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1. Introducción

Este artículo elabora un ranking de satisfacción de las Empresas Promotoras de Salud

–EPS– en 20161 utilizando una batería de 44 indicadores de satisfacción del usuario. Este

ranking tiene el objetivo de: orientar el comportamiento de la población en la elección de su

EPS; referenciar las EPS más competitivas del sector –en lo que concierne a la satisfacción

del usuario; y estimular competencia por calidad entre las EPS.

Para la elaboración del Ranking se calcularon 44 indicadores de la Encuesta de evaluación

de los servicios de las EPS, por parte de los usuarios, en el régimen contributivo y subsi-

diado. Estos indicadores se agrupan en tres dimensiones: Oportunidad con 20 indicadores;

Satisfacción, 16; y Acceso, 8. Se estandarizaron cada uno de los indicadores y se dieron pesos

por dimensión e indicador.

Los resultados del ranking son los siguientes, en lo que concierne al Régimen Contribu-

tivo –RC– las tres mejores EPS fueron: EPS Suramericana S.A, seguido por Sanitas S.A. y

Aliansalud E.P.S S.A. Con respecto al Régimen Subsidiado –RS–, las tres mejores fueron:

Coosalud EPS; Asociación Mutual Ser Empresa Solidaria de Salud ESS; y Caja de Compen-

sación Familiar de Córdoba COMFACOR. Finalmente, en las EPS indígenas la mejor fue la

Asociación de Cabildos Indígenas del Cesar y Guajira "Dusakawi A.R.S.I”.

Adicionalmente, este ranking es uno de los insumos para la elaboración de la carta de

desempeño que deben entregar las EPS a sus usuarios (Resolución 4343 de 2012, Artículo

5, numeral 5.3); así como también busca ser parte del Ranking de Desempeño de las EPS

–que incorporará todas las áreas de desempeño de la entidades. Finalmente, las diferencias

metodológicas con respecto al ranking del año anterior –ver MSPS (2015)– se deben, princi-

palmente, a que para cumplir plenamente con la normatividad vigente es necesario realizar

dos ranking: un Ranking de Satisfacción de EPS (el que se presenta en este artículo) y un

Ranking de Desempeño (que se abordará en otro documento).
1Con información de 2015
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2. Justificación ranking 2016

Esta sección se divide en dos partes: i) el marco normativo que exije la elaboración de

este ranking por parte del MSPS; y ii) la justificación de las diferencias entre este ranking y

el anterior.

2.1. Cumplimiento normativo

Este ranking responder tres obligaciones normativas en Colombia: la Ley 1438 de 2011;

el Decreto 1011 de 2006; y la Resolución 4343 de 2012. En este orden de ideas, la primera

obligación jurídica que se pretende responder es la Ley 1438 de 2011 –que reforma el Sistema

de Seguridad Social en Salud. En el Capítulo VII –calidad y los sistemas de información– el

Artículo 111 crea el Sistema de Evaluación y Calificación de Actores según el cual:

ARTÍCULO 111. SISTEMA DE EVALUACIÓN Y CALIFICACIÓN DE DI-
RECCIONES TERRITORIALES DE SALUD, ENTIDADES PROMOTORAS
DE SALUD E INSTITUCIONES PRESTADORAS DE SALUD. Como resul-
tado de la aplicación de los indicadores, el Ministerio de la Protección Social
desarrollará un sistema de evaluación y calificación de las direcciones territoria-
les de salud, de Entidades Promotoras de Salud e Instituciones Prestadoras de
Salud que permita conocer públicamente a más tardar el primero (1o) de marzo
de cada año, como mínimo: número de quejas, gestión de riesgo, programas de
prevención y control de enfermedades implementados, resultados en la atención
de la enfermedad, prevalencia de enfermedades de interés en salud pública, listas
de espera; administración y flujo de recursos. Deberá también alimentarse de las
metas de los planes de desarrollo nacional, y territoriales. Se definirán igualmen-
te indicadores de calidad en la atención, de calidad técnica y de satisfacción del
usuario. El incumplimiento de las condiciones mínimas de calidad dará lugar a la
descertificación en el proceso de habilitación. En el caso de los entes territoriales
se notificará a la SNS para que obre de acuerdo a su competencia. (CONGRESO
DE LA REPÚBLICA, Ley 1438 de 2011)

Bajo este esquema, la Ley 1438 exige al MSPS la elaboración de un Sistema de Evaluación

y Calificación de Actores –SEA– que debe, entre otros, monitorear y calificar a las EAPB.

Hasta ahora, los documentos elaborados por el MSPS (ver Ministerio de Salud y Protección
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Social, 2014 y 2016b) muestran ejercicios robustos en la selección y monitoreo de indicadores;

no obstante, el componente de calificación todavía se encuentra en desarrollo. Esta es la

motivación para elaborar un ranking que, en el marco del SEA, sea la herramienta para

evaluar y calificar las EAPB.

Adicionalmente,el Decreto 1011 de 2006, que establece el Sistema Obligatorio de Garantía

de Calidad de la Atención de Salud del Sistema General de Seguridad Social en Salud –

SOGCS–, en el Título VI, sobre el Sistema de Información para la Calidad –SIC–, establece

los siguientes objetivos del SIC:

ARTÍCULO 46.- OBJETIVOS DEL SISTEMA DE INFORMACIÓN PARA LA
CALIDAD. Son objetivos del Sistema de Información para la Calidad, los si-
guientes:
1. Monitorear. Hacer seguimiento a la calidad de los servicios para que los actores,
las entidades directivas y de inspección, vigilancia y control del Sistema realicen
el monitoreo y ajuste del SOGCS.
2. Orientar. Contribuir a orientar el comportamiento de la población general para
la selección de la EAPB y/o la Institución Prestadora de Servicios, por parte de
los usuarios y demás agentes, con base en información sobre su calidad.
3. Referenciar. Contribuir a la referenciación competitiva sobre la calidad de los
servicios entre las EAPB y las Instituciones Prestadoras de Servicios.
4. Estimular. Propende por apoyar e incentivar la gestión de la calidad basada
en hechos y datos. (Ministerio de la Protección Social, Decreto 1011 de 2006.
Artículo 46)

En este orden de ideas, el SIC debe contribuir en la referenciación competitiva de los

servicios de las EAPB y orientar el comportamiento de la población general para la selec-

ción de la EAPB. Se debe resaltar que el Decreto 1011 de 2006 no solicita explícitamente

la elaboración de un ranking. No obstante lo anterior, los objetivos de orientar y referen-

ciar competitivamente las EAPB, implícitamente solicitan una herramienta que permita al

ciudadano distinguir la calidad de las EAPB –un ranking cumple estas características.

Finalmente, la Resolución 4343 de 2012, que unifica la regulación de carta de derechos

y deberes, y de la carta de desempeño, en el Capítulo III, sobre la carta de desempeño,
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establece lo siguiente:

Artículo 5. Contenido de la Carta de Desempeño. Las entidades promotoras de
salud de los regímenes contributivo y subsidiado deberán entregar a sus afiliados
la Carta de Desempeño de la entidad, la cual contendrá, la siguiente información
básica:

5.1 Indicadores de calidad de la entidad promotora de salud. Resultados de los
indicadores de calidad de la entidad promotora de salud reportados a la Superin-
tendencia Nacional de Salud, mostrando la comparación con la media nacional.

5.2 Indicadores de calidad de las instituciones prestadoras de servicios de salud.
Resultados de los indicadores de calidad, de las instituciones que hacen parte
de la red de prestadores de servicios de salud de la entidad promotora de salud,
mostrando la comparación con la media nacional.

5.3 Posición en el ordenamiento (ranking). Nivel de posicionamiento de la entidad
promotora de salud y de las instituciones restadoras de servicios de salud que
hacen parte de su red en el ordenamiento(ranking) de estas entidades.

5.4 Acreditación. Situación de la entidad promotora de salud y de las instituciones
prestadoras que hacen parte de su red frente al proceso de acreditación.

5.5 Comportamiento como pagador de servicios. Resultados de los indicadores
financieros que reflejen la oportunidad y eficacia de la entidad promotora de
salud frente a sus obligaciones como responsable del pago de los servicios de
salud.

5.6 Sanciones. Sanciones debidamente ejecutoriadas que le hayan sido impuestas
en el último año por parte de la Superintendencia Nacional de Salud. (Ministerio
de Salud y Protección Social, Resolución 4343 de 2012)

En otras palabras, la Resolución 4343 pide a las EAPB presentar una carta de desempeño

a sus usuarios, que debe contener el posicionamiento de la entidad en un ranking. De esta

manera, la Resolución 4343 da por sentado la existencia –y la necesidad– de un ranking de

EPS.

Teniendo esto en consideración se puede concluir que el cumplimiento de la normativa

vigente requiere la elaboración de uno o varios ranking de EAPB que cumplan ciertas ca-

racterísticas. Primero, en virtud de la Ley 1438 este ranking debe calificar a las EAPB en el

marco del SEA y debe abordar una serie de componentes mínimos. Por otra parte, el Decreto
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1011, establece que el SIC debe orientar a los usuarios en la selección de las EAPB y debe

contribuir con la referenciación competitiva de estas entidades. Y finalmente, la Resolución

4343 cuando define la carta de desempeño, establece la necesidad de un ranking de EAPB.

2.2. Cambios con respecto al ranking 2015

Este ranking tiene algunos cambios con respecto al ranking anterior. A continuación

presentamos un resumen del ranking anterior y una justificación de los cambios realizados a

la luz de la normativa vigente y la literatura internacional.

Para empezar, en el ranking 2015 se definieron 3 dimensiones que dan cuenta de las

dimensiones del derecho a la salud que debe proteger un asegurador. Estas dimensiones se

redactan en forma de pregunta para facilitar la comprensión del usuario, y son las siguientes:

i) ¿qué tanto el asegurador se preocupa por proteger mi salud y evitar que me enferme?;

ii) ¿qué tanto el asegurador me facilita el acceso a los servicios cuando los requiero?; y iii)

¿qué tanto el asegurador me informa y facilita afiliarme, desafiliarme y moverme dentro del

sistema de salud?. Para cada una de estas dimensiones se definió un conjunto de indicadores.

Al respecto, la Tabla 1 muestra los indicadores utilizados en la elaboración del ranking.

Finalmente, todos los indicadores fueron estandarizados y promediados por dimensión; y el

puntaje final es el promedio de todos los indicadores utilizados.

Sin embargo, si se evalúan los indicadores utilizados en el ranking 2015 a la luz de las

obligaciones normativas resulta necesario hacer unas modificaciones para los futuros ranking.

Primero, aunque el ranking evalúa algunas de los componentes mínimos requeridos en el SEA,

otros quedan sin representación (por ejemplo los temas de administración y flujo de recursos).

En segunda medida, a la luz del SIC se debe elaborar un ranking que oriente a los usuarios en

la escogencia de la EAPB con base en la calidad; no obstante, a pesar que el ranking utiliza

varios indicadores de percepción y satisfacción del usuario, no es claro si la utilización de

indicadores de proceso –indicadores altamente técnicos– (principalmente en la dimensión 1,
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Tabla 1: Indicadores Ranking 2015

Dimensión Nombre del indicador

Dimensión 1

Tamización de sífilis gestacional
Porcentaje de tamización para VIH en gestantes
Porcentaje de personas con diabetes mellitus estudiadas y clasifica-
das
Cobertura de citología cérvico uterino
Cobertura en consulta de crecimiento y desarrollo de primera vez
% de personas que a la pregunta "¿Su EPS lo ha invitado a utilizar
los servicios de promoción de la salud y prevención de la enferme-
dad?"

Dimensión 2

% de personas que obtuvo la cita de medicina general antes de 3
días
% de personas que obtuvo la cita de medicina especializada antes
de 30 días
% de personas que considera que acceder a servicios de salud (exá-
menes hospitalizaciones, consultas médicas y terapias) a través de
su EPS fue: fácil/muy fácil
% de personas que a la pregunta "¿Considera que si llegara a estar
gravemente enfermo va a poder acceder de forma oportuna o a
tiempo a través de su EPS a los servicios de salud necesarios?"
Porcentaje de nacidos vivos con cuatro o más controles prenatales

Dimensión 3

% de personas a quienes su EPS le ha entregado información sobre
sus derechos y deberes
% de personas a quienes su EPS le ha entregado información sobre
el desempeño de su EPS
% de personas que presentó una queja ante la EPS y su principal
motivo fue Demora en el servicio de autorizaciones
Tasa PQR por 10.000

Fuente: Elaboración propia
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ver Tabla 1) son de interés para el usuario final y lo ayudan a tomar una decisión informada.

Adicionalmente, otro aspecto que se debe tener en consideración es si la definición de

desempeño en el ranking 2015 es la más adecuada para medir el desempeño. En el ranking

anterior, la definición utilizada de desempeño se toma de la OCDE (ver Kelley and Hurst

(2006)), y aplica para sistemas de salud en su totalidad, en concreto: “el desempeño hace

referencia al mantenimiento de un Sistema de Salud equitativo y eficiente, que es evaluado

con relación a sus metas públicas establecidas, teniendo en cuenta el nivel y la distribución

de los beneficios y costos de los servicios individuales y de salud pública” (Ministerio de

Salud y Protección Social, 2015, pág 6). La pregunta sobre esta definición es si la misma

métrica para medir sistemas de salud nacionales puede ser aplicada a los diferentes actores

del sistema, en este caso a las EAPB.

