has been improving in these two
aspects, different tools and guidelines have been adopted to achieve continuous
improvement. The objective of this document is to analyze how the User Information
Service (SIAU) allows Health Service Provider Institutions (IPS) to improve the
quality of the services provided. At the methodological level, a descriptive study with
a qualitative approach was used where, through the documentary review, different
experiences in which the SIAU has been used to improve user service are analyzed.
According to the evidenced results, it is possible to identify that this system provides
relevant information for improvements to be adopted through contact with patients or
users of health institutions. In order to materialize these improvements, it is essential
that management or management take into account the different PQRS, analyze
them and formulate specific actions to correct shortcomings. In the long term, the
SIAU contributes to the consideration of different elements that constitute the
experience of access to health services, since some are related to the contact
between officials and users, infrastructure, communication channels, among others,

that sometimes go unnoticed.

Keywords. User Information Service (SIAU), quality, health services,

continuous improvement.



INTRODUCCION

En Colombia el acceso a la salud ha sido una conquista social garantizada
por la Constitucion Politica de 1991, que es el soporte en que se amparan distintas
normas para garantizar este derecho fundamental a través de la prestacion de
servicios mediante un sistema complejo como lo es el Sistema General de
Seguridad Social, definido a través de la Ley 100 de 1993.

Progresivamente Colombia ha ido consolidando un sistema de salud, para lo
cual ha expedido politicas, leyes, decretos, resoluciones, manuales técnicos y
demas documentos rectores que dan lineamientos para mejorar la oferta de
servicios. Es claro que el pais ha logrado grandes mejoras en cobertura, donde se
hace evidente que en algunas regiones se han alcanzado tasas de afiliacion al

sistema de salud cercanas al 100%, ya sea por régimen subsidiado o contributivo.

A pesar del logro en cobertura, sigue el desafio de mejorar la calidad y
oportunidad en la prestacion de servicios. Desde el Estado se han promovido
estrategias normativas para mejorar la calidad percibida por el usuario respecto a un
servicio oportuno, eficiente e integral, bajo un modelo humanizado (Ministerio de
Proteccion Social, 2006). Sin embargo, en la practica no siempre se cumplen con
estas premisas, porque las Instituciones Prestadoras de Servicios (IPS), asi como
las Entidades Promotoras de Salud (EPS) generan tramites que en ocasiones
comprometen la oportunidad, e incluso, generan barreras que dificultan el acceso a
servicios especializados que son necesarios para el diagnostico y tratamiento

oportuno del paciente.

Para mejorar la prestacion de servicios de salud se ha establecido el Sistema
Obligatorio de Garantia de Calidad en Salud (SOGCS), el cual cuenta con cuatro
componentes: Sistema Unico de Habilitacion (SUH), Programa de Auditoria para el
Mejoramiento de la Calidad (PAMEC), Sistema Unico de Acreditacién (SUA) y el
Sistema de Informacién para la Calidad en Salud. Este ultimo contiene estandares
que permite medir y evaluar ciertos indicadores que son un reflejo de la calidad que

perciben los usuarios o pacientes.
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De igual manera el Ministerio de Salud y Proteccion Social (2012), ha definido
los derechos y deberes de los afiliados como pacientes del sistema de salud. De
acuerdo con la Resolucion 4343 de 2012, en su capitulo Il, articulo 4, numeral 4.4,
se indica que tanto las entidades promotoras de salud, como las instituciones
prestadoras de servicios de salud deben contar con oficinas de atencién al usuario y
otros mecanismos y canales presenciales y no presenciales a los cuales puede
acudir el afiliado para que le sea brindada informacién en torno a sus peticiones
(Ministerio de salud y Proteccion Social, 2012). Con el compromiso de hacer validos
los derechos de los pacientes, en Colombia existen mecanismos como la tutela,
derechos de peticion, entre otros. EI mismo Ministerio de Salud y Proteccion Social
(2016), a través de la resolucion 3687 de 2016, ha reglamentado el tramite de
peticiones, quejas, reclamos, denuncias, felicitaciones, y de acceso a la informacion.
Entre los recursos se encuentra el sistema de Informacion y Atencion al Usuario
(SIAU), una herramienta disefiada por el Ministerio de Salud y Protecciéon Social
para mejorar la prestacion de servicio. Pero mas alla de medir PQRS, lo que esta

herramienta promueve son acciones de mejora.

El presente trabajo gira en torno al SIAU para evidenciar si este realmente
genera un impacto en la calidad de la atenciéon en salud, es decir si cumple el fin
para que fue disefiado. Para esto se realiza una revision documental identificando
experiencias de distintas instituciones prestadoras de servicios de salud (IPS) como:
Hospitales, Clinicas, Centros de Salud, entre otros, a fin de evidenciar como estas,
han usado los datos generados por el SIAU para mejorar la calidad en la prestacion

de los servicios de salud.

El objetivo de la investigacion es analizar cémo el sistema de Informacion al
Usuario (SIAU), le permite a las Instituciones Prestadoras de Servicios de salud (IPS)
mejorar la calidad de los servicios prestados. Para responder a este objetivo se
recurre a un estudio descriptivo con enfoque mixto, usando como técnica la revision

documental. De igual manera para cada objetivo se traza una ruta metodologica.

Para el objetivo especifico numero uno: identificar los beneficios que genera
el sistema de Informacion y Atencion al Usuario (SIAU) como herramienta disefiada
por el Ministerio de Salud y Proteccion Social para mejorar la prestacion de servicio

por parte de IPS, se hace una revisién de la normatividad que gira en torno a este
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servicio, destacando la opinién y evidencia de su impacto en los diferentes actores,
lo cual se ha documentado en informes de gestion de IPS en diversos contextos de
Colombia. Igualmente, se pueden contrastar indicadores de calidad en salud de IPS
frente a los informes nacionales de calidad como el Informe Nacional de Calidad de
la Atencion en Salud. “INCAS” publicado por el Ministerio de Salud en sus dos

versiones para el afio 2009 y para el afio 2017.

Frente al objetivo especifico dos: describir el comportamiento de indicadores
de quejas, peticiones, reclamos y solicitudes de las Instituciones Prestadoras de
Servicios de salud (IPS), segun casos documentados, orientados a la
caracterizacion de sus causas; se hace una revision de 10 casos de IPS,
documentados (trabajos de investigacion) en que se ha analizado como el SIAU ha
aportado a la mejora en la calidad del servicio, identificando problemas y sobre la

base de estos se ha establecido una gestion de mejora continua.

