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e o ENCUESTA SATISFACCION JORNADA DE SALUD FECHA® NOV-2024

“rm ol 5"
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' GENERO MASCULINO FEMNO LGTBI OTRO
A que régimen de sequridad social pertencce Contributivo Subsidiado

POBLACION POBRE NO AFILIADA

EPS pNveva €05
Califique de (1) a (5) siendo uno el puntaje menor y 5 el puntaje mas alto sequn corresponda
1 2: 8 4, 8

1. ORGANIZACION
Divulgacion oportuna ce la jornada (Redes sotiales, Liamada telefonica, Correo
electrénico, Cartel 0 aviso en el centio de salud, Otra ( ) )(
Programacién de |a jomada (Fecha, hora, Lugar, Objelvo) %
El lugar donde se realiz6 |a jomada era adecuado para 1as aclvidades realizadas '
Se respetaron los horarios establecidos para la jornada D4
La duracién de la actividad fue adecuada N
2. CALIDAD e
Fue facil acceder a los servicios que presta la unidac movil Y
Ayudas y material de apoyo para |as actividades grupales fue adecuado para €l
desarrollo del tema X
Uso de Metodologia participaliva por parte de los profesionales. d
Como evaluaria la calidad del contenido de las actividades y de 13 atencion medica %
y odontologica recibida '
3. RESULTADOS
Cree que la atencion recibida por el médico, enfermero ylo odontélogo mejord su
salud L
Considera que el tema tratado contribuyo a su desarrollo personal W
'La actividad le ayudo a adquirir nuevos conacimientos, conceptos 0 ideas )L
Se cumplieron sus expectativas con 1a actividad o servicio brindado ~
Qué tan satisfecho esta con la atencion recibida por parte de 13 institucion AL
Como evaluaria su experiencia general con los servicios de salud recibidos
| Muybuena | | By#aa ~ Regular Mala ~ Muymala
' Recomendaria los servicios de esta IPS a sus familiares y amigos
| Definitivamente SI Probab! te SI | " Definitivamente NO - Probablemente NO
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" GESTION EXTRAMURAL GEM-GSP-FM-01

D7 | GESTIONDE SALUD PUBLICA ! VERSION: 0f
e ENCUESTA SATISFACCION JORNADA DE SALUD | FECHA: NOV-2024
LUGAR 17&,\\ o Boulo
_fof}f!A 03/781&,13 B2
GENERG MASCULINO FEMQ&{NO LGTBI OTRO
Aquereglmer de seguridad social pertenece VCon!ributivo | Subsidiado

POBLACION POBRE NO AFILIADA

EPS deeuq €09
Cahﬁque de ( ) a (5) siendo uno el puntaje menor y 5 el puntaje mas alto seglin corresponda.

1. ORGANIZACION 11 &) §1 41 9

D[VU]QBCIDH oporluna de la jornada (Redes sociales, Liamada telefonica, Correo
electronico, Cartel o aviso en el centro de salud, Otra ( )

Programacion de la jornada (Fecha, hor.ja‘ Lugar, Objetivo) | Q |

Erlrugvar do}nderse realizo la jomada era adecuado para las actividades realizadas ¥
X
X

Se respetaron los horarios establecidos para la jornada

La duracion de la actividad fue adecuada

2. CALIDAD : :

Fue facil acceder a los servicios que presta la unidad movil ; &

Ayudas y material de apoyo para las actividades grupales fue adecuado para el
desarrallo del tema , K

Usode Metodologia participativa por parte de los profesionales. b

Como evaluaria la calidad del contenido de las actividades y de la atencion médica
y odontolégica recibida £

3. RESULTADOS
Cree que la atencion recibida por el medico, enfermero y/o odontdlogo mejord su

salud X
.ConSIdera que el lema tratado conlnbuyo a st desarrallo personal Y
La actividad le ayudo a adquirir nuevos conocimientos, conceptos o ideas T A !
Se cumplieron sus expectativas con la actividad o servicio brindado A
:Qué tan satisfecho esta con la atencion recibida por parte de la institucion P