Por el contrario, otros autores recomiendan medir el desempeño de entidades parecidas

a las EAPB de una manera distinta. Por ejemplo, para Ozcan (2007) el desempeño en salud

está ligado una combinación adecuada de eficiencia y efectividad. Siendo eficiencia minimizar

la cantidad de insumo para un nivel dado de producto; y efectividad el resultado final del

servicio de salud. La siguiente cita explica en detalle estos conceptos:

Desempeño, como en otras industrias de servicios, puede ser definido como una
combinación apropiada de eficiencia y efectividad. Sin embargo, estos dos térmi-
nos utilizados frecuentemente, eficiencia y efectividad, son utilizados de manera
confusa en el contexto del cuidado de los servicios de salud. Eficiencia por lo
general se refiere a usar la menor cantidad de insumos para un número dado de
producto. El cuidado eficiente, entonces, significa para el prestador de salud pro-
ducir cierto nivel de atención o número de atenciones, con un nivel aceptable de
calidad, usando la menor cantidad de recursos. En la literatura del desempeño, la
eficiencia y la productividad son intercambiables. Mientras que la productividad
tiene un significado más amplio, ambos términos son una parte del desempeño.
[...] Efectividad, más específicamente, evalúa los resultados del cuidado médico
y puede ser afectado por la eficiencia o incluso puede influir sobre la eficiencia,
como también tener impactos en el desempeño. (Ozcan, 2007, pág. 4)

Teniendo esto en consideración, se puede observar que los indicadores utilizados en el
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Ranking 2015 están enfocados principalmente en el concepto de efectividad (los resultados

en salud, en satisfacción o indicadores de proceso como proxy de efectividad de la atención);

pero, omiten la eficiencia de la prestación (por ejemplo la contención del gasto y en general

la eficiencia en la prestación de los servicios)2. Y esto podría limitar los resultados.

En conclusión, esta sección mostró bondades y limitaciones del ranking de 2015. Sin

embargo, las limitaciones del ranking son irreconciliables entre sí. Por un lado se necesita un

ranking que sea útil para los usuarios en la elección de su EAPB. En particular, un ranking

que provea información de interés para el usuario final. Pero, por el otro, se necesita un

ranking que pueda calificar y medir el desempeño, para lo cual debe abordar varios temas

que no son necesariamente de interés del usuario.

Por lo tanto, se propone que para cumplir estas necesidades en su totalidad se elaboren

dos rankings diferentes. Un primer ranking encargado de orientar la selección de EAPB por

parte del usuario. Por lo tanto ordenará a las entidades según criterios de interés para el

usuario. Este ranking se llamará Ranking de Satisfacción de EPS y es el que se desarrolla

en este documento. El otro ranking, el Ranking de Desempeño de EPS, deberá ordenar a las

entidades según su desempeño y calificará a las EAPB en todas las áreas requeridas por el

SEA -incluido el flujo y administración de recursos. Además, este segundo ranking debería

seguir las metodologías empíricas utilizadas en la literatura internacional –como Análisis

Envolvente de Datos (DEA) y Frontera Estocástica (SFA) según se estime conveniente–

para realizar el ordenamiento.

2De hecho, la literatura internacional de este tema tiene el problema contrario. Estudios que miden
el desempeño de entidades similares a las EAPB –Health Maintenance Organizations– tienen una fuerte
inclinación a medir la eficiencia de estas organizaciones pero tienen dificultad en abordar el componente
de efectividad por la escazes de los datos (ver por ejemplo Rosenman et al. (1997), Draper et al. (2000),
Siddharthan et al. (2000)).
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3. Metodología

La metodología de este Ranking se puede dividir en tres partes: contexto de la medición

de la satisfacción del usuario en salud; selección de indicadores; y metodología empírica.

3.1. Contexto de la satisfacción del usuario en salud

El concepto de satisfacción de utilizado en este artículo es el siguiente: “algo que satisface

cumple adecuadamente con las expectativas, necesidades y deseos de los usuarios, y no da

espacio para la queja” 3 (Crow, 2002, p.1). Es así como la satisfacción conjuga dos importantes

aspectos: i) los estándares personales y predefinidos en nuestra conciencia, y ii) la percepción

de la atención recibida. Esto hace de la satisfacción un concepto subjetivo, pues lo que

satisface a una persona puede que no satisfaga a otra. Teniendo esto en consideración, existen

tres enfoques a los determinantes de la satisfacción.

El primero –basado en la psicología– resalta las expectativas como el principal determi-

nante de la satisfacción (ver por ejemplo Thompson & Sunol (1995); Kravitz (1996); y Ross

et. al. (1987), citados en Crow et al. (2002)). Bajo este esquema, la satisfacción resulta de

la diferencia entre las expectativas y lo percibido durante la atención. Es decir cuando las

expectativas son mayores a la percepción de la experiencia recibida, habrá insatisfacción;

mientras que si las expectativas son menores a la percepción experimentada, habrá satisfac-

ción (Cottle, 1990, citado en Crow et al. (2002)). Este enfoque implica que para poder medir

la satisfacción deban evaluarse tanto las expectativas como la experiencia y que estas sean

comparadas. Lo cual es difícil debido a que las expectativas por lo general no se informan,

no se registran o son imprecisas; además, estás pueden ser manipuladas por profesionales de

la salud (Fitzpatrick R, 1983, citado en Crow et al. (2002)).

El segundo enfoque es el basado en los atributos del servicio de salud. Por lo general, la

3"Something that satisfies will adequately fulfill expectations, needs or desires, and, by giving what is
required, leaves no room for complaint"(Crow,2002, p.1).
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literatura que utiliza este enfoque pregunta a los usuarios por una lista de aspectos críticos

de la calidad de la atención para construir un índice de satisfacción. Y con esta información

desarrollan instrumentos o formularios para medir la satisfacción de los usuarios. Estudios de

estas características resaltan la importancia de tres factores principales para la satisfacción:

las características de la atención por parte del prestador (sensibilidad, afecto, cariño), la re-

lación médico-paciente (participación del paciente, soporte emocional) y factores relaciones

con la estructura y ubicación del servicio de salud (privacidad, limpieza, alimentos y aparien-

cia personal de trabajadores) (Crow et. al., 2002, p.7-8). Adicionalmente, los proponentes

de este enfoque también reconocen la importancia de los antecedentes de los pacientes en

la manifestación de su satisfacción, entre otros: la edad, género, raza ingreso, educación y

estado de salud.

El tercer enfoque es el económico, que relaciona la satisfacción con la utilidad del consumo

de un servicio o producto de salud. En este enfoque la satisfacción tiene dos factores prin-

cipales: i)la utilidad de consumir el bien de salud sea mayor que la des-utilidad de su costo;

ii) que la utilidad experimentada sea mayor igual a la utilidad esperada (expectativas).En

este sentido, esta teoría comparte un terreno común con el de las expectativas. Además,

bajo este enfoque la forma en que se elabora la expectativa de utilidad varia de producto en

producto, y de estos existen tres tipos: bienes de búsqueda, que se realizan antes de adquirir

el bien, y predicen la utilidad por lo que las expectativas son claras; bienes de experiencia, se

forman luego de adquirir el bien, no son claras y hay cierto grado de incertidumbre sobre la

satisfacción que produzcan; y los bienes de confianza, determinados por la confianza, donde

incluso luego de adquirir el bien existe baja expectativa, debido a que sus características no

son totalmente aparentes (Crow et. al, 2002, p.8).

El último enfoque, es la visión holística de la satisfacción en salud. Este enfoque reúne

todos los factores antes mencionados que influyen en la satisfacción, e incluye otros, como

por ejemplo los valores sociopolíticos de los usuarios con respecto al sistema de salud. En
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este sentido, la determinación de la satisfacción es un modelo endógeno y dinámico con

dos mecanismos de retroalimentación: el primero, en el que la actitud del usuario frente al

servicio de salud, es afectada por sus experiencias, lo que a su vez altera sus expectativas y

juicios de valor, que incide en su actitud (mecanismo denominado el çonsumidor aprende de

la experiencia"). Y el segundo, en el que el usuario expresa su satisfacción (o insatisfacción)

y eso genera estímulos en el prestador para modificar su servicio (mecanismo denominado

çonsumidor como activista"). Una forma de medir satisfacción bajo este enfoque es preguntar

a los usuarios si utilizarían el servicio otra vez o si lo recomendarían a otra persona (Crow

et. al, 2002, p.9).

El enfoque que se utiliza en este ranking tiene en consideración los cuatro enfoques pero

se asemeja más al de servicios de salud. La aproximación que se propone no consiste en medir

las expectativas de los usuarios –de hecho la disponibilidad de información no lo permite–

sino en construir indicadores que midan la satisfacción final. Para luego agregar los resultados

a través de unos pesos predeterminados. Sin embargo, el problema con esta aproximación

se resalta en los dos primeros enfoques: la satisfacción (o insatisfacción) está mediada por

las expectativas de los usuarios. Por lo que una EPS que preste buenos servicios puede ser

calificada negativamente por un usuario que sea exigente. No obstante, el muestreo aleatorio

de la fuente de datos utilizada –que se presentará en una sección posterior– nos permite

suponer que no deberían existir diferencias sistemáticas entre las expectativas (o exigencia)

de los usuarios de una EPS a otra (por lo menos dentro del mismo régimen) por lo que

mayores niveles de percepción indican mayor satisfacción y mejor calidad del servicio. Es

importante señalar que las preguntas trazadoras del enfoque holístico fueron involucradas en

la construcción de los indicadores, a saber i) “Recomendaría esta EPS a familiares y amigos”

y ii) “ha pensado cambiarse a otra EPS”.
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3.2. Selección de indicadores

Como se mencionó en la sección anterior, este ranking busca responder a las necesidades

de los usuarios del sistema de salud y al mismo tiempo dar continuidad al Ranking de 2015.

Con respecto a lo primero, una forma de indagar por los intereses de los usuarios es observar

el comportamiento de las quejas interpuestas. En este sentido, la Tabla 2 muestra las fuentes

principales de quejas de los usuarios encuestados en el año 20154. En concreto se puede

observar que la mayor fuente de quejas es la demora en el servicio de autorizaciones con

31.17%; seguido por demoras en las citas y en los procedimientos con 24.39%; y no solución

de problema de salud por parte de los médicos con 9.27%. Los dos primeros motivos de

quejas dan cuenta de dos áreas principales que debe abordar un Ranking de satisfacción del

usuario en Colombia: rapidez –oportunidad– de las atenciones y autorizaciones y facilidad (o

dificultad) de acceso. El tercer motivo de queja da cuenta de la efectividad de los servicios,

dimensión que puede ser abordado a través de preguntas de satisfacción global del usuario.

Teniendo esto consideración, se definieron y calcularon indicadores que den cuenta de

Oportunidad, Satisfacción y Acceso a partir del cuestionario de la Encuesta de evaluación de

los servicios de las EPS, por parte de los usuarios, en el régimen contributivo y subsidiado

(ver Tabla A3). La Tabla 3 muestra los indicadores seleccionados agrupados en sus respectivas

dimensiones. Adicionalmente, la metodología de cálculo de estos indicadores está descrita en

la Tabla A1.

Cabe resaltar, que los indicadores propuestos dan continuidad a los del ranking anterior

(ver Tabla 1). En particular, la mayoría de los indicadores calculados con la Encuesta de

Servicios de las EPS continuaron o se reformularon utilizando otras preguntas de la encuesta.

Además, la tasa de Peticiones, Quejas y Reclamos (PQR) por 10.000 afiliados –presente en

el ranking anterior– se calculará utilizando información de la encuesta y no de la Superin-

4Es importante señalar que el Ranking 2016 se realiza con información de 2015; así como el ranking de
2015 se hizo con información de 2014.
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Tabla 2: Distribución ¿Cuál fue el principal motivo de la última queja que presentó?

Respuesta Porcentaje Acumulado

a. Demora en el servicio de autorizaciones 31.17 31.17
b. Demora para la cita o realización del procedimiento 24.39 55.55
f. No se resuelve el problema de salud por parte de los médicos 9.27 64.82
i. Negación de los servicios porque no están dentro del POS 8.86 73.68
e. Maltrato o mala atención por parte del personal de salud 8.51 82.19
c. Dificultades para comunicarse con la EPS 4.34 86.54
m. Problemas en el estado de afiliación 2.69 89.22
h. Demoras en los sitios de atención 2.66 91.89
l. Traslado de EPS 2.06 93.95
j. No hay agenda 2.02 95.97
d. Cobros indebidos 1.96 97.93
k. Reconocimiento de Licencias, incapacidades o reembolsos 1.04 98.97
g. Equivocación en el diagnóstico y/o tratamiento 1.03 100

Total 100

Fuente: Elaboración propia

tendencia Nacional de Salud con el objetivo que el Ranking de Satisfacción tenga una única

fuente de información. De esta manera, los únicos indicadores que no fueron tenidos en con-

sideración del ranking 2015 son indicadores de proceso que serán incluidos en el Ranking de

Desempeño mencionado en el capítulo anterior.