Para el tercer objetivo especifico: establecer como a partir de la informacién
del Sistema de Informacion y Atencién al Usuario (SIAU), se pueden generar
acciones de mejora, y con ello reducir las PQRS en el contexto de IPS, se hace una
reflexion segun el contenido de la norma legal y las experiencias analizadas, para
que los modelos de gestion de las IPS tengan una orientacion a la mejora, y no solo

se centren en el control estadistico de las PQRS.
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1 PLANTEAMIENTO DEL PROBLEMA

En Colombia tanto entidades promotoras de salud como prestadores de
servicios se han enfocado en proveer servicios que cumplan con estandares de
calidad, tales como la oportunidad (Ministerio de Proteccidén Social, 2005). Dado que
una barrera frecuente es la demora que tiene el paciente para recibir una cita
meédica que active la ruta de atencion, esto se traduce en demoras desde que se
solicita el servicio hasta que se materializa, lo que pone el riesgo la salud, integridad

e incluso la vida del paciente (Onur, 2017).

Con el fin de orientar la gestion de los actores en salud como las IPS se ha
establecido el Sistema Obligatorio de Garantia de Calidad, definido segun el
Decreto 1011 de 2006 del Ministerio de la Protecciéon Social (Incorporado en el
Decreto 780 del 2016), que tiene como objetivo, “proveer de servicios de salud a los
usuarios individuales y colectivos de manera accesible y equitativa, a través de un
nivel profesional 6ptimo, teniendo en cuenta el balance entre beneficios, riesgos y
costos, con el propodsito de lograr la adhesion y satisfaccion de dichos usuarios”

(Ministerio de la Proteccion Social, 2006, p. 2).

Sin embargo, existen deficiencias en la calidad lo que obliga a usuarios y
pacientes recurrir a la tutela para exigir la defensa de sus derechos, segun la
Defensoria del Pueblo (2020):

Durante 2019 se interpusieron 620.257 acciones por presuntas violaciones a
un derecho fundamental. Dicha cifra presenta un incremento del 2,1 % con relacién a
2018 y se constituye como la mas alta desde el afio 1992 cuando se interpusieron
las primeras tutelas en el pais. Lo anterior indica que, en 2019, cada 11 segundos se
interpuso una tutela en Colombia si se tienen en cuenta solo los dias laborables
(Defensoria del Pueblo, 2020, p. 62).

Segun la Defensoria del Pueblo (2020) 244.553 tutelas se interpusieron para
defender el derecho a la salud. Como se aprecia en la tabla 1, se presenté una
reducciéon de -0.18 % respecto a las cifras de tutela en defensa del derecho a la

salud en 2018 donde se presentaron 207.734.
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Tabla 1.
Comportamiento tutelas en defensa del derecho a la salud.
2018 2019 Variacion %
Derecho N. tutelas Part. Tutelas % N. tutelas Part.
invocado Tutelas %
Salud 207.734 34.21 207.368 33.43. -0.18

Fuente. Defensoria del Pueblo (2020, p. 65)

De acuerdo con la Defensoria del Pueblo (2020) a pesar de que Antioquia
disminuyo el numero de tutelas en 2019, este departamento continué con el mayor
numero de ellas (20%), seguido por Valle del Cauca (11,2 %), Bogota (7,3%), Norte
de Santander (7,1 %) y Santander (6,1%). Los incrementos porcentuales mas altos
se observaron en Sucre, Vaupés, Arauca, Putumayo y La Guajira. Esta situacion es
un reflejo de la necesidad de mejorar la prestacion de servicios de salud, y aunque
la tutela en mayor medida es contra las EPS, sigue existiendo también la necesidad

que las IPS mejoren la calidad percibida por el paciente o usuario.

La ley ha brindado también otras herramientas para exigir la calidad en la
atencion en salud, ejemplo de ello es la Resolucion 3687 de 2016 la cual define
lineamientos para reglamentar las peticiones, quejas, reclamos, denuncias,
felicitaciones, lo que brinda distintos mecanismos para que el paciente exprese su
inconformidad frente a la calidad que percibe de la atencién en salud (Ministerio de
Salud y Proteccién Social, 2016). Al mismo tiempo, se ha establecido el sistema de
Informacion y Atencién al Usuario (SIAU), como una herramienta disehada por el
Ministerio de Salud y Proteccion Social para mejorar la prestacion de servicios, que
permiten una cuantificacién de indicadores asociados a la calidad de los servicios de

salud.

El sistema de Informacion y Atencion al Usuario (SIAU) se convierte en un
instrumento para evaluar la calidad en salud, la cual sirve para que las entidades
promotoras de salud, al igual que los prestadores de servicios orienten acciones
para mejorar continuamente. Es importante, que, si bien la informacién reflejada en
el SIAU pueda mostrar deficiencias en la atencion, estos datos se consideren como

un elemento que puede enriquecer la gestion operativa y administrativa, y a través
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de esto se oriente la mejora continua en busca de cumplir con mayores estandares

de calidad y en si mejorar la relacién con el paciente o usuario.

En el contexto de las IPS el sistema de Informacion al Usuario (SIAU), es
valioso, porque de usarse para mejorar el servicio se evita consecuencias como
sanciones de orden legal por parte de autoridades de control, y evita al mismo

tiempo que el paciente recurra a otras herramientas como la accion de tutela.

En este caso se parte de la premisa que el sistema de Informacion al Usuario
(SIAU), permite a las instituciones prestadoras de servicios de salud (IPS) mejorar la
calidad de los servicios prestados, para lo cual se revisan casos documentados en
que se hace un comparativo estadistico de las PQRS por periodo, asi como las

estrategias que se han adoptado para dar solucion a las mismas.

1.1 FORMULACION DE LA PREGUNTA DE INVESTIGACION

e ;,COomo el sistema de Informacion al Usuario (SIAU), les permite a las
instituciones prestadoras de servicios de salud (IPS) mejorar la calidad de los

servicios prestados?
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2. JUSTIFICACION

Desde la Constitucion Politica de 1991 se ha venido trabajando para
fortalecer el acceso a la salud, lo que se refleja en el aumento progresivo de la tasa
de afiliacion o cobertura al sistema general de salud. El desafié sobre el cual se
debe seguir trabajando es en la mejora de la calidad, en particular de una atencién

oportuna y continua tanto para el diagndstico, como para el tratamiento.

Segun los derechos del paciente este dispone de varias herramientas para
expresar su inconformidad frente a la calidad que percibe de la atencién que le
brindan instituciones prestadoras. Desde el Ministerio de Salud se ha establecido el
sistema de Informacion y Atencion al Usuario (SIAU), el cual les permite a las IPS
tener un seguimiento a las peticiones, quejas, reclamos y solicitudes (PRQS)
haciendo de esta informacion la base para la toma de decisiones y en si de una

gestion que conduzca a la mejora continua.

Este trabajo se justifica en la medida que se enfoca en como algunas IPS han
logrado utilizar la informacion del SIAU para mejorar la calidad de sus servicios,
yendo mas alla de un simple uso estadistico de los datos. Por lo tanto, la revision de
estas experiencias puede convertirse en un referente, para que otras IPS puedan
apreciar como a través de la gestion administrativa es posible impactar en la calidad

que percibe el usuario o paciente.