Como evaluana su experiencia general con los servicios de salud recubldos

Muy buena L Boeha | ~ Regular Mala 1 Muyn:\alz; T
R;comendarla los servicios de esta IPS a sus famihares y amigos ‘

Definitivamente Sl Proba eS|l Definitivamente NO | - Probablemente NO

e e
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~ GESTION EXTRAMURAL C | cemespemt |
N7 GESTION DE SALUD PUBLICA : ; VERSION: 01 |
NEMOCON  ENCHytA SATISFACCION JORNADA DE SALUD | FecamNovad

‘o cony

LU ple e
a ”‘“A 12 1 - 205 4 _

G'ENERO MASCULINO ‘FEMENiNOF LGTB! 1 ‘ OTRO
A que reglmen de seguridad soc.al pertenece | Contrlbutlvo | Subsidiad‘o 'S
POBLACION POBRE NOAAFILIADA | | | o
. 7
Califique de (1) a (5) siendo uno el puntaje menor y 5 el puntaje mas allo seguin corresponda.

10RGANIZAC!DN 41 21 3
Dlvuluamon oportuna dela ;omada (Redes sociales, Llamada telefonica, Correo -1 1 | |
electronico, Cartel 0 aviso en el centro de salud, Otra ( )
Programacion de la jornada (Fecha, hora, Lugar, Objelivo)

El lugar donde se realizo |la jornada era adecuado para las aclividades realizadas

e

I T s S P

Se respetaron los horarios establecidos para la jomada

La duracion de la actividad fue adecuada

2.CALDAD

Fue facil acceder a los servicios que presla la unidad mowl

Ayudas y material de apoyo para |as actividades grupales fue adecuado para el
desarrollo deltema

Uso de Metodologia participativa por parte de los profesionales.

Como evaluaria la calidad del contenido de las actividades y de la atencion medica
y odontologica recibida

3. RESULTADOS
Cree que la atencion recibida por el médico, enfermero y/o odontélogo mejoro su

salud
Considera que el tema tratado contribuyd a su desarrollo personal

La actividad le ayudo a adquirir nuevos conocimientos, conceptos o ideas

Se cumplieron sus expectativas con la actividad o servicio brindado

|

Que tan sa‘ﬁ”ho esta con la atencion recibida por parte de la institucion

Como evatuarla su expenencia general con los servuc!os de salud recubados

Muy bueﬂa X Buena o Regular Mala . Muymala
Recomendana los servicios de esta IPS a sus familiares y amtgos

Definitivamente Sl ]\ Probableme\\,‘}él Definitivamente NO Prabablemente NO
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- Cota g

e Faho Bonto

GENERO MASCULINO FevENINO ") TGTBI OTRO
A que régimen de seguridad social pertenece Contributivo Subsidiado

POBLACION POBRE NO AFILIADA
s \Qemzsamrr

Califique de (1) a (5) siendo uno el puntaje menor y 5 el puntaje mas alto segun corresponda

1. ORGANIZACION 11 21 3

Divulgacion oportuna de la jernada (Redes sociales, Llamada telefonica, Correo
electronico. Cartel 0 aviso en el centro de salud, Otra ( )
Programacion de la jomada (Fecha, hora, Lugar, Objetivo)

El lugar donce se realizo la jonada era adecuado para las aclividades realizadas

F

X X o

e respetaron los horarios establecidos para la jornada

/7]

X

La duracien de la actividad fue adecuada

2. CALIDAD
Fue facil acceder a los servicos que presta la unidad movil
Ayudas y materal de apoyo para las actividades grupales fue adecuado para el

desarrollo del tema

Uso de Metodologia participativa por parte de los profesionales.
Como evaluaria la calidad del contenico de las actividades y de la atencion medica

v pdontologica recibida

3. RESULTADOS

Cree que la atencion recibida por el médico, enfermero y/o odontologo mejoro su
| 4
Sadidlu