3.3. Metodología Empírica

La metodología consta de dos pasos: estandarización y agregación de resultados. Con

respecto a la estandarización todas las variables son estandarizadas para que se encuentren

en el mismo rango de 0 a 100. La estandarización ajusta todos los indicadores para que el

mejor puntaje sea 100 y el peor 0. Esto se logra con la siguiente estandarización:

z1(i) = 100 ∗ Max[xi]− xi

Max[xi]−Min[xi]
(1)
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Tabla 3: Indicadores Ranking 2016 y ponderaciones

Dimensión Indicador Ponderación

Oportunidad (30%)

Oportunidad Medicina general (-) 3.3%
Oportunidad Medicina especializada (-) 3.3%
Oportunidad Exámenes de laboratorio (-) 3.3%
Oportunidad Radiografías, imágenes etc. (-) 3.3%
Oportunidad Odontología (-) 3.3%
Oportunidad Cirugía (-) 3.3%
Oportunidad Terapias (físicas, respiratorias, ocupacional, de lenguaje) (-) 3.3%
Oportunidad Citas prioritarias (cita no programada) (-) 3.3%
Oportunidad Entrega de medicamentos (-) 3.3%
Oportunidad Autorizaciones (-) 20.0%
Percep. Opor. Medicina general 3.3%
Percep. Opor. Medicina especializada 3.3%
Percep. Opor. Exámenes de laboratorio 3.3%
Percep. Opor. Radiografías, imágenes etc. 3.3%
Percep. Opor. Odontología 3.3%
Percep. Opor. Cirugía 3.3%
Percep. Opor. Terapias (físicas, respiratorias, ocupacional, de lenguaje) 3.3%
Percep. Opor. Citas prioritarias (cita no programada) 3.3%
Percep. Opor. Entrega de medicamentos 3.3%
Calif. Proc. Autorizaciones 20.0%

Satisfacción (40%)

Calif. Serv. Medicina general 3.0%
Calif. Serv. Medicina especializada 3.0%
Calif. Serv. Exámenes de laboratorio 3.0%
Calif. Serv. Radiografías, imágenes etc. 3.0%
Calif. Serv. Odontología 3.0%
Calif. Serv. Cirugía 3.0%
Calif. Serv. Terapias (físicas, respiratorias, ocupacional, de lenguaje) 3.0%
Calif. Serv. Citas prioritarias (cita no programada) 3.0%
Calif. Serv. Entrega de medicamentos 3.0%
Calif. Comunicación con EPS 7.0%
Calif. Trato Per. Administrativo 7.0%
Calif. Trato Per. Asistencial 7.0%
Calif. Solución necesidad 7.0%
Calif. Experiencia global 7.0%
Recomendaría a familiares y amigos 19.0%
Ha pensado cambiarse a otra EPS 19.0%

Acceso (30%)

Calif. Acceso servicios EPS 13%
Considera poder acceder serv. de forma Opor. 13%
No había agenda, llame más tarde, no contestan, etc. (-) 13%
Tutela o derecho de petición para acceder a serv. (-) 20%
Ha consid. interp. queja o derecho de petición (-) 20%
Entregaron carta de derechos y deberes 7%
Calif. Carta de derechos y deberes 7%
Calif. Utilidad carta de derechos y deberes 7%

Fuente: Elaboración propia
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z2(i) = 100 ∗ xi −Min[xi]

Max[xi]−Min[xi]
(2)

En el caso en que el indicador sea mejor en la medida que sea más alto se debe utilizar

la ecuación 1, de lo contrario se debe utilizar la ecuación 2. Cabe resaltar que en la Tabla 3

los indicadores que terminan con "(-)"son aquellos que se estandarizan con la ecuación 2.

Luego de la estandarización, se calculan los puntajes de oportunidad, satisfacción y acceso

como el promedio ponderado de cada uno de los indicadores de su grupo, los ponderadores

se encuentran en la última columna de la Tabla 3.

Con respecto a los ponderadores estos responden a los siguientes criterios. Primero, en lo

que concierne a los ponderadores de las dimensiones de oportunidad, satisfacción y acceso;

se dio ligeramente mayor peso a la dimensión de satisfacción porque las indicadores de esta

dimensión también capturan información de la oportunidad y el acceso de la EPS. Segundo,

dentro de la dimensión de oportunidad se dio un peso de 20% a los indicadores relacionados

con autorizaciones para balancear el peso de los servicios y de las autorizaciones. Es decir,

una vez se aplican los ponderadores el peso de las 18 preguntas de servicios sería 60% y

el de autorizaciones de 40%. Tercero, en los pesos de la dimensión de satisfacción se dio

un mayor peso (19%) a los indicadores de “Recomendaría a familiares y amigos” y “Ha

pensado cambiarse a otra EPS” porque son indicadores trazadores de la Resolución 256. Se

dio un peso de 7% a los indicadores que proveen información diferente a la prestación de

servicios de salud; y 3% a los servicios de salud que también se calificaron en la dimensión

de oportunidad. Cuarto, en la dimensión de acceso con los ponderadores se buscó balancear

el peso de las tres primeras preguntas que indagan sobre acceso de una manera general (la

suma de esas tres da 39%); dar una representación similar al componente de tutelas y quejas

(40%) y dar visibilidad al componente de carta de derechos y deberes (21%).

Finalmente, el puntaje total se calcula como el promedio ponderado de los puntajes de
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oportunidad (30%), satisfacción (40%) y acceso (30%). El ranking se construye ordenando

los puntajes de mayor a menor y los resultados se presentan por régimen. Es importante

resaltar que las EPS con afiliados en ambos regímenes de salud se clasifican como “Régimen

Subsidiado” si la mayor proporción de los encuestados reportaron pertenecer a este régimen

o “Régimen Contributivo” en el caso contrario. Se clasifica como EPS indígena aquellas cuyo

código de la Superintendencia Nacional de Salud comienza con “EPSI”.

4. Datos

La fuente principal de la información es la Encuesta de evaluación de los servicios de

las EPS, por parte de los usuarios, en el régimen contributivo y subsidiado. Esta encuesta es

desarrollada por la Oficina de Calidad del Ministerio de Salud y Protección Social y, como su

nombre lo indica, busca proveer información que permita evaluar los servicios de las EPS. Los

resultados de la encuesta se pueden consultar en el Observatorio de Calidad del Ministerio

de Salud y Protección Social (2016a).

En esta encuesta, el universo de estudio corresponde a todas las personas que recibieron

atención por parte de las EPS durante los 6 meses previos a la aplicación de la encuesta.

Es decir, este último lo conforman 16.555.627 personas, de las cuales el 54,7% pertenecen

al RS y el 45,3% al RC. Adicionalmente, el diseño busca representatividad estadística a

nivel de EPS, departamento y régimen de salud (subsidiado y contributivo). Cabe resaltar

que la encuesta no incluye regímenes especiales (FFMM, Policía y Ecopetrol) y exentos

(Universidades públicas).

En este año la encuesta se compone de 29.761 encuestas efectivas –en 73 municipios de 32

departamentos y el Distrito Capital– recolectadas entre el 7 de octubre y el 10 de diciembre

de 2015. Teniendo esto en consideración, se excluyó del análisis a las EPS Colsubsidio y

Cafam porque a la fecha del levantamiento de información no se encontraban vigentes en el
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Sistema de Seguridad Social por su retiro voluntario según Resolución 1226 de 2015 y 1031

lde 2015 de la Superintendencia Nacional de Salud.

Por su parte, la Tabla A2 contiene la ficha técnica de la encuesta y la Tabla A3 muestra

el formulario aplicado. La Figura 1 muestra la distribución de las encuestas en el territorio

nacional. En el proceso de asegurar representatividad estadística por régimen y por EPS los

principales departamentos encuestados fueron: Bogotá D.C, Cundinamarca, Antioquia, Valle

del Cauca, Sucre, Atlántico y la Guajira.

En cuanto a la información recolectada, la Tabla 4 muestra las estadísticas descriptivas

de todos los indicadores utilizados en el ranking. Por su parte, la Tabla A4 muestra las

estadísticas descriptivas de los indicadores estandarizados; y las Tablas A6 y A7 muestran

las bases de datos utilizadas en el proceso de construcción del ranking. Con respecto a esto

último, estas tablas contienen la información de todas las variables utilizadas separadas por

punto y coma (";"); lo que permite ser importadas por programas de hojas de cálculo para

la réplica de los resultados.
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Figura 1: Distribución municipal de las encuestas

Encuestas Bogotá

3237
Encuestas departamentos

 302 - 555 
 555 - 604 
 604 - 758 
 758 - 1169 
 1169 - 1789 

Distribución encuestas

100 0 100 200 300 400 km

Fuente: Elaboración propia
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Tabla 4: Estadísticas descriptivas

Todas las EAPB Régimen Constributivo Régimen Subsidiado R.S Indígenas
Variable Obs Media D. E. Obs Media D. E. Obs Media D. E. Obs Media D. E.

Oportunidad
Oportunidad Medicina general 43 3.21 2.22 12 5.08 2.02 25 2.72 1.95 6 1.52 1.01
Oportunidad Medicina especializada 43 18.67 8.78 12 26.50 6.99 25 16.56 7.93 6 11.83 3.54
Oportunidad Exámenes de laboratorio 43 1.54 2.20 12 1.00 0.00 25 1.28 0.74 6 3.70 5.62
Oportunidad Radiografías, imágenes o pruebas de diagnóstico 43 3.98 5.05 12 4.75 4.05 25 4.36 5.84 6 0.85 0.73
Oportunidad Odontología 43 2.73 2.26 12 4.85 2.49 25 2.09 1.65 6 1.17 0.74
Oportunidad Cirugía 43 9.84 8.46 12 14.50 9.95 25 8.24 7.78 6 7.17 4.45
Oportunidad Terapias (físicas, respiratorias, ocupacional, de lenguaje) 43 6.10 8.01 12 6.50 5.21 25 6.85 9.69 6 2.19 2.69
Oportunidad Citas prioritarias (cita no programada) 41 1.29 4.64 12 0.49 0.57 25 0.67 0.66 4 7.61 14.93
Oportunidad Entrega de medicamentos 43 0.17 0.40 12 0.05 0.02 25 0.27 0.51 6 0.02 0.01
Oportunidad Autorizaciones 43 9.37 5.08 12 8.33 4.08 25 10.80 5.05 6 5.50 5.17
Percep. Opor. Medicina general 43 0.46 0.14 12 0.36 0.07 25 0.48 0.13 6 0.57 0.18
Percep. Opor. Medicina especializada 43 0.27 0.10 12 0.24 0.08 25 0.26 0.08 6 0.36 0.14
Percep. Opor. Exámenes de laboratorio 43 0.53 0.14 12 0.49 0.09 25 0.55 0.16 6 0.52 0.19
Percep. Opor. Radiografías, imágenes o pruebas de diagnóstico 43 0.44 0.20 12 0.43 0.13 25 0.43 0.21 6 0.53 0.29
Percep. Opor. Odontología 43 0.55 0.12 12 0.44 0.08 25 0.58 0.09 6 0.63 0.19
Percep. Opor. Cirugía 43 0.42 0.20 12 0.39 0.19 25 0.43 0.21 6 0.44 0.16
Percep. Opor. Terapias (físicas, respiratorias, ocupacional, de lenguaje) 43 0.43 0.26 12 0.41 0.10 25 0.43 0.26 6 0.50 0.45
Percep. Opor. Citas prioritarias (cita no programada) 41 0.47 0.24 12 0.42 0.11 25 0.52 0.27 4 0.30 0.24
Percep. Opor. Entrega de medicamentos 43 0.66 0.13 12 0.61 0.07 25 0.67 0.14 6 0.69 0.16
Calif. Proc. Autorizaciones 43 0.19 0.09 12 0.20 0.08 25 0.16 0.08 6 0.28 0.07

Satisfacción
Calif. Serv. Medicina general 43 0.76 0.10 12 0.71 0.07 25 0.76 0.10 6 0.84 0.12
Calif. Serv. Medicina especializada 43 0.73 0.11 12 0.72 0.10 25 0.72 0.12 6 0.77 0.12
Calif. Serv. Exámenes de laboratorio 43 0.81 0.10 12 0.82 0.07 25 0.80 0.11 6 0.81 0.14
Calif. Serv. Radiografías, imágenes o pruebas de diagnóstico 43 0.77 0.17 12 0.82 0.06 25 0.75 0.20 6 0.76 0.15
Calif. Serv. Odontología 43 0.79 0.09 12 0.77 0.07 25 0.78 0.09 6 0.83 0.13
Calif. Serv. Cirugía 43 0.83 0.18 12 0.80 0.11 25 0.83 0.22 6 0.88 0.09
Calif. Serv. Terapias (físicas, respiratorias, ocupacional, de lenguaje) 43 0.73 0.27 12 0.77 0.12 25 0.74 0.26 6 0.62 0.47
Calif. Serv. Citas prioritarias (cita no programada) 41 0.68 0.24 12 0.66 0.11 25 0.71 0.25 4 0.51 0.40
Calif. Serv. Entrega de medicamentos 43 0.77 0.11 12 0.75 0.09 25 0.76 0.11 6 0.80 0.18
Calif. Comunicación con EPS 43 0.21 0.12 12 0.26 0.10 25 0.17 0.08 6 0.29 0.22
Calif. Trato Per. Administrativo 43 0.83 0.08 12 0.83 0.05 25 0.82 0.09 6 0.84 0.10
Calif. Trato Per. Asistencial 43 0.85 0.07 12 0.86 0.04 25 0.85 0.07 6 0.85 0.10
Calif. Solución necesidad 43 0.76 0.09 12 0.75 0.06 25 0.76 0.09 6 0.83 0.12
Calif. Experiencia global 43 0.76 0.10 12 0.73 0.07 25 0.76 0.09 6 0.81 0.14
Recomendaría a familiares y amigos 43 0.82 0.10 12 0.77 0.11 25 0.82 0.09 6 0.91 0.09
Ha pensado cambiarse a otra EPS 43 0.13 0.09 12 0.18 0.09 25 0.13 0.09 6 0.06 0.07

Facilidad de acceso
Calif. Acceso servicios EPS 43 0.22 0.13 12 0.26 0.09 25 0.17 0.10 6 0.31 0.22
Considera poder acceder serv. de forma Opor. 43 0.86 0.07 12 0.84 0.05 25 0.86 0.07 6 0.89 0.08
No había agenda, llame más tarde, no contestan, etc. 43 0.36 0.16 12 0.51 0.10 25 0.33 0.14 6 0.19 0.10
Tutela o derecho de petición para acceder a serv. 43 0.02 0.02 12 0.03 0.01 25 0.02 0.02 6 0.01 0.01
Ha consid. interp. queja o derecho de petición 43 0.09 0.05 12 0.13 0.04 25 0.08 0.03 6 0.04 0.04
Entregaron carta de derechos y deberes 43 0.20 0.08 12 0.29 0.06 25 0.17 0.06 6 0.18 0.07
Calif. Carta de derechos y deberes 43 0.84 0.14 12 0.85 0.05 25 0.81 0.18 6 0.92 0.06
Calif. Utilidad carta de derechos y deberes 43 0.83 0.17 12 0.86 0.07 25 0.80 0.18 6 0.85 0.23

Fuente: Elaboración propia
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5. Resultados

Las Tablas 5, 6 y 7 muestran los resultados del ranking. En cada tabla se muestra el

ranking que ocupó cada entidad en la dimensión de oportunidad, satisfacción y acceso,

así como el ranking total que involucra las tres dimensiones. Adicionalmente, la Tabla A5

muestras los puntajes de las EPS antes del ordenamiento.