Desde lo académico, se justifica considerar como estas herramientas
brindadas y disefiadas por el Ministerio de Salud y Proteccion Social, tienen un
impacto valido en las instituciones de salud, y con ello se mejora la atencion que
percibe el ciudadano (Betancour, et al. 2017). Desde la auditoria en salud es valioso
considerar como estas herramientas aportan al mejoramiento continuo, y no solo se

guedan como simples indicadores.

En cuanto al beneficio practico, este tipo de trabajo se convierten en una
oportunidad para lograr la difusién de herramientas como el SIAU, dado que son
poco conocidas, y en ocasiones el desconocimiento de estas expone a las IPS o
EPS a tener sanciones, al tiempo que el usuario prefiere recurrir a otros recursos

como la tutela, antes de colocar una PQRS o un derecho de peticion.
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3. OBJETIVOS

3.10BJETIVOS GENERAL

Analizar como el sistema de Informacion y atencidon al Usuario (SIAU), le

permite a las Instituciones Prestadoras de Servicios de salud (IPS) mejorar la

calidad de los servicios prestados.

3.20BJETIVOS ESPECIFICOS.

Identificar los beneficios que genera el sistema de Informacion y Atencion al
Usuario (SIAU) como herramienta disefiada por el Ministerio de Salud y

Proteccion Social para mejorar la prestacidn del servicio por parte de IPS.

Describir el comportamiento de indicadores de quejas, peticiones, reclamos y
solicitudes de Instituciones Prestadoras de Servicios de salud (IPS), segun

casos documentados, orientados a la caracterizacion de sus causas.

Establecer como a partir de la informacién del sistema de Informaciéon y
Atencion al Usuario (SIAU), se pueden generar acciones de mejora, y con ello

reducir las PQRS en el contexto de IPS.
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4. MARCOS DE REFERENCIA

4.1 Estado del arte

En distintos estudios se ha analizado, como el Sistema de Informacion y
Atencion al Usuario (SIAU) aporta a la mejora de la calidad de la atencién en salud,
para este caso se resefian algunos de estos, que se han tomado como base para el

tema investigado, ver tabla 2.

Tabla 2.
Estudios del estado del arte

Autor Estudio

Erazo R. P., Lagos P. S., Sistema de Informaciéon y Atenciéon al Usuario (SIAU) como
Rodriguez P. A. (2014) mecanismo que contribuya a mejorar la calidad en la prestacion
de servicios de salud a los usuarios de COOEMSSANAR IPS.

Florez R. A., Romero R. I., Sistema De Informacién y Atencion Al Usuario “SIAU”, en el

Rosero H. M. (2017). centro de salud ese San Bartolomé del municipio de Coérdoba,
Narifio, como un mecanismo de respuesta al usuario para mejorar
la calidad de la prestacién de servicios de salud.

Palacio J. A., Palacio D. A. Formulacion del sistema de informaciéon y atencion al usuario

(2016). (S.I.A.U) del Centro Integral de Salud Quirén EAT De Sevilla
Valle.
Ortiz H. J. (2017) Factores aportados desde Atencion al Usuario para la mejora en

la prestacion del servicio en una IPS.

Saldarriaga L. M., Muioz G. K. Construccion del Sistema de Informacion y Atencion al Usuario
(2008). (S.I.A.U.) en el Laboratorio Clinico Lacid

Fuentes V. J. (2021). Plan de mejoramiento en el sistema de informacion y atencion al
usuario institucional de una institucion prestadora de servicios de
salud, Cérdoba, 2021

Fuente. Elaboracién propia (2022).

El estudio de Saldarriaga L. M., Munoz G. K. (2008): “construccion del
sistema de informaciéon y atenciéon al usuario (S.I.A.U) en el Laboratorio Clinico
Lacid” se enfocd en el disefio del SIAU como un instrumento que contribuya al
fortalecimiento de la relacion institucién-usuario-comunidad para mejorar la calidad

de la atencién en salud.

El estudio de Erazo, Lagos y Rodriguez (2014) titulado “Sistema de
Informacion y Atencién al Usuario (SIAU), como mecanismo que contribuya a
mejorar la calidad en la prestacion de servicios de salud a los usuarios de

COOEMSSANAR IPS”, el cual tuvo como fin conocer como el cliente interno y
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externo se benefician de dicho sistema. A través de una investigacion de tipo
cuantitativo se logré analizar con el uso de una encuesta a una poblacion de 82
clientes internos y 214 externos, la valoracién que se da al SIAU y como este aporta

a mejorar la calidad y por ende la satisfaccion de los usuarios.

El estudio de Flores, Romero y Rosero (2017) titulado “Sistema de
Informacién y Atencion al Usuario “SIAU”, en el centro de salud ESE San Bartolomé
del municipio de Cérdoba, Narifilo, como un mecanismo de respuesta al usuario para
mejorar la calidad de la prestacion de servicios de salud”. Parte de la necesidad que
se tiene de mejorar en calidad, lo que lleva a que el SIAU sea una herramienta que
permite evaluar indicadores especificos del servicio prestado. Para hacer un uso
correcto del mismo y generar con ello una mejora continua se requiere contar con
una estrategia o modelo de gestion de la calidad orientado a satisfacer necesidades
y expectativas del cliente. Los autores en este estudio concluyeron que se requiere
disefar estrategias de mejoramiento del SIAU en la entidad objeto de su estudio,
como un mecanismo de respuesta al usuario para mejorar la calidad de la
prestacion de servicios de salud, a partir de su propia percepcion, y de esta manera
propender por el cumplimiento de las necesidades y expectativas que tienen al

respecto.

El estudio de Palacio y Palacio (2016) titulado: “Formulacion del sistema de
informacion y atencion al usuario (S.1.A.U) del Centro Integral de Salud Quiron EAT
de Sevilla, Valle”. En este caso se orientd al diseno de un sistema de este tipo
(SIAU), para el afio 2017 la institucion objeto de estudio de caracter privado no
contaba con esta clase de sistema a pesar de que tuvo contratacién con afiliados a
EPS del régimen contributivo, afiliados de las ARL y beneficiarios del SOAT. Con
base en un diagndstico inicial se procedid a establecer la ruta para formalizar el
SIAU. Segun Palacio y Palacio (2016) la IPS tuvo imprecisiones sobre la calidad del
servicio brindado, puesto que la satisfaccion de los usuarios, sus percepciones y
necesidades no eran medidas ni tenidas en cuenta para el tema de mejoramiento. El
Sistema de Informacion y Atencion al Usuario permite obtener la percepcion que
tiene el usuario de la calidad en el servicio prestado y al mismo tiempo facilita el
acceso a informacion sobre las necesidades y expectativas de cada uno de los
usuarios. Lo anterior ademas de reflejar la importancia del SIAU evidencia como

este puede ser clave en la mejora de la calidad.
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El estudio de Ortiz (2017) titulado “Factores aportados desde Atenciéon al
Usuario para la mejora en la prestacion del servicio en una IPS”, permite evidenciar
cémo a partir de los indicadores de calidad que reflejan la percepcidn del usuario es
posible construir estrategias de mejora. Sin embargo, estas deben ser estructuradas
a través de un sistema, dado que la calidad no depende de un solo factor, sino que

son la convergencia de distintas variables.