Cons:dera que el lema tratado conlribuy0 a su desarrollo personal

VIMC

- T T T TR S NI W R W R W N R,
AT T TNIRRN NIRRT T O O I i L Iinn I BB T TEEEESnmemeeememmse—m—m—a—ae

La actividad le ayudo a adquinr nuevos conocimientos, conceplos 0 ideas

Se cumplieron sus expeclativas con la actividad o servicio bnndado

Qué lan satisfecho esla con ia atencion recibida por parte de la institucion

A K R

Como evaluaria su experiencia general con los servicios de salud recibidos

Muy buena Y Buena Regular Mala Muy mala
Recomendaria los servicios de esta IPS a sus familiares y amigos

Definitivamenie 8l x Probablemente Sl De'iutivamente NO Probablemente NO

p——__]
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: T GESTIONEXTRAMURAL C T cewesewnt
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NEMOCON ENCUESTA SATISFACCION JORNADA DE SALUD B  FECHA: Novzou B

Con t:o‘u« g

;,L.&{G_AR e

| FECHA yg//z/za.25 - o I
;G:NERG MAaCULINO EsleNihO ><LuTBI i OTRO |

A que reglmer' de chu"ldud social pertenece Contr:bdtlvo Subs:dlado

POBLAC!ON POBRE NO. AFILIADA

; EPS Jcm/os ,
Cahfque de (1ya(d) 3|endo uno el puntaje menorySeI pun emas aito segm correapondd
1. ORGANIZACION (a2 8| 4]
Divulgacion oportuna de la Jornada (Redes sociales, Llamada telefonica, Comes '
electronico, Cartel o aviso en el centro de salud, Ofra ( i b X
Prooramamon dc- la Jnrnadu (Fecha, hora, Lugar, ObJeUVO]

‘UI.

El lugar donde se reahzo Iajomada era adecuado para las achvrdades reah/ adas

Se respetaron los horarios establecidos para la jornada
Ladu iracion de la actividad fue ad=cuAda

2.CALIDAD .
Fue facil acceder a Ios servicios que presta Ia unldad mowl

Ayudas y material de apoyo para las actividades grupaies fue adLCUudO para €
desarrollo del tema

Usode Metodologia Dammoattva por naﬂe de los mofesnonales !
Como evaluaria la calidad del contenido de las actividades y de la atencion médica
y cdontoldgica recibida

3. RESULTADGS

Erme'éwdmuglér atencion recibida b"d"r“é'l médico, enfermero yYo bdkbntélogo' rvn'e'jo'r'c') su
salud

ConSIdera que el tema tratado contrlbuyo a su desarrollo personal

AKX X x NN % x

La auttwdad |e ayudo a adquirir nuevos conoctmtenlos conceptos o ideas

Se cumpheron sUs expectahvas con |a actividad o servicio brindado

AN

Que tan saUsfecho esta con la atenuon recibida por parte de la institucion

Como evaluarla su expenencua general con los servicios de salud recibidos

Muy b‘}eﬁa | Buena | 'Regular  Mala Muy mala
Recomendarla Ios serv:cms de esta IPS asus famlhares y amlgos

Der nmvamyé SI Probablememe SI Definitivamente NO . Probablemente NO
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| /*: B |  GESTION EXTRAMURAL | cEmaseea
(\2] = GESTION DE SALUD PUBLICA ! VERSION: 01
NEWMOCON | ENCUESTA SATISFACCION JORNADA DE SALUD ~ FECHA NOV-2024

- coargn

LUGAR 7
o .54 tho E’OO\*O ﬁiﬂﬂOCm

FECHA 03-(2 -15

GENERO MASCULINO FEMENINO| K LGTBI OTRO
A que régimen de seguridad social pertenece Contributivo ' Subsidiado X
PQBLACI()N POBRE NO AFILIADA '
| B8, enfdv
Califique de (1) a (5) siehdo uno el puntaje menory 5 el puntaje mas alto segun corresponda.