En lo que respecta al RC, la mejor entidad es la EPS Suramericana S.A. Esta EAPB

ocupó el ranking 1 en cada uno de las dimensiones del ranking, lo que muestra el desempeño

integral de esta entidad en el periodo estudiado. Las posiciones 2 y 3 fueron ocupadas por

Sanitas S.A E.P.S y Aliansalud E.P.S S.A.

Tabla 5: Ranking Régimen Contributivo

Codigo Nombre Rank Rank Rank Rank
Total 2016 Oportunidad Satisfacción Acceso

EPS010 EPS SURAMERICANA S.A. 1 1 1 1
EPS005 SANITAS S.A. E.P.S. 2 2 2 2
EPS001 ALIANSALUD EPS S.A. 3 9 3 3
EPS008 COMPENSAR E.P.S. 4 7 4 5
EPS016 COOMEVA E.P.S. S.A. 5 3 5 6
EPS037 NUEVA EPS 6 5 6 8
EPS017 EPS FAMISANAR LTDA 7 11 8 7
EPS002 SALUD TOTAL S.A. EPS 8 8 9 10
EPS018 SERVICIO OCCIDENTAL DE SALUD SOS EPS 9 12 7 4
EPS012 COMFENALCO VALLE E.P.S. 10 6 11 9
EPS023 CRUZ BLANCA EPS S.A. 11 10 10 11
EPS013 SALUDCOOP EPS 12 4 12 12

Las EPS con afiliados en ambos regímenes de salud se clasifican como “Régimen Subsidiado”
si la mayor proporción de los encuestados reportaron pertenecer a este régimen o “Régimen
Contributivo” en el caso contrario.
Fuente: Elaboración propia

En lo que concierne al RS, la mejor EAPB fue Coosalud EPS. Seguido por Asociación

Mutual Ser y Comfacor.

Y para terminar, la mejor entidad entre las EPS indígenas fue la asociación de Cabildos

Indígenas del Cesar y Guajira "Dusakawi A.R.S.I". Esta entidad, fue la mejor en cada uno

de las dimensiones evaluadas.
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Tabla 6: Ranking Régimen Subsidiado

Codigo Nombre Rank Rank Rank Rank
Total 2016 Oportunidad Satisfacción Acceso

ESS024 COOSALUD EPS 1 1 4 3
ESS207 ASOCIACIÓN MUTUAL SER ESS 2 4 1 4
CCF015 COMFACOR 3 3 3 7
ESS076 AMBUQ ARS 4 8 5 1
CCF033 COMFASUCRE 5 9 9 2
CCF055 CCF CAJACOPI ATLÁNTICO 6 12 7 5
ESS062 ASMET SALUD 7 6 8 15
ESS091 ECOOPSOS ESS 8 7 6 18
CCF002 SAVIA SALUD EPS 9 5 11 13
CCF009 COMFABOY 10 25 2 6
CCF023 CCF DE LA GUAJIRA 11 2 19 11
EPS033 SALUDVIDA E.P.S. S.A. 12 15 10 12
CCF024 COMFAMILIAR HUILA 13 16 13 8
CCF027 CCF DE NARIÑO 14 19 12 9
ESS002 EMDISALUD E.S.S. 15 11 18 16
EPSS34 CAPITAL SALUD EPS 16 14 16 14
EPS025 CAPRESOCA E.P.S. 17 10 20 17
ESS133 COMPARTA 18 17 15 19
CCF053 COMFACUNDI 19 24 14 22
EPS022 A.R.S. CONVIDA 20 23 17 24
CCF007 COMFAMILIAR CARTAGENA 21 18 23 20
EPS003 CAFÉSALUD EPS 22 21 21 23
CCF102 COMFAMILIAR CHOCO 23 22 24 10
ESS118 EMSSANAR ESS 24 20 22 21
EPS020 CAPRECOM 25 13 25 25

Las EPS con afiliados en ambos regímenes de salud se clasifican como “Régimen Subsidiado”
si la mayor proporción de los encuestados reportaron pertenecer a este régimen o “Régimen
Contributivo” en el caso contrario.
Fuente: Elaboración propia

Tabla 7: Ranking EAPB Indígenas

Codigo Nombre Rank Rank Rank Rank
Total 2016 Oportunidad Satisfacción Acceso

EPSI01 ASOCIACIÓN DE CABILDOS INDÍ-
GENAS DEL CESAR Y GUAJIRA
“DUSAKAWI A.R.S.I.”

1 1 1 1

EPSI02 MANEXKA EPS 2 3 2 2
EPSI03 ASOCIACIÓN INDÍGENA DEL

CAUCA AIC-EPS-I
3 2 4 4

EPSI06 PIJAOS SALUD EPSI 4 5 5 3
EPSI04 ANAS WAYUU EPS INDIGENA 5 6 3 5
EPSI05 ENTIDAD PROMOTORA DE SA-

LUD MALLAMAS EPSI
6 4 6 6

Fuente: Elaboración propia
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6. Discusión de los resultados

Este artículo realiza un ranking de satisfacción de las EPS del Sistema de Seguridad

Social. Este ranking busca proveer al usuario información relevante que le permita comparar

y elegir las mejores EPS. Adicionalmente, teniendo en consideración las discusiones llevadas a

cabo con representantes de las entidades evaluadas es importante realizar ciertas claridades.

Primero, los resultados se deben interpretar por régimen. En otras palabras, la población

del RC, del RS y de las EAPB indígenas son sistemáticamente diferentes en factores econó-

micos y sociales por lo que no se deberían comparar los resultados entre si. Por ejemplo, la

Tabla A5 muestra que Dusakawi, de las EAPB indígenas, obtuvo un puntaje total de 87.8

mientras que Suramericana, del RC, obtuvo 78.0. Sin embargo, no es posible afirmar que

Dusakawi sea mejor EPS que Suramericana porque no es posible desligar (por lo menos bajo

esta metodología) el componente de satisfacción del usuario de las características propias de

la población encuestada. Por lo tanto, es preferible mantener las comparaciones entre EPS

del mismo régimen.

Segundo, las EPS con afiliados en ambos regímenes de salud se clasificaron en Régimen

Subsidiado o Contributivo dependiendo de la composición de los afiliados en las encuestas. La

razón de esto es que la encuesta es representativa por EPS, por régimen y por departamento;

pero no es representativa por régimen dentro de la EPS. Por ejemplo, la EPS Saludvida

pertenece tanto al RC como al RS; sin embargo la mayor proporción de población afiliada la

tiene en el RS y las encuestas realizadas también son en su mayoría del RS. Teniendo esto

en consideración, los resultados de Saludvida se presentan dentro del RS.

Tercero, las EPS estructuran su red de prestadores de servicios de salud5 y son respon-

sables de la adecuada prestación de sus servicios. En este sentido, los indicadores que están

más relacionados con la prestación de los servicios de salud también son responsabilidad de

las EPS.
5Resolución 1441 de 2016
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Cuarto, se invita a todas las entidades a observar los resultados de cada uno de los

indicadores, emular las buenas prácticas de las entidades mejor posicionadas y tomar medidas

de mejoramiento.

Finalmente, para los hacedores de política en salud, este ranking es un insumo que permite

tomar decisiones informadas en el área de la satisfacción del usuario. Se invita a los hacedores

de política a tomar en consideración la satisfacción del usuario como criterio en la elaboración

de políticas públicas en salud.
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Tabla A1: Metodología cálculo de indicadores

Dimensión Indicador
Preg. Variable

Descripción MetodologíaCuestionario Utilizada

Oportunidad

Oportunidad Medicina general 26 iii26_1 Mediana de la variable
Oportunidad Medicina especializada 26 iii26_2 Mediana de la variable
Oportunidad Exámenes de laboratorio 26 iii26_3 Mediana de la variable
Oportunidad Radiografías, imágenes o pruebas de diagnóstico 26 iii26_4 Mediana de la variable
Oportunidad Odontología 26 iii26_5 Mediana de la variable
Oportunidad Cirugía 26 iii26_6 Mediana de la variable
Oportunidad Terapias (físicas, respiratorias, ocupacional, de lenguaje) 26 iii26_7 Mediana de la variable
Oportunidad Citas prioritarias (cita no programada) 26 iii26_8 Mediana de la variable
Oportunidad Entrega de medicamentos 26 iii26_9 Mediana de la variable
Oportunidad Autorizaciones 32 iii32 Mediana de la variable
Percep. Opor. Medicina general 27 iii27_1 Proporción de usuarios que respondieron ’Corto’ o ’Muy Corto’
Percep. Opor. Medicina especializada 27 iii27_2 Proporción de usuarios que respondieron ’Corto’ o ’Muy Corto’
Percep. Opor. Exámenes de laboratorio 27 iii27_3 Proporción de usuarios que respondieron ’Corto’ o ’Muy Corto’
Percep. Opor. Radiografías, imágenes o pruebas de diagnóstico 27 iii27_4 Proporción de usuarios que respondieron ’Corto’ o ’Muy Corto’
Percep. Opor. Odontología 27 iii27_5 Proporción de usuarios que respondieron ’Corto’ o ’Muy Corto’
Percep. Opor. Cirugía 27 iii27_6 Proporción de usuarios que respondieron ’Corto’ o ’Muy Corto’
Percep. Opor. Terapias (físicas, respiratorias, ocupacional, de lenguaje) 27 iii27_7 Proporción de usuarios que respondieron ’Corto’ o ’Muy Corto’
Percep. Opor. Citas prioritarias (cita no programada) 27 iii27_8 Proporción de usuarios que respondieron ’Corto’ o ’Muy Corto’
Percep. Opor. Entrega de medicamentos 27 iii27_9 Proporción de usuarios que respondieron ’Corto’ o ’Muy Corto’
Calif. Proc. Autorizaciones 33 iii33 Proporción de usuarios que respondieron ’Fácil’ o ’Muy Fácil’

Satisfacción

Calif. Serv. Medicina general 25 iii25_1 Proporción de usuarios que respondieron ’Bueno’ o ’Muy Bueno’
Calif. Serv. Medicina especializada 25 iii25_2 Proporción de usuarios que respondieron ’Bueno’ o ’Muy Bueno’
Calif. Serv. Exámenes de laboratorio 25 iii25_3 Proporción de usuarios que respondieron ’Bueno’ o ’Muy Bueno’
Calif. Serv. Radiografías, imágenes o pruebas de diagnóstico 25 iii25_4 Proporción de usuarios que respondieron ’Bueno’ o ’Muy Bueno’
Calif. Serv. Odontología 25 iii25_5 Proporción de usuarios que respondieron ’Bueno’ o ’Muy Bueno’
Calif. Serv. Cirugía 25 iii25_6 Proporción de usuarios que respondieron ’Bueno’ o ’Muy Bueno’
Calif. Serv. Terapias (físicas, respiratorias, ocupacional, de lenguaje) 25 iii25_7 Proporción de usuarios que respondieron ’Bueno’ o ’Muy Bueno’
Calif. Serv. Citas prioritarias (cita no programada) 25 iii25_8 Proporción de usuarios que respondieron ’Bueno’ o ’Muy Bueno’
Calif. Serv. Entrega de medicamentos 25 iii25_9 Proporción de usuarios que respondieron ’Bueno’ o ’Muy Bueno’
Calif. Comunicación con EPS 35b iii10_b Proporción de usuarios que respondieron ’Bueno’ o ’Muy Bueno’
Calif. Trato Per. Administrativo 36a iii36_a Proporción de usuarios que respondieron ’Casi Siempre’ o ’Siempre’
Calif. Trato Per. Asistencial 36b iii36_b Proporción de usuarios que respondieron ’Casi Siempre’ o ’Siempre’
Calif. Solución necesidad 37a iii37_a Proporción de usuarios que respondieron ’Buena’ o ’Muy Buena’
Calif. Experiencia global 37b iii37_b Proporción de usuarios que respondieron ’Buena’ o ’Muy Buena’
Recomendaría a familiares y amigos 50b iv50_b Proporción de usuarios que respondieron ’Probablemente sí’ o ’Definitivamente sí’
Ha pensado cambiarse a otra EPS 52 iv52 Proporción de usuarios que respondieron ’Sí’

Acceso

Calif. Acceso servicios EPS 35a iii10_a Proporción de usuarios que respondieron ’Fácil’ o ’Muy Fácil’
Considera poder acceder serv. de forma Opor. 50a iv50_a Proporción de usuarios que respondieron ’Probablemente sí’ o ’Definitivamente sí’
No había agenda, llame más tarde, no contestan, etc. 30 iii30 Proporción de usuarios que respondieron ’Sí’
Tutela o derecho de petición para acceder a serv. 60 iv60 Proporción de usuarios que respondieron ’Acción de tutela’ o ’Desacato’
Ha consid. interp. queja o derecho de petición 55 iv55 Proporción de usuarios que respondieron ’Sí’
Entregaron carta de derechos y deberes 40 iii40 Proporción de usuarios que respondieron ’Sus derechos y deberes’
Calif. Carta de derechos y deberes 41 iii41_a Proporción de usuarios que respondieron ’Buena’ o ’Muy Buena’
Calif. Utilidad carta de derechos y deberes 43 iii43_a Proporción de usuarios que respondieron ’Útil’ o ’Muy Útil’

Fuente: Elaboración propia
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Tabla A2: Ficha técnica de la encuesta

EMPRESA CONTRATANTE Ministerio de Salud y Protección Social - MinSalud

EMPRESA CONTRATADA Consultores en Información Infométrika S.A.S.

UNIVERSO Conformado por todos los ciudadanos del territorio nacional usuarios de los servicios de las EPS

UNIVERSO DE ESTUDIO Corresponde a un subconjunto del Universo y está conformado por todos los ciudadanos del territorio nacional, usuarios de
los servicios de las EPS durante los últimos seis meses, así: Contributivo, universo total, 20.360, universo de estudio 7.502.736;
Subsidiado, 21.774.304, 9.052.892; Total, 42.134.480, 16.555.627.

UNIDADES ESTADÍSTICAS Unidades de Observación: Las unidades de observación corresponden a los usuarios de los servicios de las EPS que durante
los últimos seis meses utilizaron por lo menos uno de los servicios ofrecidos por estas.
Unidades de selección: Secciones cartográficas conforme a marco estadístico DANE.
Unidades de análisis: Cada una de las EPS.