El estudio de Fuentes (2021) consiste en un plan de mejoramiento en el
sistema de informacién y atenciéon al usuario institucional de una institucidon
prestadora de servicios de salud, en el municipio de Monteria departamento de
Cordoba. Se parte de la existencia del SIAU, pero con el uso de la tecnologia como
es la aplicacion de encuestas de satisfaccion en linea es posible llegar a consultar a
mayor numero de usuarios al tiempo que se mejora el procesamiento de datos para
que se identifique de manera mas oportuna posibles fallas lo que conlleve a mejorar

la calidad de los servicios prestados.
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5. METODOLOGIA

5.1 Tipo de Estudio

Para el desarrollo de la presente investigacion se considerd pertinente recurrir
a un estudio de tipo descriptivo. De acuerdo con Hernandez, Fernandez y Baptista
(2015) el estudio descriptivo permite abordar factores, cualidades, variables
asociadas a un problema de investigacion y conocer como se comportan e incluso
poder identificar posibles relaciones entre estas. En este caso se abordé cémo el
sistema de Informacion al Usuario (SIAU), permite a las instituciones prestadoras de

servicios de salud (IPS) mejorar la calidad de los servicios prestados.

5.2Método de investigacion

Respecto al método de investigacion se recurrido al cualitativo donde se
describen caracteristicas y condiciones de una situacion en particular. En este caso
se abordaron los aspectos relacionados con el sistema de Informacion al Usuario
(SIAU), caracteristicas de instituciones prestadoras de servicios de salud (IPS), y la
calidad en los servicios prestados. De esta manera, se busco identificar las
relaciones entre estas categorias, considerando el contexto, claro esta de cada IPS

y la zona donde se ubica.

5.3Técnicas y fuentes de informacion

5.4Técnicas

En cuanto a las técnicas de recolecciéon de informacién se utilizé la revision
documental, que consiste en identificar distintos estudios, reportes de investigacion,
trabajos de grado, articulos cientificos e informes oficiales que han analizado el
tema de investigacion. Una vez identificados los documentos de interés se procede
a su analisis para extraer informacién y/o datos que permitan responder a los

objetivos de investigacion especificos que se han planteado.
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5.4.1 Fuentes.

Las fuentes de datos para la presente investigacién son repositorios de
bibliotecas donde se hayan publicado trabajos de grado e investigaciones sobre el
sistema de Informacién y atencién al Usuario (SIAU) aplicados en instituciones
prestadoras de servicios de salud (IPS). También se consulta bases de datos como

Scielo, ScienDirect, Scorpus, Dialnet, entre otras.

De igual manera se consultaron los informes del Ministerio de Salud, como el
Informe Nacional de Calidad de la Atencién en Salud. “INCAS” en sus dos versiones

para el afno 2009 y para el afio 2017.

5.4.2 Fases

Para dar cumplimiento a los objetivos especificos formulados se plantean tres

fases, descritas asi:

Fase I. Identificacidon los beneficios que genera el sistema de Informacion y
Atencion al Usuario (SIAU) como herramienta disefiada por el Ministerio de Salud y

Proteccion Social para mejorar la prestacion del servicio por parte de IPS.

e Para esto se describen las caracteristicas del SIAU segun la norma.
e Se identifican los beneficios documentados segun casos de estudio.

e Se establece la relacion con la mejoria en la prestacion de servicios.

Fase Il. Descripcién del comportamiento de indicadores de quejas, peticiones,
reclamos y solicitudes de Instituciones Prestadoras de Servicios de salud (IPS),

segun casos documentados, orientados a la caracterizacion de sus causas.

e Con base en casos documentados se procede a identificar si el SIAU ha
tenido impacto en indicadores de calidad en salud en las IPS objeto de
estudio.

e Se consultan informes del Ministerio de Salud para identificar el

comportamiento de los indicadores como PQRS en IPS.
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e Se analiza la posible relacion entre el SIAU y el comportamiento de los

indicadores en prestacion de servicios de salud.

Fase Ill. Establecer como a partir de la informacién del sistema de
Informacion y Atencion al Usuario (SIAU), se pueden generar acciones de mejora, y

con ello reducir las PQRS en el contexto de IPS.

Con base en las experiencias en la implementacion del SIAU en IPS, segun
casos documentados se analiza como se puede mejorar en calidad, a fin de reducir
el tema de PQRS; analisis que se complementara con los distintos lineamientos y
normatividad del Ministerio de Salud para el aseguramiento de la calidad entre los

prestadores de servicios.



23

6. RESULTADOS

6.1Beneficios que genera el sistema de Informacién y Atenciéon al
Usuario (SIAU) como herramienta diseiada por el Ministerio de Salud
y Proteccién Social para mejorar la prestacion del servicio por parte
de IPS.

El sistema de Informacion y Atencion al Usuario (SIAU) corresponde a una
herramienta o instrumento disefiado por el Ministerio de Salud y Proteccion Social
para el mejoramiento en la prestacion de servicio al tiempo que se trabaja en
distintas dimensiones de la atencién en salud en beneficio de los usuarios, asi como
de las mismas Instituciones Prestadoras de Servicios de Salud, que deben cumplir

con una amplia legislacion en términos de calidad.

En un sentido practico como lo reconoce el Hospital Universitario
Metropolitano (2022) el SIAU es una herramienta para mejorar la prestacion de
servicios tomando como fuente la informacion del usuario mediante quejas,
reclamos y sugerencias haciendo uso de sus derechos y deberes. Igualmente, el
Hospital San Francisco ESE (2022) considera que el SIAU se “constituye en un
instrumento para verificar y promover el cumplimiento de los Deberes y Derechos de
los usuarios y familiares, e identificar las fallas que se puedan originar durante el

proceso de atencion” (p. 12).

Lo anterior representa un contacto directo con quienes requieren la atencion y
que a partir de la experiencia que logran pueden calificar como satisfactoria la

accion de los profesionales médicos y de la institucion en general.

Para lograr esa experiencia positiva durante la atencién entonces se tiene la
obligacion de informar tanto derechos y deberes de los pacientes, dado que esto
delimita en cierta medida las expectativas del servicio a recibir (Alvarado et al, 2017).
Esto también es un beneficio que genera el SIAU fortaleciendo la divulgacion de los
derechos que tiene el paciente, lo cual se ha logrado por distintos canales sean

carteleras en lugares visibles de las IPS, folletos, correos electronicos, sitios web de
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los prestadores, etc., esto ayuda a concretar lo que pueden exigir los pacientes al

momento de ser atendidos en una IPS o por alguna dependencia.