1. ORGANIZACION _ 1.2/ 3, 4
Divulgacion oportuna de la jornada (Redes sociales, Llamada telefonica, Correo
clectronico, Cartel o aviso en el centro de salud, Otra ( )

Programacion de la jornada (Fecha, hora, Lugar, Objetivo)
El lugar donde se realizo la jornada era adecuado para las aclividades realizadas

>R X o

Se respetaron los horarios establecidos para la jornada X
La duracién de |a actividad fue adecuada

2. CALIDAD

Fue 4cil acceder alos servicios que presta la unidad movil

Ayudas y material de apoyo para |as actividades grupales fue adecuado para el
desarrollo del tema

Uso de Metodologia participativa por parte de los profesionales.

Como evaluaria la calidad del contenido de las actividades y de la atencion medica
y odontologica recibida

3. RESULTADOS

Cree que la atencion recibida por el médico, enfermero y/o odontologo mejoro su

x ok | <

salud
Cons dera que el tema tratado contribuyo a su desarrollo personal

La aclividad le ayudo a adquirir nuevos conocimientos, conceplos o ideas

Se cumplieron sus expectativas con la actividad o servicio brindado

< x o<

Qué tan satisfecho esta con la atencion recibida por parte de la institucion

Cémo evaluaria su experiencia general con los servicios de salud recibidos

.Muyhuef‘.a X Buena Reqular Mala -P.mynmh

Recomendaria los servicios de esta IPS a sus familiares y amigos

Definitivamente Sl Y Probablemente Sl Defimtivamente NO Probablemente NO
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AT T GESTIONEXTRAMURAL | cEwosake
| @ . GESTION DE SALUD piBLicA VERSION: ot
NEMOCOM |

| A | ENCUESTA SATISFACCION JORNADA DE SALUD ‘FkECHA._NQV‘ZOZAV

T W R
FECHAZ. |7, -200U

: uENEKO MaaCULINO rEmcnmo LGTBI OTRO
A que reglmen de segur :dad soc.al per‘enecc Contvlbu’uv Subsidiado
POBLACION POBRE NO AF{L!ADA

EPS - -

Calmqun de (1) a (5) siendo uno el puntaje menor y 5 el puntaje mas alto segun corresponda.
1. DRGMJ&LAC:UN i

Divulgacion oporiuna de la jornada (Redes sociales, Liamada telefonica, Comeo
electronico, Cartel o aviso en el centro de salud, Otra { )

Drog*amacnon de la jornada (Fecha hora, Lugar, Objetivo)

E\ !ugar donde se reahzo la jornada era adecuado para las actividades realizadas

Se respetaron los horarios establecidos para la jornada

La duracion de la actividad fue adecuada

2 CALIDAD : e
Fue facil acceder a los servicios que presla Ia umdad movil P )(

Ayudas y material de apoyo para las actividades grupales fue adecuado para €l
desarrollo del tema

Como evaluaria la calidad del contenido de las actividades y de la atencion médica .
y odontologica recibida

3. RESULTADOS CHE :
Cree que la atencion recibida por el médico, enfermero y/o odontélogo mejord su !
salud

X
Uso de Metodologia oamcmawa por parte de los profesionales. s )&
X

CmSIdera que e| tema tratado contnbuyo asu desan oHo personal
La aftlvudad le ayudo a adqumr nuevos conommlentos conceptos 0 |deas
Se cumpheron sus expec’(ahVaS con Ia ac’uwdad 0 servicio brindado