CARACTERÍSTICAS DEL DI-
SEÑO DE MUESTRA

Para dar cumplimiento a los objetivos del estudio, se implementó como metodología una muestra probabilística de conglo-
merados con los siguientes parámetros:
Probabilística: Porque todos y cada uno de los elementos tienen una probabilidad conocida y superior a cero de ser seleccio-
nados.
De Conglomerados: Se denomina de conglomerados porque las unidades de muestreo, están conformadas por más de un
elemento. Las unidades muestrales corresponden a las secciones o áreas cartográficas que contienen más de un elemento
(usuarios de los servicios de las EPS que utilizaron por lo menos uno de los servicios prestados por las EPS)
Niveles de desagregación: para 2.015 por departamento, régimen (contributivo y subsidiado) y EPS.

CARACTERÍSTICAS DEL DI-
SEÑO DE MUESTRA

Variable indicadora: Dado el tipo de variables que se deben estimar así como los parámetros conocidos de las mediciones
anteriores realizadas, se tomó como variable guía o trazadora en el diseño muestral la variable tipo proporción. Para efectos
del cálculo de tamaño de muestra se tomó una proporción mínima esperada de satisfacción con el servicio de P=50%,.
Precisión: La precisión de las estimaciones se mide en términos del error máximo esperado de las estimaciones. Se asume a
priori que el error máximo esperado fuera inferior al 5% para proporciones de mínimo el 50%.

MARCO MUESTRAL Para la realización del estudio se hizo uso de tres marcos complementarios: dos de áreas y uno de lista, los cuales se usaron
para conformar el marco muestral del estudio; de área fueron DANE 2.005 (actualización 2.012) y catastro, mientras que el
marco de lista fue usado para las EPS de muy baja participación en el mercado y proveído por MinSalud.

PERIODO DE REFERENCIA El periodo de referencia correspondió a los eventos ocurridos en los últimos seis meses anteriores a la fecha de recolección.

TAMAÑO DE MUESTRA Se realizó un total de 54.852 contactos para obtener 29.761 encuestas efectivas, en 73 municipios de 32 departamentos y el
Distrito Capital, las cuales representan a 16,6 millones de usuarios de las EPS

DESCRIPCIÓN OPERATIVA La recolección de la información se realizó entre el 7 de octubre y el 10 de diciembre de 2,015. Se utilizó un cuestionario
estructurado de 7 capítulos y dos capítulos asociados a la identificación y control operativo. Se realizaron 29.146 cuestionarios
en dispositivos móviles de captura (Tablet) y 615 en papel. En total el equipo de campo estuvo conformado por 1 coordinador
nacional, 6 profesionales de apoyo, 2 ingenieros TIC’s, 62 supervisores y 271 encuestadores para un total de 342 personas.
La muestra fue diseñada para representar la población que ha utilizado por lo menos uno de los servicios de las EPS en los
últimos seis meses.
De otra parte estos resultados son comparables con la medición realizada en 2.014 a nivel de EPS y Total.

Fuente: Elaboración propia con información de los productos del Contrato 456 de 2015 desarrollado por Infométrika para el
Ministerio de Salud y Protección Social
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L1. Departamento: L2. Municipio: L3. Área geográfica (AG-IK) L4.Fecha:

Rural 1

Urbano 2

Contactos no efectivos
1 Se niega a responder la encuesta 1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12 13 14 15 16 17 18 19 20 21

2 No esta afiliado a una EPS 1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12 13 14 15 16 17 18 19 20 21

3 Pertenece a otro régimen 1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12 13 14 15 16 17 18 19 20 21

4 No utilizo los servicios de la EPS los últimos 6 meses 1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12 13 14 15 16 17 18 19 20 21

5 No abren / no atienden 1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12 13 14 15 16 17 18 19 20 21

6 Lote / casa vacía / no residencial 1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12 13 14 15 16 17 18 19 20 21

7 Informante no idóneo 1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12 13 14 15 16 17 18 19 20 21

8 Cuota cumplida 1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12 13 14 15 16 17 18 19 20 21

9 Abandono 1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12 13 14 15 16 17 18 19 20 21

10 No es residente habitual 1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12 13 14 15 16 17 18 19 20 21

11 Otra causa 1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12 13 14 15 16 17 18 19 20 21

S1. ¿Podría decirme los nombres de las personas que han hecho uso de servicios de salud de la EPS en los últimos seis (6) meses?

(ENC: REGISTRE CADA PERSONA, RU)

S2. En términos de cotización, ¿qué relación tiene ______ con la EPS? (ENC: REGISTRE CÓDIGO SEGÚN RESPUESTA, RU)

1. Cotizante / afiliado al régimen subsidiado   2. Beneficiario Cónyuge   3. Beneficiario Hijo mayor de edad (mayor de 18 años)

4. Beneficiario Hijo menor de edad (menor de 18 años)   5. Otro beneficiario (familiar o cualquier relación)

S3.(ENC: PREGUNTE SOLO PARA MENORES DE EDAD)

¿Me puede decir el nombre de la persona que acompañó al menor a la última atención médica? (REGISTRE EN CASILLA S3)

S4. Sexo (ENC: REGISTRE SEXO PARA CADA PERSONA ENLISTADA)

S5. ¿Cuántos años tiene ______? (ENC: PREGUNTE AÑOS Y MESES PARA CADA PERSONA ENLISTADA)

S6. ¿Se encuentra ______ presente en este momento en la vivienda? (ENC: PARA MENORES DE EDAD PREGUNTE POR PERSONA

QUE ACOMPAÑÓ AL MENOR AL SERVICIO MÉDICO, RU)

 
Último dígito placa vivienda 

Hombre Si 0 1 2 3 4 5 6 7 8 9

1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1

2 1 1 1 2 1 2 1 2 1 2 1 2

3 1 1 3 1 2 3 1 2 3 1 2 3

4 1 1 1 2 3 4 1 2 3 4 1 2

5 1 1 1 2 3 4 5 1 2 3 4 5

5. ¿Cuál es su nombre? (ENC: DATOS DE TABLA DE ENLISTAMIENTO) 10. ¿Qué tipo de afiliado es usted? (LEA OPCIONES, RU)

6. ¿Cuántos años tiene? (ENC: DATOS DE TABLA DE ENLISTAMIENTO) a. Cotizante en el régimen contributivo 1

b. Beneficiario en el régimen  contributivo 2

c. Afiliado al régimen  subsidiado 3

7. ¿A cuál régimen  del Sistema de Salud se encuentra afiliado? 11. Sexo (RU) Masculino 1 Femenino 2

(LEA OPCIONES, RU) (ENC: DATOS DE TABLA DE ENLISTAMIENTO)

a. Contributivo 1 c. Otro 3 TERMINE ENCUESTA

b. Subsidiado 2 d. Ninguno 4 TERMINE ENCUESTA Si 1 No 2

8. ¿A qué EPS se encuentra afiliado actualmente? (RU) 13. De acuerdo con su cultura, pueblo o rasgos físicos,

Listado de todas las EPS es o se reconoce como… (LEA OPCIONES, RU)

a. Indígena 1 d. Palenquero 4

9. Cuando recibió el último servicio médico, ¿estaba afiliado b. Gitano (ROM) 2 e. Negro, mulato (afro descendiente) 5

a la misma EPS? (RU) c. Raizal del archipiélago 3 f. Ninguno de los anteriores 6

14. Su estado civil actualmente es… (LEA OPCIONES, RU)
Si 1 a. Casado 1 d. Unión libre 4

b. Separado o divorciado 2 e. Soltero 5

No 2 ¿A cuál? Listado EPS Listado Regímenes c. Viudo 3

(ENC: APLIQUE A PERSONAS DE 5 AÑOS O MÁS)

15. ¿Cuál es el nivel educativo más alto que usted ha alcanzado? (LEA OPCIONES, RU)
a. Ninguno 1 e. Media (10° y 11°) 5 i. Universitario con título 9

b. Preescolar 2 f. Técnico 6 j. Postgrado sin título 10

c. Básica primaria (1° a 5°) 3 g. Tecnólogo 7 k. Postgrado con título 11

d. Básica secundaria (6° a 9°) 4 h. Universitario sin título 8

Estudio de evaluación de los servicios de las EPS por parte de los usuarios, en el 

régimen  contributivo y subsidiado

Confidencial:Los datos que se solicitan en este formulario son estrictamente confidenciales y en ningún caso tienen fines fiscales ni pueden 

utilizarse como prueba judicial  (Ley 79 del 20 de octubre de 1993, Art. 5)

Cuestionario No.

TODAS LAS INSTRUCCIONES EN NEGRILLA E ITÁLICA SON PARA EL ENCUESTADOR

ABREVIATURAS:  ENC (Encuestador):  RM (Respuesta múltiple);  RU (respuesta única)

TABLA DE SELECCIÓN

S2
S5 S6

Años Meses No
S1 S3

Mujer
S4

(ENC: LEA)

Buenos días / tardes/ noches, mi nombre es ______ (ENC: DIGA SU NOMBRE COMPLETO) , trabajo para Infométrika S.A.S. Hemos sido contratados 

por el Ministerio de Salud y Protección Social para la aplicación de una encuesta de evaluación del servicio de las Empresas Promotoras de Salud 

(EPS). Le agradezco su valiosa colaboración para responder las siguientes preguntas, sus respuestas serán totalmente confidenciales y serán 

utilizadas sólo con fines estadísticos.

2

2

2

2

2

I. LOCALIZACIÓN

Día Mes Año

2

2

2

2

2

L5. La zona donde se 

realiza la encuesta:

II. IDENTIFICACIÓN Y CARACTERIZACIÓN DEL USUARIO

AÑOS MESES

12. Sabe usted que en caso de que cambie su situación laboral tiene 

derecho a cambiarse de un régimen  a otro dentro de su misma 

EPS? (RU)

EPS RÉGIMEN

ANEXO 5_Cuestionario_Minsalud_V7.0_05102015_DEFINITIVO Página 1 de 5

Tabla A3: Cuestionario Encuesta de Evaluación de Servicios de las EPS por parte de
los usuarios del Régimen Subsidiado y Régimen Contributivo



16. Estrato de la residencia: (ENC: SEGÚN SERVICIO DE LUZ, RU) (ENC: APLIQUE A PERSONAS DE 10 AÑOS O MÁS)

a. Estrato 1 1 e. Estrato 5 5 17. ¿A qué actividad se dedica la mayor parte del tiempo? (RU)
b. Estrato 2 2 f. Estrato 6 6 a. Estudiar 1 e. Desempleado 5

c. Estrato 3 3 g.Indeterminado / Sin estrato 7 b. Trabajar 2 f. Pensionado 6

d. Estrato 4 4 c. Trabajar y estudiar 3 g. Retirado 7

d. Actividades del hogar 4

18. Cuenta actualmente con un plan de… (LEA OPCIONES, RM) 19. En el momento de afiliarse a la Seguridad Social, ¿Usted escogió

libremente su EPS? (RU)

a. Medicina prepagada 1

b. Plan complementario 2 Si 1 PASE A CAPÍTULO III
c. Otros Seguro privado de salud 3

d.Servicios domiciliarios de emergencias médicas 4 No 2 CONTINUE
e. Ninguno 5

20. ¿Cuál o cuales fueron los motivos por los cuales se afilio a su EPS actual? (RM)
a. La seleccionó el empleador 1 d.La seleccionó el cotizante 4

b. La seleccionó otra persona familiar, amigo o conocido 2 e. Unificación familiar 5

c. Oferta única en el territorio 3 f. Otra 6 ¿Cuál?

23. De qué forma solicitó la portabilidad? (LEA OPCIONES, RU)

a. De manera ocasional (menos de 1 mes) 1

b. De manera temporal (entre 1 y 12 meses) 2

c. De manera permanente (mayor a 12 meses) 3

Si 1 CONTINÚE Si 1 CONTINÚE d. Por dispersión del grupo familiar (no toda la familia vive en la misma ciudad) 4

No 2 PASE A P24 No 2 PASE A P24 e. No lo ha solicitado 5

27. (ENTREGUE TARJETA P27) ¿El tiempo de espera le pareció? (RU PARA CADA SERVICIO)

Cantidad Días Hora Min

a. Medicina general D H M

b. Medicina especializada D H M

c. Exámenes de laboratorio D H M

D H M

e. Odontología D H M

f. Cirugía D H M

D H M

D H M

i. Entrega de medicamentos D H M

j. Urgencias D H M

k. Hospitalización D H M

l. Servicios de cuidado en casa D H M

D H M

D H M

28. ¿En qué forma solicita usted regularmente sus citas médicas? (RU) 31. En los últimos seis meses ¿ha tramitado alguna autorización? (RU)

a. Presencial 1 c. Por internet 3 Si 1 CONTINÚE

b. Por teléfono 2 d. Otro 4 ¿Cuál? _________ No 2 PASE A P34

29. ¿Por qué utiliza regularmente esta opción? (RM)
a. Por preferencias particulares (gusto, comodidad) 1

b. No disponibilidad 2

c. Las otras opciones no son efectivas 3 días

d. La EPS no me brinda otro canal 4

e. El usuario no puede o no tiene acceso a otros canales 5 ENC: SI LA AUTORIZACIÓN FUE INMEDIATA REGISTRE CERO (0)

a. Muy difícil 1 d. Fácil 4

Si 1 ¿En cuál servicio?(RM) Listado de servicio P24 b. Difícil 2 e. Muy fácil 5

No 2 CONTINÚE c. Normal 3

10

11

12

13

14

1

2

3

4

5

6

7

8

9

32. La última vez que usted solicitó una autorización, ¿Cuánto tiempo pasó 

desde que contactó a su EPS y ésta le aprobó la solicitud? (RU)

33. (ENTREGUE TARJETA P33)  ¿Cómo calificaría todo el proceso de las 

autorizaciones de los servicios de salud en su EPS? (RU)

III. CALIDAD ACCESO Y OPORTUNIDAD DE LOS SERVICIOS

22. ¿Sabe usted que debe 

hacer una solicitud a su EPS 

para hacer uso de este derecho 

de Portabilidad? (RU)

21. ¿Sabe usted que cuando temporalmente 

deba hacer cambio de residencia a cualquier 

municipio del país diferente a donde 

habitualmente recibe atención en salud o este 

afiliada, tiene derecho a recibir los mismos 

servicios en el nuevo municipio? (RU)

24. En los últimos 6 meses ¿Cuáles de los siguientes servicios de salud ha utilizado usted a través de su EPS? (ENC: REGISTRE EN LA COLUMNA 

DE “Si lo utilizó”, RM)

25. (ENTREGUE TARJETA P25) Califique el servicio de medicina que utilizó a través de su EPS, utilizando una escala de 1 a 5, dónde 5 corresponde 

a un muy buen servicio y 1 a un muy mal servicio. ¿Cómo lo califica? (ENC: REGISTRE EN LAS COLUMNAS DE CALIFICACIÓN DEL SERVICIO, 

RU POR SERVICIO)

26. Desde el momento en que usted comenzó a contactar a su EPS para solicitar el  servicio ______ (ENC: INDIQUE CADA SERVICIO UTILIZADO) 

¿Cuánto tiempo debió esperar para ser atendido? (ENC: REGISTRE EN LA COLUMNA “Tiempo (días, horas, min)" DE CADA SERVICIO, RU POR 

SERVICIO)

Servicio
25. Como califica el servicio recibido? 27. ¿el  tiempo de espera le pareció?