A la par de los derechos también es importante considerar el tema de los
deberes del paciente, lo cual resulta relevante porque la eficiencia del sistema de
salud también depende de la cooperacion, compromiso y corresponsabilidad de los
distintos actores donde el usuario o paciente siempre es relevante (Celis, et al,
2017). A través de la clarificacion de los deberes los pacientes asumen también un
compromiso por tener unos actos responsable frente a la comunidad, las
instituciones de salud, los recursos del sistema y los distintos profesionales con que
tienen contacto. A manera de ejemplo la Clinica Country (2022) en la seccién de

deberes del paciente manifiesta:

Conocer, ejercer y cumplir con total responsabilidad, los derechos y
deberes que le otorga e impone el régimen de seguridad social en salud, asi
como el contenido del plan adicional de salud que haya adquirido destacando,
por su importancia frente a la comunidad el deber de hacer uso racional de

los servicios de salud (Clinica Country, 2022).

Lo anterior, es un ejemplo que los deberes conllevan a una
corresponsabilidad para que se tenga un sistema de salud eficiente. Por lo tanto, un
beneficio del SIAU es clarificar los roles que tiene el paciente, si bien la calidad en la
atencion se enfoca en garantizar sus derechos estos también tienen unos deberes

que al cumplirse contribuyen a dicha meta.

Respecto a las funciones especificas del SIAU, como menciona, la Clinica

Country (2022), que generan beneficios mas especificos se destacan:

e Orientar e informar a los usuarios los diferentes servicios que presta la
institucion.

e Gestionar y agilizar las solicitudes de historias clinicas que ameriten prontitud.

e Tramite de quejas y reclamos de los usuarios que reciben nuestros servicios
lo cual nos permite tomar los correctivos para seguir ofreciendo un servicio de
calidad.

e Evaluar a través de encuestas los servicios ambulatorios, para medir el grado

de satisfaccion de los usuarios.



25

e Seguimiento y verificacion de pacientes con el fin de conocer la satisfaccion
del servicio recibido.
e Seguimiento de las PQRS manifestadas por los usuarios respecto a los

diferentes servicios de la institucion.

A través de las funciones del SIAU, lo que se logra es un seguimiento
permanente y continuo al tema de la percepcién que tiene el paciente o usuario
respecto a la experiencia de la atencién, lo que lleva a uno de los beneficios mas

significativos: mejorar la calidad.

Mejorar la calidad es un objetivo y beneficio complejo, porque como lo sefiala
Florez, Romero y Rosero (2017) la calidad implica diversas variables: como
accesibilidad, equidad, oportunidad, entre otras; vinculando también aspectos como
recursos donde el talento humano es el mas relevante. Igualmente, se debe

considerar una gestion del riesgo para minimizar posibles eventos no deseados.

Segun Florez, Romero y Rosero (2017), citando el Decreto 1011 de 2006,
implica ofrecer y permitir un acceso oportuno, confiable a través de talento humano
profesional, mediante procesos que generan beneficios, minimizan el riesgo, a costo
razonables. Dichos esfuerzos se orientan a satisfacer las necesidades vy
expectativas de pacientes y usuarios al tiempo que hacen un uso eficiente de los

recursos del sistema de salud y las distintas instituciones que lo integran.

Que el SIAU mejore la calidad entonces implica incidir positivamente en
distintos elementos que se vean reflejados en la experiencia del usuario o paciente.

Y es que para La Torre y Oyola (2018), la calidad se evalua en dos dimensiones:

e La primera dimension es la atencion técnica que utiliza la ciencia y todos los
avances tecnoldgicos buscando beneficios para la salud, sin aumentar
riesgos.

e La segunda dimensioén hace referencia a la atencion interpersonal que evalla

expectativas personales del paciente.

Entonces, mejorar la calidad implica revisar las capacidades en cuestion de
recursos para tener equipos, mobiliario e infraestructura que permitan brindar un

servicio oportuno bajo estandares técnicos y cientificos (Villa, 2022). Por otro lado,
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segun la segunda dimension, la calidad se mejora en términos de humanizacion,
esto implica que ademas de valorar la condicidon fisica del paciente también se
valoren y reconozcan las necesidades o condicion psicologica y emocional que
afecta la percepcién que se tiene de la atencion que materializan los distintos

profesionales de salud (Cruz y Vida, 2021).

Respecto a la calidad, La Torre y Oyola (2018) consideran que esta se da por
la evaluacion de dos componentes: expectativa y percepcion. Se entiende que la
expectativa se relaciona con lo que se espera o desea de la atencion. La percepcién
se produce al comparar lo esperado o deseado versus |lo obtenido. Cuando el SIAU
clarifica los derechos y deberes del paciente logra en cierta medida clarificar las
expectativas para que estas resulten adecuadas y viables. Esto se reconoce en un
sentido practico, como lo describe el Hospital San Francisco E.S.E (2022) el SIAU,
expresando, “es una herramienta que permite proporcionar una adecuada
informacion a los usuarios, identificar sus necesidades, las expectativas” con el

objetivo de mejorar la calidad.

Dentro del contenido de los derechos y deberes de pacientes se hace énfasis
en la dimensidn humana, tema que ha conllevado a tener un modelo humanizado
del servicio (Henao et al, 2021). Incluso el mismo SIAU permite identificar la
carencias respecto a la humanizacion por parte de la atencidon que brindan los
profesionales que integran la institucion prestadora de servicios, tanto del area
asistencial como del area administrativa (Florez, Romero y Rosero, 2017). Esto
tiene una incidencia directa en las relaciones interpersonales que entabla paciente y
personal de salud, especialmente en la comunicacidon que permite indagar y

expresar necesidades como expectativas.

6.2Comportamiento de indicadores de quejas, peticiones, reclamos y
solicitudes de Instituciones Prestadoras de Servicios de salud (IPS),
segun casos documentados, orientados a la caracterizacion de sus

causas.



27

Como se ha mencionado, el Sistema de Informacion y Atencién al Usuario
(SIAU) permite llevar un control estadistico de quejas, reclamos, sugerencias,
peticiones e incluso felicitaciones. Se constituye en un mecanismo mediante el cual
se expresan inconformidades frente a la atencion que se recibe, incluso va mas alla
porque permite valorar la experiencia, lo que implica valorar distintos elementos con

los que se tienen contacto cuando se visita una IPS.

Se consultaron distintos informes de SIAU de instituciones prestadoras de
servicios de salud, para evidenciar particularidades que destacan aspectos que
contribuyen a la mejora continua. Como se aprecia en la siguiente figura, en el caso
de la RED DE SALUD DEL CENTRO E.S.E (2019) de la ciudad de Cali, las quejas
son las que tienen mayor participacion en el conjunto total de solicitudes que

realizan los usuarios y pacientes.