Que tan sattsfecho esta con Ia atenuon reublda por parte de la msmucmn

Como evaluana suU experiencia general con los servicios de salud 'eclb dos

Muybuena 7( Buena Regular ~ Mala

Recomendarla Ios serwcros de esta IPS asus famlllares y amlgos

_Muy mala

- Definitivamente Sl s)&Probablemente Sl . Definitivamente NO . Probablemente NO
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V/‘\7 5 s GESTION EXTRAMURAL T cEmoseAMat =
- ‘Q? ‘. GESTION DE SALUD PUBLICA T veRsioN: 0t u
| Mewocon | ENCUESTA SATISFACCION JORNADA DE SALUD - FEow: NV |
| LUGAR : » i
?h:\m Sonfie . SRS PRIy (F TSNS WM L L
FECHA . f
ScLETEL . S _ :
GENERO MAaCULlNO 5FEME{VLNOi LeT8I = OTRO
A que régimen de segu'ldud social pertenece Contributivo “swbsidiade

POBLACION POBRE NO AFILIADA

Califique de ( Ya (5) 5|endo uno eI punta)e menor y 5 eI puntaje mas alto segun corresponda

. 1. ORGANIZACION. 47 2] 8] 418!
Divulgacion Opom-‘hévaé—lgjaf-r;:’i.dg(Redes sociales, Liamada telefénica, Coreo S Srih B S AN
electrénico, Cartel o aviso en el centro de salud. Otra ( S § S O S N £
PfQﬂ@T_i""T Eig la prrnada (Feﬂna hora, Lugar, Ob]"l!\!" A ;
Elkjg%id_onde se reahzo Ia jomada era adecuado para las act v.dadns reahzacas 1 YH
Se respetaron los horarios establecidos para la jomada Y
La duracion de la actividad fue adecuada ¥
L D i i R
Fue facil acceder a los servicios que presta Ia uni dad movil 7 S O T ¥
Ayudas y material de apoyo para las actividades grupales fue adecuado p ael
desarrollo del tema - N W O N .
Uso de Metodologia oamcmatwa por Dane de los profesionales. ; o
aarﬁb‘evaluana a calidad del contenido de las actividades y dela on medica
y odontologicarecibida . .
3. RESULTADOS P oy |
'&E—ehquefléaékﬁr:i&h recibida por r el médico, enfermero y lo ooomoloc‘o mejoro su
= - B S
Considera que ¢ el tema tratado contnbuyo asu desarrollo persoqal A S T &
La acthad le ayudo a adqumr nuevos conocnmlentos concepto= ) ldeas IR
Se cumplieron sus expectatwas con Ia actlwdad 0 servmo brmdado i o
Qu;gn satlsfecho esta con n la gtencuon reCIblda» porr parte de Ia msmumon SR O A B
C;n{o—e‘};ai;arla su experiencia general con ios servicios de sa.ud r.:cmidos
“Muybvena [ Buena & TReguar _ Mala | Muymala
Recomendana Ios servicios de esta IPS a sus fam|||ares y amlg
| e gaomial Sl e Gl i oo e e S
Deﬁnitivamente SI x Probablemen'e S! Deﬁmtlvamente NO Probablemente NO

| i PRI S B PR R o
bl e en el ST UG SRS
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A | GESTION EXTRAMURAL AR S GE”“E";:"
(O | GESTIONDE SALUD PUBLICA T version: o |

ity e

| ﬁifﬁfgﬂ | ENCUESTA SATISFACCION JORNADA DE SALUD | FECHA NOV-2024
LUGAR paﬂ'w /3»«-4*‘3 s Tl K B P

FECHA 2’ -DAC lOZs

G:NERO MAbCULINO N rEMENiNO LGTBI ‘ 'OTRO

A que reglmer' de segundad soc.al pertenece Contnbutlvo | Subsudlado s
POBLACION POBRE NO AFILIADA :
i . .

Califque de (1) a {5) siendo uno el puntaje menor y 5 el puntaje més alto segun corresponda.