Muy mal 

servicio
Mal servicio

Ni bueno 

ni malo

Buen 

servicio

Muy buen 

servicio
Muy Largo Largo

Ni Largo Ni 

Corto
Corto Muy Corto

26. Tiempo

(días, horas, min)
24. Sí 

lo 

Utilizó

4 5

1 2 3 4 5 1 2 3 4 5

1 2 3 4 5 1 2 3

4 5

d. Radiografías, imágenes o pruebas de 

diagnóstico
1 2 3 4 5 1 2 3 4 5

1 2 3 4 5 1 2 3

4 5

1 2 3 4 5 1 2 3 4 5

1 2 3 4 5 1 2 3

3 4 5

h. Citas prioritarias (cita no programada) 1 2 3 4 5 1 2 3 4 5

g. Terapias (fisicas, respiratorias, 

ocupacional, de lenguaje)
1 2 3 4 5 1 2

4 5

1 2 3 4 5 1 2 3 4 5

1 2 3 4 5 1 2 3

4 5

1 2 3 4 5 1 2 3 4 5

1 2 3 4 5 1 2 3

3 4 5

n. Programas de promoción de la salud y 

prevención de la enfermedad
1 2 3 4 5 1 2 3 4 5

m. Tratamientos asistidos (quimioterapia-

radioterapias-dialisis)
1 2 3 4 5 1 2

30. En los últimos 6 meses, cuando usted solicitó que le prestaran un 

servicio de salud, ¿se encontró una situación como que no había 

agenda, llame más tarde, no contestan, etc.? (RU)
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ENC: APLIQUE P34 SI EN P24 RESPONDIÓ "URGENCIAS" (CÓDIGO 10), EN CASO CONTRARIO PASE A P35

34. ¿Por cuáles de las siguientes razones usó en los últimos seis meses el servicio de urgencias? (RM)

a. Por sentir que su estado de salud es grave o puede tener consecuencias graves 1

b. Para que en una sola visita le incluyan la consulta, la realización de exámenes y el control inmediato con los resultados 2

c. Por no disponibilidad de citas de manera rápida 3

d. Por pérdida de la cita en consulta externa 4

e. Para renovar la fórmula de medicamentos 5

f. Por la dificultad para asistir en los horarios habituales de consulta externa 6

g. Para obtener una incapacidad 7

h. Porque  no hay oferta de citas prioritarias en la EPS o en sus puntos de atención 8

i. Otro 9

38. La última vez  que le formularon medicamentos… (ENC: ESPERE RESPUESTA, SI NO LA DAN LEA TODAS LAS OPCIONES, RU)
a. No los solicitó 1

b. Se los entregaron todos la primera vez que los solicitó 2

c. No se los entregaron 3

d. Le entregaron una parte el primer día y el resto nunca fue entregado 4

e. Se los entregaron todos en diferentes días. Tuvo que recoger los faltantes porque no se los llevaron a la casa o sitio de trabajo 5

f.  Se los entregaron todos en diferentes días. Le llevaron a la casa o trabajo los que no le entregaron la primera vez que los solicitó. 6

39. ¿Su EPS, en los últimos 6 meses, le ha negado un servicio o medicamento? (RU)

Sí 1 ¿Cuál fue la razón? (RM) a. Servicio no incluido en el POS 1

b. No disponibilidad de servicio o medicamento 2

c. Por el no pago 3

d. Le informaron que no había contrato con el prestador 4

No 2 PASE A P40 e. desconoce la razón 5

40. ¿Su EPS le ha entregado información sobre? (ENC: LEA OPCIONES, CIRCULE RESPUESTA DADA A CADA INFORMACIÓN, RM)

42. ¿Ha utilizado dicha información? (ENC: REGISTRE PARA CADA INFORMACIÓN DADA  EN P40, RM)

ENC: SI LA RESPUESTA ES SI PASE A P44

Sí 1

Sí 1 No 2 PASE A CAP. IV

No 2 PASE A CAPÍTULO IV

47. ¿Considera que es mejor que lo atienda siempre el mismo médico general? (RU) Sí 1 No 2

48. ¿Su EPS le permite escoger el centro de atención básica al que asiste? (RU) Sí 1 No 2

Aspecto Muy Difícil Difícil
Ni Fácil Ni 

Difícil
Fácil Muy Fácil

a. En general en los últimos 6 meses, usted considera que acceder a servicios de salud (exámenes, 

hospitalizaciones, urgencias, consultas médicas y terapias) a través de su EPS fue…
1 2 3 4 5

b. ¿Cómo califica la comunicación con su EPS para solicitar información o hacer trámites? 1 2 3 4 5

Aspecto Nunca
Casi 

Nunca

Algunas 

Veces

Casi 

Siempre
Siempre

a. En los últimos 6 meses, ¿Usted se sintió atendido con trato amable y respetuoso por el personal administrativo de 

la EPS (Oficinas de autorización, oficinas de atención al cliente, etc.)?
1 2 3 4 5

b. En los últimos 6 meses, ¿Usted se sintió atendido con trato amable y respetuoso por el personal asistencial de la 

EPS (Médicos, Enfermeras, etc.)?
1 2 3 4 5

Aspecto Muy mala Mala Regular Buena
Muy 

Buena

a. ¿Cómo califica la solución que le dio la EPS a la necesidad de Salud por la cual usted consultó la última vez? 1 2 3 4 5

b. En los últimos 6 meses, ¿Cómo calificaría su experiencia global respecto a los servicios de salud que ha recibido a 

través de su EPS?
1 2 3 4 5

2 3 4 5 1 1

41. (ENTREGUE TARJETA P41)  En una escala de 1 a 5 donde 1 es muy mala y 5 es muy buena,  califique la calidad de la información que le ha 

entregado su EPS sobre los aspectos que señaló (RU POR INFORMACIÓN)

43. (ENTREGUE TARJETA P43) En una escala de 1 a 5 donde 1 es nada útil y 5 es muy útil, califique la información que le ha entregado su EPS 

(ENC: RU POR INFORMACIÓN)

Tipo de información

40. Le 

entreg

aron

41. Calificación de la información
42. La 

ha 

utilizad

o

43. Calificación del grado de utilidad

Muy mala Mala Regular Buena
Muy 

Buena
Nada útil Poco útil

Medianam

ente útil
Útil Muy útil

4 5 3 1

2 3 4 5

b. Las instituciones de servicios de salud a las 

que puede ir
2 1 2 3 4 5 2 1 2 3 4 5

a. Sus derechos y deberes (carta de derechos y 

deberes)
1 1

5 1

2 3 4 5

d. Cómo solicitar o tramitar las autorizaciones 4 1 2 3 4 5 4 1 2 3 4 5

c. Cómo solicitar una cita 3 1 2 3

2 3 4 5

f. Cómo comunicarse con la EPS 6 1 2 3 4 5 6 1 2 3 4 5

e. Valor de los copagos o cuotas moderadoras 5 1 2 3 4 5

2 3 4 5

h. Ninguno de los anteriores 8

g. El desempeño de su EPS entendido como los 

resultados de calidad, puesto que ocupa, 

indicadores financieros, acreditación y sanciones 

(carta de desempeño)

7 1 2 3 4 5 7 1

44. En los últimos 6 meses usted, ¿Ha tenido problemas en la 

atención con su prestador de servicios (médico, clínica u 

hospital, farmacia, ambulancia o prestador de atención 

domiciliario)? (RU)

45. ¿Buscó ayuda en la EPS para 

resolver el problema? (RU)
Muy mala Mala Regular Buena

Muy 

Buena

1 2 3 4 5

IV PROMOCIÓN DEL EMPODERAMIENTO

35. (ENTREGUE TARJETA P35)  En una escala de 1 a 5, donde 1 significa muy difícil y 5 muy fácil, Califique su EPS en los siguientes aspectos (RU 

POR ASPECTO)

36. (ENTREGUE TARJETA P36) En una escala de 1 a 5 donde 1 significa nunca y 5 siempre. Califique su EPS en los siguientes aspectos (RU POR 

ASPECTO)

37. (ENTREGUE TARJETA P37)  En una escala de 1 a 5 donde 1 significa muy mala y 5 muy buena. Califique su EPS en los siguientes aspectos (RU 

POR ASPECTO)

46. (ENTREGUE TARJETA P46)  ¿Cómo califica 

esa ayuda? (RU)
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52. ¿Ha pensado en cambiarse a otra EPS? (RU) Sí 1

No, estoy conforme con mi EPS 2 PASE A P55

No, por otras razones 2 PASE A P54

53. ¿Cuál es el principal motivo por el que ha pensado en cambiarse de EPS? (RU)
a. No recibe un trato amable y cordial por parte del personal de la EPS 1

b. Hay demasiadas demoras para recibir los servicios 2

c. No ha tenido respuestas efectivas ante sus problemas de salud 3

d. Son muy difíciles/engorrosos los trámites para acceder a los servicios de salud de la EPS 4

e. Disminución en la red de prestadores (centros médicos, puntos de atención , etc.) 5

f. Por motivos personales (cambio de domicilio, cambio de ciudad, por recomendación de un familiar) 6

g. No hay suficiente oferta de especialistas 7

h. Deficiencias en las instalaciones 8

i. Sitios de atención muy distantes 9

j. Otra EPS le ofrece mejores servicios 10

k. Para unificar el grupo familiar 11

l. Porque me queda lejos/ tengo viajar a otro municipio para que me atiendan 12

m. Otro 13

54. ¿Por qué no se ha cambiado de EPS? (RM)
a. Donde reside solo hay una EPS 1

b. Por falta de tiempo 2 Sí 1

c.No sabe cómo hacer el trámite 3 No 2 PASE A P60

d. El trámite es muy complicado o largo 4 56. ¿Interpuso la queja o derecho de petición? (RU)
e. No hay diferencias entre las EPS 5

f. La normatividad no se lo permite 6 Sí 1 PASE A P58

g. Otro 7 No 2

57. ¿Por qué no? (RM) 58. ¿Cuál fue el principal motivo de la última queja que presentó? (RU)
a. Por miedo a que la queja desmejore el servicio 1 a. Demora en el servicio de autorizaciones 1

b. No sabe cómo hacer el trámite 2 b. Demora para la cita o realización del procedimiento 2

c. No cree que el trámite lleve a resolver el problema 3 c. Dificultades para comunicarse con la EPS 3

d. Quejas anteriores no han servido 4 d. Cobros indebidos 4

e. Barreras interpuestas por su EPS 5 e. Maltrato o mala atención por parte del personal de salud 5

f. Le resolvieron el problema antes de poner la queja 6 f. No se resuelve el problema de salud por parte de los médicos 6

g. Porque no está tan insatisfecho con el servicio 7 g. Equivocación en el diagnostico y/o tratamiento 7

h. Otro 8 h. Demoras en los sitios de atención 8

i. Negación de los servicios porque no están dentro del POS 9

(PASE A P60 SI RESPONDE CUALQUIER ÍTEM) j. No hay agenda 10

k. Reconocimiento de Licencias, incapacidades o reembolsos 11

l. Traslado de EPS 12

m. Problemas en el estado de afiliación 13

a. Le dieron respuesta y se resolvió la queja 1 a. Acción de tutela 1 APLIQUE P61 Y P62

b. Le dieron respuesta pero no se resolvió la queja 2 b. Desacato 2 PASE A P63

c. No le dieron respuesta y no le resolvieron 3 c. Otro 3 PASE A P63

d. Le resolvieron, pero no le dieron respuesta 4 d. Ninguna 4 PASE A P63

a. Si 1 a. Inmediatamente 1

b. No pero la EPS le prestó el servicio 2 PASE A P63 b. Parcialmente 2

c. No y la EPS no le prestó el servicio 3 PASE A P63 c. Solo al comienzo 3

d. No ha salido el fallo 4 PASE A P63 d. No cumplió 4

63. De los siguientes atributos de su EPS. ¿Cuál mejoraría? (LEA OPCIONES, RM)

a. Disminuir los tiempos de espera para asignación de citas o autorización de servicios 1

b. Ampliar la red de servicios disponibles (hospitales, clínicas, centros de salud) 2

c. Ser atendido más cerca a su casa 3

d. Amabilidad del médico 4

e. Ser atendido por el mismo médico, que sea de confianza 5

f. Mejorar los programas de promoción y prevención 6

g. Mejorar la amabilidad en el trato a los usuarios 7

h. Disminuir los tiempos de espera para dar respuesta a una queja o reclamo 8

i. Mejorar la entrega oportuna y completa de los medicamento recetados 9

j. Eliminar trámites innecesarios 10

49. (ENTREGUE TARJETA P49) En una escala de 1 a 5, donde 1 significa nunca y 5 siempre, califique su EPS en cuanto a los siguientes 

aspectos (ENC: LEA VALORES DE CALIFICACIÓN, RU POR ASPECTO)

Aspecto Nunca
Casi 

Nunca

Algunas 

veces

Casi 

Siempre
Siempre

a. Cuando usted quiere que lo atienda el mismo médico general. ¿Su EPS se lo permite? 1 2 3 4 5

b. Cuando necesitó una cita con médico especialista, ¿La EPS le permitió escoger el centro de atención dentro de la 

red contratada? (SOLO SI EN P24 CONTESTÓ OPCIÓN b - Medicina especializada)
1 2 3 4 5

c. Cuando necesitó una cita con médico especialista, ¿Su EPS le permitió escoger el médico especialista? (SOLO SI 

EN P24 CONTESTÓ OPCIÓN b - Medicina especializada)
1 2 3 4 5

50. (ENTREGUE TARJETA P50)  En una escala de 1 a 4, donde 1 significa definitivamente No y 4 definitivamente Si (ENC: LEA VALORES DE 

CALIFICACIÓN, RU POR ASPECTO)

Aspecto Definitivamente no Probablemente  no Probablemente sí Definitivamente Sí

a. ¿Considera que si llegara a estar gravemente enfermo  va a poder acceder de forma 

oportuna o a tiempo  a través de su EPS a los servicios de salud necesarios?
1 2 3 4

b. Recomendaría a sus familiares y amigos afiliarse a su EPS 1 2 3 4

Aspecto Muy mala Mala Regular Buena
Muy 

buena

62. Si la acción de tutela fue fallada a su favor, ¿La EPS cumplió con el fallo del 

juzgado? (LEA OPCIONES, RU)

Comparando el servicio que le presta su EPS respecto a las demás EPS ¿Cómo considera la EPS a la cual está 

afiliado?
1 2 3 4 5

55. ¿Ha considerado interponer una queja o derecho de petición ante su EPS? 