Figura 1.
Reporte de SIAU Red de Salud Centro E. S. E | semestre de 2019.

Manifestaciones de los Usuarios
Enero a Junio 2019
7 1

= QUEJAS FELICITACIONES = SUGERENCIAS
RECLAMOS = INFORMACION

Fuente. Red de Salud del Centro E.S.E (2019). Informe Del Sistema De Informacion y
Atencion Al Usuario (SIAU). ENERO A JUNIO DE 2019. Recuperado de: INFORME DE LA
OFICINADE C.I. ART. 76 LEY 1474 A JUNIO 2019.pdf (esecentro.gov.co)

También en el informe de SIAU de la Red de Salud Centro se hace un
comparativo de las quejas, felicitaciones y sugerencias. Como se aprecia en la
figura 2, para el afo 2019 por ejemplo, las quejas se incrementan o mismo que
sugerencias, tema que merece ser evaluado porque se aparta de las metas e

indicadores de calidad.


http://www.esecentro.gov.co/documentos/ci/INFORME%20DE%20LA%20OFICINA%20DE%20C.I.%20ART.%2076%20LEY%201474%20A%20JUNIO%202019.pdf
http://www.esecentro.gov.co/documentos/ci/INFORME%20DE%20LA%20OFICINA%20DE%20C.I.%20ART.%2076%20LEY%201474%20A%20JUNIO%202019.pdf
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Figura 2.
Compatrativo de reportes de SIAU Red de Salud Centro E. S. E | semestre de 2019.
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Fuente. Red de Salud del Centro E.S.E (2019). Informe Del Sistema De Informacién y Atencién Al
Usuario (SIAU). ENERO A JUNIO DE 2019. Recuperado de: INFORME DE LA OFICINA DE C.I. ART.
76 LEY 1474 A JUNIO 2019.pdf (esecentro.gov.co)

Mas alld de realizar una simple medicion estadistica el SIAU permite ir
identificando en que factores o dimensiones se presentan las mayores falencias
asociadas por ejemplo a las quejas. Como se aprecia en la figura 3, segun el
informe de SIAU de la Red de Salud Centro, la oportunidad y humanizacion es

donde se tienen mayores debilidades.

Figura 3.
Dimensiones donde se presentan mayores falencias segtun informe de SIAU de la Red de Salud Centro. |
Semestre de 2019.


http://www.esecentro.gov.co/documentos/ci/INFORME%20DE%20LA%20OFICINA%20DE%20C.I.%20ART.%2076%20LEY%201474%20A%20JUNIO%202019.pdf
http://www.esecentro.gov.co/documentos/ci/INFORME%20DE%20LA%20OFICINA%20DE%20C.I.%20ART.%2076%20LEY%201474%20A%20JUNIO%202019.pdf
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Fuente. Red de Salud del Centro E.S.E (2019). Informe Del Sistema De Informacion y Atencion Al
Usuario (SIAU). ENERO A JUNIO DE 2019. Recuperado de: INFORME DE LA OFICINA DE C.I. ART.
76 LEY 1474 A JUNIO 2019.pdf (esecentro.gov.co)

Con la metodologia que sigue la Red de Salud del Centro E.S.E (2019) ademas de
cumplir con las exigencias del SIAU, les permite ir identificando las dimensiones o
areas en que se debe mejorar. Si bien esto es positivo se debe evitar quedarse solo
en la medicion estadisticas o concentrarse en solo las dimensiones en que se

presentan mayor numero de PQRS.

En el caso de la E.S.E Hospital Regional de Duitama (2020) segun su informe del
SIAU a noviembre de 2020:

‘La ESE implementa estrategias para responder a las necesidades y
problematicas de la comunidad, las cuales contribuyen con el control y
mejoramiento continuo de los procesos y procedimientos de los diferentes
servicios que presta, mediante la aplicacién y medicion de encuestas de
satisfaccion al usuario y a partir de resultados identificar las fortalezas,
debilidades y por ende oportunidades de mejora que conllevan a optimizar su

prestacion del servicio” (p. 6).

En el caso de la E.S.E Hospital Regional de Duitama (2020) ademas del reporte de
PQRS incluye una encuesta en que evalua la percepcion que tiene el usuario o
paciente. Por ejemplo, en noviembre de 2020 registran “239 encuestas aplicadas” a
los usuarios que demandaron servicios en las tres sedes encontrandose que el 96%

de usuarios (239 encuestados) expreso satisfaccion con el servicio lo que permite


http://www.esecentro.gov.co/documentos/ci/INFORME%20DE%20LA%20OFICINA%20DE%20C.I.%20ART.%2076%20LEY%201474%20A%20JUNIO%202019.pdf
http://www.esecentro.gov.co/documentos/ci/INFORME%20DE%20LA%20OFICINA%20DE%20C.I.%20ART.%2076%20LEY%201474%20A%20JUNIO%202019.pdf
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profundizar el diagnostico de cada sede, y de cada area, haciendo posible

individualizar problemas y con ello formular acciones concretas de mejora.

En la tabla 3 se aprecia como en la metodologia de la encuesta realizan una

valoracion de satisfaccion para cada area de servicio utilizando una escala Likert.

Tabla 3.
Evaluacion segun percepcion de diferentes areas de servicio
Sede No Muy Buen | Regula | Mal | Muy Tota | Satisfaccid | Insatisfaccid | Total
responde buena a r a mala | n n respuestas
Internacion
Duitama 0 27| 4 o] o o| 69
Ambulatori
os Duitama
0 31 37 1 0 0 69
Urgencias
Duitama 1 29| 18 4] o 1] 53| 184 6 191
Ambulatori
os Sativa 1 6 3 o] o 0| 10 9 0 10
Ambulatori
os Santa R
0 11 7 1 0 0 19 38
Urgencia
Santa R 0 12 7 o] o 0| 19 37 1
Subtotal 2 116 114 6 0 1| 239 230 7 239
96,2% 2,9% 100,0%
Fuente. Hospital Regional de Duitama E.S.E (2020). Sistema De Informaciéon Y Atencion Al
Usuario — Siau Informe De  Satisfaccion noviembre  2020. Recuperado de:

https://hrd.gov.co/storage/uploads/publications/Ce5pMN85US.pdf

La metodologia que sigue el Hospital Regional de Duitama E.S.E (2020)
como parte del SIAU incluye estadisticas de PQRS, encuestas, ademas de

expresiones de tipo cualitativas del servicio o de algun aspecto que incidié durante



https://hrd.gov.co/storage/uploads/publications/Ce5pMN85US.pdf
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la experiencia de atencion. Como se aprecia en la tabla 3 se evaluan distintas areas
o unidades de servicios: internacidén, ambulatorios, urgencias; el beneficio de esto
radica en ubicar areas con algun nivel de insatisfaccion lo que deriva en que se
pueda intervenir para mejorar. Esto permite que tengan una vision amplia de las
problematicas y tengan mayores insumos para la construccion de acciones de

mejoramiento continuo.