1. ORGANIZACION , areE 3 4
Dwumacuon oponuna de la jomada (Redes sociales, Llamada telefonica, Correo

electronico, Cartel o aviso en el centro de salud. Otra ( ) i
Programacién de la jornada (Fecha, hora, Lugar, Objeuvm

El lugar donde se realizo la jomada era adecuado para las actividades realizadas
Se respetaron los horarios establecidos para la jornada

1 2 duracion de la actividad fue adecuada

2. CALIDAD

Fue facil acceder a los servicios que presta la unidad movil

Ayudas y material de apoyo para |as actividades grupales fue adecuado para &l
desarrollo del tema

Uso de Melodoloqta participativa por parte de los profesionales.

Coémo evaluaria la calidad del contenido de las actividades y de la atencion médica
y odontolégica recibida

3 RESULTADOS

Cree quela “atencion recibida por el médico, “enfermero y/o odontologo mejord su
salud o

Cons&dera que el tema tratado contnbuyo asu desarrollo personal

La actividad le ayudo a adqumr NUEvos conocnmlentos conceptos 0 ldeas

Se cumplieron sus expectativas con Ia achwdad 0 servmo bnndado ,

Que tan satisfecho esta con la atencnon recibida por parte de Ia mstltuuon R * o
Cumo evaluaria su expenencia general con los servicios de salud rembidos en g 4‘
Muy buena AN Buena | Regular Mala Muymala
Recomendana los servicios de esta IPS a sus famlllares y amlgos e ~

Deﬁnmvamente SI Probablemente Sl 1\

Deﬁmtlvamente NO | .| Probablemente NO
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: GESTION E XTRAMURAL : v - 0;451 o
’ ‘n aesTm DE SALUD PUBLICA - F::f st

| Mocon | ENCUESTA SATISFACCION JORNADA 0 '

1 o -

i LUGAR - Pahe Gon N

FECHA 3 -1~ Y

pe A ' Y |

GENERO uascuLNo  FEMENINO Y LGTBI | -

iA que régimen de sequridad 800|a| penenecc Contributivo | Subsidiado 7(

POBLACION POBRE NO AFILIADA
EPS ,
'Caliﬂque de (1) a (5) siendo uno el puntaje menor y 5 ¢l puntaje més alto 5egun cnrrgqunda.
4121 34

| ORGANiZACION
DlvulgaCIon oportuna de la ]omada {Redcs sociales, Liamada tele forica, Correo

4
electromco Cartel 0 aviso en el centro de salud, Otra ( ) X
4

i}

3

Proglamacuon de la jornada (Fecha, hora, Lugar, Objetivo)
El lugar donde se realizo |a jonada era adecuado para las

a3

actividades realizadas

Se respetaron los horarios establecidos para la jornada
La duracién de la actividad fue ade scuada

2 CALIDAD i e R k]
Fue facil acceder a los servicios que presta [a unidad movil )<

Ayudas y material de apoyo para |as actividades grupales fue adecuado para €l P«
desarrollo del tema

Uso de Metodologia participativa por parte de 10s profesionales. . | /< | :

‘Como evaluaria la calidad del contenido de las actividades y de la atencion médica P
y odontologica recibida

3. RESULTADOS

’Cree que la atencion recibida por el médico. enfermero y/o odontalogo mejord su T 1 1 los
salud pad

Conmdera que el tema tratado contribuy6 a su desarrollo personal

La achwdad le ayudo a adquirir nuevos conoc;lmlentos conceptos o ideas /(

iSe cumpheron sus expectativas con la actlwdad o servicio brindado | R )<
Que tan sansfecho esta con Ia atencion remblda por par te de |a institucion 1 )<

jComo evaluarla su experiencia general con los servicios de saiud recibidos - - T
Muy. buena | Bema X Regular Mala ~ Muymals

Recomendarla Ios SerVICIOS de esta |PS a sus famlhares y amlgos

Deﬂmtlvamente Si 7< Probablemente SI ' Definitivamente NO

 Probablemente NO
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