(RU)

59. ¿Cuál fue el resultado de su queja o derecho de petición? (LEA 

OPCIONES, RU)

60. En los últimos 6 meses, para acceder a los servicios de su EPS ¿Ha tenido 

que recurrir alguna de las siguientes acciones? (LEA OPCIONES, RM)

51. (ENTREGUE TARJETA P51)  En una escala de 1 a 5 donde 1 es muy mala y 5 es muy buena, dígame (ENC: LEA VALORES DE 

CALIFICACIÓN, RU)

61. ¿La acción de tutela fue fallada a su favor? (LEA OPCIONES, 

RU)
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64. ¿Su EPS en los últimos 6 meses lo ha invitado o inscrito a alguno de los siguientes programas? (LEA OPCIONES, RM)

a. Vacunación 1 h. Programa de planificación familiar 8

b. Hipertensión 2 9

c. Cesación de tabaquismo o hábito de fumar 3 j Programa de crecimiento y desarrollo 10

d. Citologías 4 k. Salud oral 11

e. Programa de salud visual 5 12

f. Programa de control prenatal 6 m. No ha sido invitado 13 PASE A P66

g. Mamografía 7

65. ¿Asistió a alguno de los programas a los que lo invitaron? (RU) Sí 1

No 2

Sí 1

No 2 PASE A P68

67. ¿Por qué razón utilizó recursos propios y/o familiares para cubrir la atención en salud? (RM)
a. Los servicios, medicamentos o procedimientos no estaban incluidos en el POS 1

b. Escogí un médico, clínica u hospital donde mi EPS no tiene contrato 2

c. Demoras en la atenciòn 3

d. Salía más barato 4

e. Considero que la calidad de la atención (los médicos, hospitales o medicamentos) que entrega la EPS es inferior 5

f. Para evitar los trámites que establece la EPS 6

Si 1 No 2

Si 1 No 2

70. (ENTREGUE TARJETA P70) En una escala de 1 a 5, donde 1 es Muy mala y 5 es muy buena (RU)

a. Seguir las recomendaciones dadas por el personal de salud

b. Cancelar con anticipación las citas solicitadas cuando no puede asistir

c. Tomar medicamentos sin prescripción médica

f. Preguntar por el costo de los servicios que recibió

h. Suministrar informacion veraz sobre sus síntomas y condición de salud para facilitar el diagnóstico

i. Solicitar servicios no médicos a su EPS

k. Llegar puntualmente a las citas programadas

DIRECCIÓN:

TELÉFONO FIJO: TELÉFONO CELULAR:

C1.Nombre del Encuestador: C2. Documento de identidad

C3.Nombre del Supervisor: C4. Documento de identidad

C5.Nombre del Coordinador: C6. Documento de identidad

C7.Nombre del Critico C8. Documento de identidad

C9. Fecha de la crítica

i Programas de acuerdo a su grupo de edad (programa del adulto joven, 

adulto, adulto mayor, entre otros)

l. Enfermedades crónicas (Enfermedades que duran más de 30 días como 

diabetes, pulmonares, etc.)

68. ¿Usted considera que los procedimientos o medicamentos que no logran los resultados en salud requeridos, deberían prescribirse o formularse  a los pacientes 

para el tratamiento de alguna enfermedad? (RU)

69. ¿Estaría dispuesto a pagar más impuestos o más dinero para que se prescriban procedimientos o medicamentos que logran los resultados en salud requeridos 

para el manejo de alguna enfermedad? (RU)

V. PROMOCIÓN DE LA SALUD

VI. PROTECCIÓN FINANCIERA

66. En los últimos 6 meses, ¿para cubrir los costos de consulta médica, exámenes o medicamentos, utilizó recursos propios y/o familiares? (Diferentes 

a Copagos, Cuotas Moderadoras, cuotas de recuperación) (RU)

Excelente

5

1 2

VII CORRESPONSABILIDAD DEL USUARIO

Aspecto Muy malo Malo Regular Bueno

En cuanto a estado de salud, ¿Cómo cree que es su estado de salud en general? 1 2 3 4

71. (ENTREGUE TARJETA P71) En una escala de 1 a 5, donde 1 es Nunca, y 5 Siempre, evalúe con qué frecuencia realiza usted las siguientes 

acciones (RU POR ACCIÓN)

Acciones Nunca
Casi 

Nunca

Algunas 

veces

Casi 

Siempre
Siempre

3 4 5

1 2 3 4 5

1 2 3 4 5

3 4 52

2 3 4

IX. CONTROL OPERATIVO

1 2 3 4 5

j. Solicitar al personal de salud que le prescriban medicamentos tratamientos de una marca o en una institución 

específica
1 2 3 4 5

1 2 3 4 5

3 4

g. Cotizar de conformidad con sus ingresos (SOLO SI EN P10 CONTESTÓ opción a "Cotizante en el régimen 

contributivo")

5

5

VIII. DATOS DE IDENTIFICACIÓN

1 2 3 4 5

1 2 3 4 5

e. Solicitar aclaración al personal de salud cuando tiene dudas sobre tratamientos, indicaciones, cuidados, fórmulas 

médicas, etc.
1 2

d. Reportar a su EPS alguna novedad como: cambio de su dirección de residencia o teléfono de contacto, 

fallecimiento de algún miembro del grupo familiar entre otras
1

1
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Fuente: Elaboración propia con información de los productos del Contrato 456 de 2015 desarrollado por

Infométrika para el Ministerio de Salud y Protección Social
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Tabla A4: Estadisticas descriptivas indicadores estandarizados

Todas las EAPB Régimen Constributivo Régimen Subsidiado R.S Indígenas
Variable Obs Media D. E. Obs Media D. E. Obs Media D. E. Obs Media D. E.

Oportunidad
Oportunidad Medicina general 43 60.8 28.1 12 37.0 25.7 25 67.0 24.7 6 82.3 12.9
Oportunidad Medicina especializada 43 39.1 30.3 12 12.1 24.1 25 46.3 27.3 6 62.6 12.2
Oportunidad Exámenes de laboratorio 43 91.0 14.9 12 94.6 0.0 25 92.8 5.0 6 76.4 38.0
Oportunidad Radiografías, imágenes o pruebas de diagnóstico 43 86.7 16.8 12 84.2 13.5 25 85.5 19.5 6 97.2 2.4
Oportunidad Odontología 43 66.0 28.3 12 39.5 31.2 25 74.0 20.6 6 85.6 9.3
Oportunidad Cirugía 43 72.0 24.2 12 58.6 28.5 25 76.6 22.3 6 79.6 12.7
Oportunidad Terapias (físicas, respiratorias, ocupacional, de lenguaje) 43 79.7 26.7 12 78.4 17.4 25 77.2 32.3 6 92.7 9.0
Oportunidad Citas prioritarias (cita no programada) 43 91.3 25.4 12 98.4 1.9 25 97.8 2.2 6 49.8 54.5
Oportunidad Entrega de medicamentos 43 91.7 20.2 12 97.7 1.1 25 87.0 25.6 6 99.4 0.6
Oportunidad Autorizaciones 43 59.0 28.2 12 64.8 22.6 25 51.1 28.1 6 80.6 28.7
Percep. Opor. Medicina general 43 46.0 22.2 12 30.0 11.7 25 49.7 20.4 6 62.7 28.5
Percep. Opor. Medicina especializada 43 44.5 17.8 12 39.6 14.2 25 42.9 15.3 6 60.9 26.6
Percep. Opor. Exámenes de laboratorio 43 52.1 23.5 12 46.2 14.9 25 55.3 25.4 6 50.8 30.3
Percep. Opor. Radiografías, imágenes o pruebas de diagnóstico 43 47.6 21.6 12 46.0 14.1 25 46.2 22.3 6 56.7 31.3
Percep. Opor. Odontología 43 38.0 21.0 12 19.4 12.6 25 43.8 14.9 6 51.6 32.7
Percep. Opor. Cirugía 43 54.3 25.4 12 50.6 24.5 25 55.3 27.6 6 57.6 20.2
Percep. Opor. Terapias (físicas, respiratorias, ocupacional, de lenguaje) 43 43.3 25.8 12 41.5 9.7 25 42.6 26.3 6 49.6 44.8
Percep. Opor. Citas prioritarias (cita no programada) 43 45.1 25.2 12 42.3 10.6 25 52.5 26.7 6 19.9 24.2
Percep. Opor. Entrega de medicamentos 43 41.4 25.8 12 32.1 15.3 25 43.9 27.9 6 49.3 32.1
Calif. Proc. Autorizaciones 43 41.2 21.4 12 44.6 20.3 25 34.0 19.0 6 64.2 16.7

Satisfacción
Calif. Serv. Medicina general 43 56.9 21.8 12 46.3 14.2 25 57.6 21.3 6 75.4 25.9
Calif. Serv. Medicina especializada 43 50.2 22.8 12 48.0 19.8 25 48.9 24.0 6 59.7 24.9
Calif. Serv. Exámenes de laboratorio 43 67.4 20.0 12 70.7 13.0 25 65.9 21.5 6 67.0 27.1
Calif. Serv. Radiografías, imágenes o pruebas de diagnóstico 43 67.9 23.6 12 74.4 9.0 25 65.3 28.4 6 65.9 21.7
Calif. Serv. Odontología 43 61.1 18.1 12 57.8 12.9 25 60.4 18.1 6 70.5 25.9
Calif. Serv. Cirugía 43 80.0 21.2 12 76.8 12.5 25 80.2 26.0 6 85.3 10.5
Calif. Serv. Terapias (físicas, respiratorias, ocupacional, de lenguaje) 43 73.0 26.5 12 77.0 12.5 25 73.5 25.9 6 62.5 46.7
Calif. Serv. Citas prioritarias (cita no programada) 43 63.5 27.8 12 65.2 11.2 25 69.9 26.1 6 33.3 40.8
Calif. Serv. Entrega de medicamentos 43 52.9 24.7 12 50.2 19.2 25 52.5 23.9 6 59.8 38.8
Calif. Comunicación con EPS 43 24.0 17.9 12 30.9 15.0 25 17.9 12.0 6 35.7 32.4
Calif. Trato Per. Administrativo 43 63.9 19.2 12 65.5 11.7 25 62.4 21.0 6 66.9 25.8
Calif. Trato Per. Asistencial 43 52.7 24.5 12 55.4 15.4 25 51.3 25.1 6 53.4 38.5
Calif. Solución necesidad 43 52.4 19.7 12 48.3 13.9 25 50.9 20.0 6 66.6 25.0
Calif. Experiencia global 43 48.8 22.1 12 41.2 16.9 25 49.5 20.9 6 60.8 32.5
Recomendaría a familiares y amigos 43 64.2 21.0 12 54.8 22.2 25 64.4 18.9 6 82.2 18.2
Ha pensado cambiarse a otra EPS 43 71.5 19.8 12 61.9 19.4 25 72.6 18.9 6 86.2 16.3

Facilidad de acceso
Calif. Acceso servicios EPS 43 27.5 19.1 12 33.9 13.3 25 21.0 14.6 6 42.0 33.1
Considera poder acceder serv. de forma Opor. 43 61.2 20.7 12 53.8 14.2 25 62.5 22.0 6 70.7 24.3
No había agenda, llame más tarde, no contestan, etc. 43 49.7 25.3 12 26.1 16.0 25 54.5 21.5 6 76.8 15.9
Tutela o derecho de petición para acceder a serv. 43 68.9 26.2 12 53.9 15.4 25 72.2 28.4 6 85.2 21.6
Ha consid. interp. queja o derecho de petición 43 57.0 23.7 12 35.1 21.6 25 62.3 17.5 6 79.0 19.2
Entregaron carta de derechos y deberes 43 48.9 20.7 12 70.8 15.6 25 39.9 15.4 6 42.6 18.0
Calif. Carta de derechos y deberes 43 81.3 16.3 12 82.5 5.9 25 78.4 20.2 6 90.6 7.1
Calif. Utilidad carta de derechos y deberes 43 80.1 18.8 12 84.6 7.5 25 77.3 20.9 6 82.5 25.7

Fuente: Elaboración propia
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Tabla A5: Puntajes de las EPS