En el caso de la Empresa de Salud ESE del Municipio de Soacha (2020)
como se aprecia en la figura 4, se evaluan los atributos de la calidad en la atencion
al usuario, tales como accesibilidad, continuidad, oportunidad, pertinencia,
seguridad y trato. Para cada uno se identifica la cantidad de PQR presentadas en un
periodo; en este caso los atributos de accesibilidad y trato son los mas propensos a

mejorar dado que es alli donde el usuario percibe situaciones problematicas.

Figura 4.
Atributos de calidad afectados segun la oficina de atencién al usuario Empresa de Salud ESE del Municipio de
Soacha 2020
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Fuente. Empresa de Salud ESE del Municipio de Soacha (2020). Informe Oficina de
Atencion al Usuario SIAU. Primer semestre enero a junio de 2020. Recuperado de:
https://www.esesoacha.gov.co/wp-content/uploads/2020/08/INFORME-PQRSD-I-SEM-

2020.pdf

A lo anterior también, en la Empresa de Salud ESE del Municipio de Soacha
(2020), se agregd la aplicacion de una encuesta de satisfaccion, donde se tuvieron
en cuenta distintas sedes, por ejemplo, de enero a junio de 2020 se hicieron 240

encuestas aplicadas en las cinco sedes: San Marcos 100, San Mateo 40, Compartir


https://www.esesoacha.gov.co/wp-content/uploads/2020/08/INFORME-PQRSD-I-SEM-2020.pdf
https://www.esesoacha.gov.co/wp-content/uploads/2020/08/INFORME-PQRSD-I-SEM-2020.pdf
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40, Ciudadela 35 y Olivos 25. De esta manera se tiene un diagnéstico por area y por

sede lo que contribuye a identificar con mayor precision donde se requiere mejorar.

Evaluar las distintas sedes de la Empresa de Salud ESE del Municipio de
Soacha (2020), les permitié entre otros aspectos identificar el grado de satisfaccion
por cada una de las sedes como se ilustra en la figura 5. Asi es posible
individualizar en que sede se debe mejorar, si bien algunas han tenido un
comportamiento con tendencia positiva, en ciertos meses la satisfaccion se reduce,
aspecto que se puede entrar a evaluar. Por ejemplo, el incremento de pacientes en
un mes en una sede conlleva a saturar el servicio y esto tiene incidencia en atributos

como la oportunidad y trato.

Figura 5.
Porcentaje de satisfaccion por sede: Enero a Junio de 2.020
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Fuente. Empresa de Salud ESE del Municipio de Soacha (2020). Informe Oficina de

Atencion al Usuario SIAU. Primer semestre enero a junio de 2020. Recuperado de:
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https://www.esesoacha.gov.co/wp-content/uploads/2020/08/INFORME-PQRSD-I-SEM-

2020.pdf

En el caso de la E.S.E Hospital San Juan de Dios de Ituango (2016) se

evidencia ademas de los reportes estadisticos en su informe SIAU un analisis

cualitativo, por ejemplo, se hace una revision de fortalezas y debilidades:

FORTALEZAS: Se constituye un estandar de plan de mejora, para identificar las
necesidades, percepciones, y expectativas y asi buscar soluciones, alternativas y
asumiendo las diferentes situaciones con propiedad como pautas fundamentales
para lograr la satisfaccion nuevos pacientes y familiares. Desarrollo y seguimiento
del plan de mejora de funcionarios y servicios... (E.S.E Hospital San Juan de Dios
de Ituango, 2016).

DEBILIDADES: Se evidencia un crecimiento significativo de demanda de servicios
por parte de los usuarios en quejas y reclamos. Se observé que las medidas
adoptadas para el manejo de oportunidad en la atencidn, especialmente en los
servicios de urgencias y consulta externa, no es el mas adecuado de acuerdo a las
expectativas de los pacientes. La percepcion o actitud demostrada en algunas areas
con relacion a las PQRSF no es abordada con la mejor disposicion, lo que no
favorece una cultura del autocontrol y mejora continua (E.S.E Hospital San Juan de
Dios de ltuango, 2016).

También se hace un analisis por parte del comité de ética de la ESE Hospital

San Juan de Dios de ltuango (2016) de tal forma que se analizan problemas

especificos, a manera de ejemplo se cita:

Demora en la atencidn en el servicio de urgencias: la Asesora de Calidad, Claudia
Gonzalez menciona de acuerdo con su interventoria realizada al servicio de
urgencias, que el sistema de triage’ se esta realizando de forma incorrecta, no es

efectivo, la clasificacién en los niveles que tiene el triage, se implementa con los

T El triage es un sistema de seleccion y clasificacion de pacientes en los servicios de

urgencia, basado en sus necesidades terapéuticas y los recursos disponibles para atenderlo. L a
Resolucion 5596 del 24 de diciembre de 2015 del Ministerio de Salud y Proteccién Social estipuld
cinco categorias de triage, con la salvedad que los tiempos establecidos de atencién no
aplicaran en situaciones de emergencia o desastre con multiples victimas,


https://www.esesoacha.gov.co/wp-content/uploads/2020/08/INFORME-PQRSD-I-SEM-2020.pdf
https://www.esesoacha.gov.co/wp-content/uploads/2020/08/INFORME-PQRSD-I-SEM-2020.pdf
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usuarios, pero en el mismo instante se realiza la consulta, sin tener en cuenta que

personas pueden clasificar como prioritarios.

Con base en el problema se formulan recomendaciones puntuales:

e Accion de mejora: capacitacion sobre la nueva implementacion de sistema de triage.
En el mes de julio se estan capacitando dos funcionarios, un médico y auxiliar de
enfermeria, igualmente se sugiere para descongestionar el servicio, la ayuda de la
Enfermera jefe, Dennise Gomez, para la clasificacion de friage (E.S.E Hospital San

Juan de Dios de Ituango, 2016).

e Por otro lado, se deben mirar los perfiles de los médicos, ya que no todos tienen la
misma agilidad para trabajar en el servicio de urgencias. Realizar campafa de
socializacion del nuevo sistema de triage implementado en urgencias, para que el
personal médico y enfermeria sientan el apoyo en cuanto el tema y puedan tener la
seguridad y confianza para ejecutar bien el método. Esta actividad se implementara

en el mes de agosto (E.S.E Hospital San Juan de Dios de ltuango, 2016).

La metodologia que utiliza la E.S.E Hospital San Juan de Dios de ltuango,
(2016) permite definir tanto problemas puntuales como analisis de estos y la

definicion de una ruta de accion para lograr la mejora continua.

Los distintos informes de SIAU consultados permiten ilustrar como el analisis
de PQRS permiten establecer comparativos estadisticos para evidenciar si se ha
mejorado o no. Ademas, con el uso de encuestas se puede evaluar la percepcion
directa del usuario o paciente lo que en si ayuda a evaluar en profundidad distintos

aspectos o categorias del servicio, las unidades, areas, o sedes.

