ENCUESTA DE CALIDAD PERCIBIDA E
CONSULTAS EXTERNAS
2012 Unidadﬂ;:m

Calidad Asistencial

Encuesta telefonica realizada una muestra representativa de 100 pacientes atendidos entre los dias 12 y
18 de diciembre, que explora su satisfaccion, tasa global de problemas (TGP), y analiza sus causas

mediante 5 dimensiones.

Aunque tanto la satisfaccion como la Tasa Global de Problemas (TGP) son buenas, ambas han
empeorado este ano. La satisfaccion es superior en mujeres y en consultas del area médica.
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La TGP indica el porcentaje de defectos que afectan a cualquiera de las dimensiones. Se sitla
es 15,8%, media-baja, pero superior a 2011. Aunque la accesibilidad es la dimensiéon con mayor
problema (33%), el empeoramiento es a expensas de la organizacion de la consulta y ésta a su
vez debido al desconocimiento del nombre del médico.
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Recomendaciones de la UCA:

1. Fijar objetivos explicitos para 2013

2. Redisenar el procedimiento de citacion a fin adaptar la fecha y hora de cita a las
expectativas del paciente, potenciando la citacion desde el centro de salud o por via
telefonica.

3.  Mejorar la adecuacion entre la hora de cita y la hora real de entrada en consulta.

4. Ciclo de Mejora en la identificacion de nuestros profesionales en consulta.

Informe elaborado en Marzo 2013