También la inclusion de analisis cualitativos permite ampliar el panorama de
las causas de los problemas, asi como de las soluciones. Se resalta como el
informe de la E.S.E Hospital San Juan de Dios de ltuango, (2016) destaca
situaciones puntuales ademas de las soluciones, lo que en si genera confianza en el
lector del informe, y clarifica compromisos del personal frente al problema y sus

causas.
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6.3Acciones de mejora a través del Sistema de Informacion y Atencién

al Usuario (SIAU) para reducir las PQRS en el contexto de IPS.

El SIAU en el contexto de distintas IPS ha mostrado ofrecer ventajas para el
tema de seguimiento a las PQRS, dado que se lleva un registro estadistico que
puede ser detallado por area, unidad de servicio, dimensiones del servicio, sedes,
entre otros factores. También ha permitido evaluar por medio de encuestas la
percepcion directa que se tiene de elementos que en si participan en el servicio y

configuran la experiencia de la atencion.

Sin embargo, mas alla de un ejercicio estadistico y cumplir con la
normatividad que obliga a contar con el SIAU para que este tenga un impacto en la
mejora de la calidad del servicio y asi progresivamente se vaya reduciendo el tema
de las PQRS y se aumente las felicitaciones, se debe tener una orientacién hacia la
mejora continua y es algo que parte de la direccion de la institucion y se transfiere a

las demas areas a través de la cultura organizacional.

Una cultura organizacional orientada a la mejora continua es un tema
complejo porque requiere que todos los colaboradores asuman un compromiso,
conozcan del tema, y tengan una conducta proactiva para cambiar y superar
deficiencias en la atencidén. Esto es quiza un tema que deba fortalecerse en las
instituciones de salud, porque no siempre los modelos gerenciales trabajan en
fortalecer la cultura organizacional sea, porque no existe prioridad de ello, porque
los modelos de contratacion generen rotacion de personal, o porque falten recursos

econdémicos.

En este sentido una primera recomendacién para mejorar la calidad a través
de la informaciéon que genere con el SIAU es hacer este parte de la cultura
organizacional para que los colaboradores comprendan que los datos alli
registrados deben conducir hacia la mejora y para esto debe existir la conciencia de
reconocer los errores o deficiencias que se estan presentando y desde cada cargo

se debe asumir un compromiso para mejorar.

Ahora bien, también se requiere que desde la direccion se brinden

herramientas, recursos y espacios para que el personal participe de las mejoras. Un
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aspecto para trabajar es generar capacitaciones enfocadas en la mejora de la
atencion, porque si no se conoce del tema es dificil que se cambien modelos de
servicio al usuario o paciente. Como lo destaca un informe de la Gobernacién de
Cundinamarca (2020) en la “guia metodoldgica para el funcionamiento de las formas
de participacion social en salud’, se requiere de personal capacitado en el trato

humanizado que brinde una atencion personalizada.

Fortalecer el trato humanizado y personalizado en el servicio al usuario o
paciente es una elemento clave porque la interaccion entre personas incide en la
experiencia que posteriormente es calificada a través de encuestas o reportes de
PQRS. Sin embargo, es un tema que no siempre se relaciona en los informes o
reportes del SIAU, por ende, una recomendacioén también es llevar un registro del
tema de capacitaciones para identificar si las instituciones también brindan

herramientas a su personal para mejorar.

En relacion a esto ultimo, se destaca una premisa que sugiere la misma
Gobernacion de Cundinamarca (2020) “el perfil del personal asignado a esta
dependencia del SIAU, debe reunir los requisitos de idoneidad acorde con las
funciones que va a desempefiar, y con sentido de pertenencia a la institucién y con
las labores asignadas” (p.12). Quien lidere el SIAU ademas de llevar su registro
estadistico debe tener habilidades de liderazgo para promover el cambio y esto es
algo que se debe valorar a la hora de seleccionar una persona para desempenfar el

cargo.

Un desafio frente al SIAU es lograr que los datos e informacion que generen
conlleven acciones de mejora y esto no se materializa sin la participacion activa de
los colaboradores que laboran en las instituciones de salud. Igualmente la mejora
dificilmente se materializa sino se destinan recursos para tal fin, cada mejora que
derive del andlisis de las PQRS debe contar con presupuesto y plan de trabajo con

que se financie y ejecute las acciones de cambio.

Desde el punto de vista gerencial o de direccién en las distintas IPS se debe
trabajar en el tema de asignar también recursos pensando en las mejoras, no
necesariamente se consideran presupuestos elevados sino recursos para subsanar
fallas que son perceptibles por los usuarios. Por ejemplo, en el tema de

infraestructura, cuando se tiene PQRS que revelen falencias en las mismas es
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racional pensar que para superarlas se debe invertir en arreglos o compras de

mobiliario.

El tema econdmico también es un indicador que deberia asociarse al SIAU en
el sentido que se espera reducir estadisticas de PQRS, lo cual deberia ser
contrastado con la cantidad de recursos que la institucién destina para tal fin. Si se
invierte es claro y logico que se espera una reduccion en los indicadores analizados,

y por el contrario el no invertir hace parte de la problematica.
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CONCLUSIONES

En cuanto a los beneficios que genera el sistema de Informacion y
Atencion al Usuario (SIAU) como herramienta disefiada por el
Ministerio de Salud y Protecciéon Social para mejorar la prestacion del
servicio por parte de IPS; se concluye que la informacion que arroja
permite identificar las areas, sedes, unidades o servicios donde se
presentan falencias lo que orienta acciones de mejora. Es una
herramienta que a través del contacto con los usuarios logra evaluar
factores del servicio y con ello se tienen la base para la mejora

continua.

En cuanto al comportamiento de indicadores de quejas, peticiones,
reclamos y solicitudes de Instituciones Prestadoras de Servicios de
salud (IPS), se consultaron cuatro (4) casos donde se evidenciaron
distintas herramientas para evaluar las causas de problemas que
afectan el servicio o atenciéon en salud. Se evidencio el reporte
estadistico de PQRS, las encuestas de satisfaccion, analisis
cualitativos de fallas, entre otros. Segun lo observado los reportes del
SIAU permiten tener un registro estadistico y evaluar peridédicamente si

se ha mejorado o no, lo cual es una base para la toma de decisiones.

Finalmente, respecto a mejoras que se sugieren a partir de la
informacion del sistema de Informacién y Atencién al Usuario (SIAU)
para mejorar, se concluye que debe existir un compromiso de la
direccion por la mejora continua y esto debe ser transmitido a traves
de la cultura organizacional, para lo cual también se debe brindar
capacitacion al personal, asignar recursos para financiar las distintas
acciones de mejora segun el reporte de causas de las PQRS o de las

encuestas de satisfaccion.
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