Régimen Codigo Nombre Puntaje Puntaje Puntaje Puntaje
Total 2016 Oportunidad Satisfacción Acceso

Contributivo EPS010 EPS SURAMERICANA S.A. 77.3 75.0 81.4 74.0
Contributivo EPS005 SANITAS S.A. E.P.S. 63.6 60.3 70.2 58.1
Contributivo EPS001 ALIANSALUD EPS S.A. 59.8 51.9 68.2 56.5
Contributivo EPS008 COMPENSAR E.P.S. 58.5 54.0 66.4 52.5
Contributivo EPS016 COOMEVA E.P.S. S.A. 55.2 56.2 57.3 51.5
Contributivo EPS037 NUEVA EPS 52.9 55.1 56.8 45.5
Contributivo EPS017 EPS FAMISANAR LTDA 50.4 44.0 54.4 51.5
Contributivo EPS002 SALUD TOTAL S.A. EPS 48.5 53.7 49.8 41.5
Contributivo EPS018 SERVICIO OCCIDENTAL DE SALUD SOS EPS 47.3 30.8 55.2 53.1
Contributivo EPS012 COMFENALCO VALLE E.P.S. 45.1 54.2 40.8 41.8
Contributivo EPS023 CRUZ BLANCA EPS S.A. 42.1 50.8 42.2 33.4
Contributivo EPS013 SALUDCOOP EPS 38.2 56.1 29.7 31.5

Subsidiado ESS024 COOSALUD EPS 75.2 76.9 75.7 72.9
Subsidiado ESS207 ASOCIACIÓN MUTUAL SER ESS 72.4 67.8 76.9 70.8
Subsidiado CCF015 COMFACOR 70.4 67.9 75.9 65.7
Subsidiado ESS076 AMBUQ ARS 69.7 59.4 74.0 74.5
Subsidiado CCF033 COMFASUCRE 67.3 58.9 68.8 73.9
Subsidiado CCF055 CCF CAJACOPI ATLÁNTICO 65.3 54.9 69.8 69.6
Subsidiado ESS062 ASMET SALUD 63.7 63.4 69.0 56.8
Subsidiado ESS091 ECOOPSOS ESS 63.4 62.8 70.4 54.6
Subsidiado CCF002 SAVIA SALUD EPS 63.1 65.0 66.1 57.1
Subsidiado CCF009 COMFABOY 61.9 37.8 76.2 66.8
Subsidiado CCF023 CCF DE LA GUAJIRA 61.0 70.2 54.8 60.0
Subsidiado EPS033 SALUDVIDA E.P.S. S.A. 60.0 52.9 66.7 58.2
Subsidiado CCF024 COMFAMILIAR HUILA 59.4 50.9 62.7 63.5
Subsidiado CCF027 CCF DE NARIÑO 57.9 46.0 62.9 63.0
Subsidiado ESS002 EMDISALUD E.S.S. 56.4 56.7 56.2 56.4
Subsidiado EPSS34 CAPITAL SALUD EPS 56.0 54.0 57.0 56.9
Subsidiado EPS025 CAPRESOCA E.P.S. 55.9 57.8 54.7 55.5
Subsidiado ESS133 COMPARTA 54.5 50.3 57.8 54.2
Subsidiado CCF053 COMFACUNDI 48.8 39.0 57.9 46.4
Subsidiado EPS022 A.R.S. CONVIDA 48.2 41.3 56.9 43.4
Subsidiado CCF007 COMFAMILIAR CARTAGENA 45.7 50.3 36.9 52.8
Subsidiado EPS003 CAFÉSALUD EPS 45.3 44.3 46.4 44.9
Subsidiado CCF102 COMFAMILIAR CHOCO 44.1 43.6 31.5 61.4
Subsidiado ESS118 EMSSANAR ESS 44.0 45.7 37.7 50.7
Subsidiado EPS020 CAPRECOM 36.2 54.9 24.7 32.9

EPSI EPSI01 DUSAKAWI A.R.S.I. 87.8 77.8 90.4 94.4
EPSI EPSI02 MANEXKA EPS 84.2 74.1 90.0 86.4
EPSI EPSI03 ASOCIACIÓN INDÍGENA DEL CAUCA AIC-EPS-I 68.9 74.4 65.3 68.1
EPSI EPSI06 PIJAOS SALUD EPSI 63.7 65.5 55.4 72.9
EPSI EPSI04 ANAS WAYUU EPS INDIGENA 59.8 50.8 68.9 56.8
EPSI EPSI05 ENTIDAD PROMOTORA DE SALUD MALLAMAS EPSI 55.5 68.0 45.3 56.7

Las EPS con afiliados en ambos regímenes de salud se clasifican como “Régimen Subsidiado”
si la mayor proporción de los encuestados reportaron pertenecer a este régimen o “Régimen
Contributivo” en el caso contrario.
Fuente: Elaboración propia
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Tabla A6: Base de datos indicadores originales
Codigo; CCF002; CCF007; CCF009; CCF015; CCF023; CCF024; CCF027; CCF033; CCF053; CCF055; CCF102; EPS001; EPS002; EPS003; EPS005; EPS008; EPS010; EPS012; EPS013; EPS016; EPS017; EPS018; EPS020; EPS022; EPS023; EPS025; EPS033; EPS037; EPSI01; EPSI02; EPSI03; EPSI04; EPSI05; EPSI06; EPSS34; ESS002; ESS024; ESS062; ESS076; ESS091; ESS118; ESS133; ESS207;

Nombre; SAVIA SALUD EPS; CAJA DE COMPENSACIÓN FAMILIAR DE CARTAGENA “COMFAMILIAR CARTAGENA”; CAJA DE COMPENSACIÓN FAMILIAR DE BOYACÁ “COMFABOY”; CAJA DE COMPENSACIÓN FAMILIAR DE CÓRDOBA “COMFACOR; CAJA DE COMPENSACIÓN FAMILIAR DE LA GUAJIRA; CAJA DE COMPENSACIÓN FAMILIAR DE HUILA- COMFAMILIAR HUILA; CAJA DE COMPENSACIÓN FAMILIAR DE NARIÑO; CAJA DE COMPENSACION FAMILIAR DE SUCRE- COMFASUCRE; CAJA DE COMPENSACIÓN FAMILIAR DE CUNDINAMARCA COMFACUNDI-ARS UNICAJAS COMFACUNDI; CAJA DE COMPENSACIÓN FAMILIAR CAJACOPI ATLÁNTICO; CAJA DE COMPENSACIÓN FAMILIAR COMFAMILIAR CHOCO; ALIANSALUD ENTIDAD PROMOTORA DE SALUD S.A.-CM; SALUD TOTAL S.A. ENTIDAD PROMOTORA DE SALUD; CAFÉSALUD EPS; SANITAS S.A. E.P.S.; COMPENSAR E.P.S.; EPS Y MEDICINA PREPAGADA SURAMERICANA S.A-CM; COMFENALCO VALLE E.P.S.; SALUDCOOP EPS; COOMEVA E.P.S. S.A.; EPS FAMISANAR LTDA; SERVICIO OCCIDENTAL DE SALUD SOS EPS; CAJA DE PREVISIÓN SOCIAL DE COMUNICACIONES “CAPRECOM”; CONVIDA .A.R.S. CONVIDA"; CRUZ BLANCA EPS S.A.; CAJA DE PREVISION SOCIAL Y SEGURIDAD DEL CASANARE - CAPRESOCA - E.P.S.; SALUDVIDA E.P.S. S.A.; NUEVA EPS; ASOCIACIÓN DE CABILDOS INDÍGENAS DEL CESAR Y GUAJIRA “DUSAKAWI A.R.S.I.”; MANEXKA EPS; ASOCIACIÓN INDÍGENA DEL CAUCA AIC-EPS-I; ANAS WAYUU EPS INDIGENA; ENTIDAD PROMOTORA DE SALUD MALLAMAS EPSI; PIJAOS SALUD EPSI; CAPITAL SALUD EPS; EMPRESA MUTUAL PARA EL DESARROLLO INTEGRAL DE LA SALUD E.S.S. “EMDISALUD”; COOPERATIVA DE SALUD Y DESARROLLO INTEGRAL ZONA SUR ORIENTAL DE CARTAGENA LTDA.; ASOCIACION MUTUAL LA ESPERANZA “ASMET SALUD”; ASOCIACIÓN MUTUAL BARRIOS UNIDOS DE QUIBDO AMBUQ ARS; ECOOPSOS EMPRES SOLIDARIA DE SALUD; ASOCIACIÓN MUTUAL EMPRESA SOLIDARIA DE SALUD EMSSANAR ESS; Cooperativa de Salud Comunitaria-COMPARTA; ASOCIACIÓN MUTUAL SER EMPRESA SOLIDARIA DE SALUD ESS;
regimen; SUBSIDIADO; SUBSIDIADO; SUBSIDIADO; SUBSIDIADO; SUBSIDIADO; SUBSIDIADO; SUBSIDIADO; SUBSIDIADO; SUBSIDIADO; SUBSIDIADO; SUBSIDIADO; CONTRIBUTIVO; CONTRIBUTIVO; SUBSIDIADO; CONTRIBUTIVO; CONTRIBUTIVO; CONTRIBUTIVO; CONTRIBUTIVO; CONTRIBUTIVO; CONTRIBUTIVO; CONTRIBUTIVO; CONTRIBUTIVO; SUBSIDIADO; SUBSIDIADO; CONTRIBUTIVO; SUBSIDIADO; SUBSIDIADO; CONTRIBUTIVO; EPSI; EPSI; EPSI; EPSI; EPSI; EPSI; SUBSIDIADO; SUBSIDIADO; SUBSIDIADO; SUBSIDIADO; SUBSIDIADO; SUBSIDIADO; SUBSIDIADO; SUBSIDIADO; SUBSIDIADO;

Oportunidad Medicina general; 1; 2; 3; 2; 3; 2; 3; 1; 8; 2; 1; 5; 5; 5; 5; 8; 2; 4; 3; 3; 8; 5; 3; 8; 8; 1; 4; 5; 2; 1; 0.125; 3; 2; 1; 5; 1; 2; 1; 2; 2; 2; 2; 2;
Oportunidad Medicina especializada; 14; 15; 25; 15; 15; 5; 15; 8; 30; 15; 1; 20; 30; 30; 20; 30; 8; 30; 30; 30; 30; 30; 20; 25; 30; 15; 30; 30; 8; 8; 15; 10; 15; 15; 30; 15; 15; 8; 15; 8; 15; 15; 15;

Oportunidad Exámenes de laboratorio; 1; 4; 1; 1; 1; 3; 2; 1; 2; 1; 1; 1; 1; 1; 1; 1; 1; 1; 1; 1; 1; 1; 1; 1; 1; 1; 1; 1; 2; 15; 1; 1; 3; 0.208333333333333; 1; 1; 1; 1; 1; 1; 1; 1; 1;
Oportunidad Radiografías, imágenes o pruebas de diagnóstico; 0; 8; 30; 2; 2; 3; 3; 1; 5; 2; 0.0416666679084301; 5; 8; 6; 5; 2; 1; 1; 2; 5; 8; 2; 2; 8; 15; 4; 5; 3; 2; 0.0416666679084301; 0.0416666679084301; 1; 1; 1; 3; 3; 4; 1; 2; 1; 1; 8; 5;

Oportunidad Odontología; 2; 0.0416666679084301; 2; 2; 1; 2; 2; 1; 8; 4; 0.020833333954215; 8; 5; 3; 5; 8; 5; 0.16666667163372; 2; 2; 8; 5; 2; 5; 5; 1; 2; 5; 1; 1; 0.0416666679084301; 2; 1; 2; 3; 1.25; 1; 2; 2; 1; 1; 2; 2;
Oportunidad Cirugía; 0.0416666666666667; 7; 0.291666666666667; 15; 20; 3; 15; 4; 8; 1; 2; 35; 12; 8; 7; 1; 15; 7; 12; 5; 30; 15; 30; 2; 15; 15; 8; 20; 2; 8; 5; 15; 5; 8; 20; 15; 2; 12; 1; 10; 0.625; 3; 4;

Oportunidad Terapias (físicas, respiratorias, ocupacional, de lenguaje); 4; 15; 30; 3; 2; 2; 3; 15; 30; 0.0138888889923692; 1; 3; 8; 6; 8; 8; 8; 2; 2; 2; 10; 2; 8; 30; 20; 0.0416666679084301; 2; 5; 0.020833333954215; 0.0416666679084301; 5; 0.0833333358168602; 2; 6; 2; 1; 5; 1; 1; 0.0833333358168602; 0.16666667163372; 0.0416666679084301; 10;
Oportunidad Citas prioritarias (cita no programada); 0.0277777779847383; 1; 1; 0.16666667163372; 0.0416666679084301; 0.0833333358168602; 1; 0.0104166669771075; 2; 0.583333313465118; 1; 0.20833332836628; 0.333333343267441; 1; 0.125; 1; 0.20833332836628; 0.25; 0.16666667163372; 0.125; 1; 0.16666667163372; 0.20833332836628; 1; 2; 2; 1; 0.333333343267441; ; ; 30; 0.0277777779847383; 0.0833333358168602; 0.333333343267441; 2; 0.16666667163372; 0.0833333358168602; 0.020833333954215; 0.020833333954215; 1; 0.16666667163372; 0.125; 1;

Oportunidad Entrega de medicamentos; 0.0416666679084301; 1; 1; 0.0138888889923692; 0.0416666679084301; 2; 0.0104166669771075; 0.00694444449618459; 0.0416666679084301; 1; 0.0104166669771075; 0.03125; 0.0416666679084301; 0.0416666679084301; 0.03125; 0.0416666679084301; 0.03125; 0.0416666679084301; 0.0833333358168602; 0.0833333358168602; 0.0416666679084301; 0.0833333358168602; 0.0833333358168602; 0.0416666679084301; 0.0416666679084301; 0.0138888889923692; 0.0833333358168602; 0.0833333358168602; 0.00694444449618459; 0.020833333954215; 0.0138888889923692; 0.00694444449618459; 0.0416666679084301; 0.020833333954215; 0.0416666679084301; 0.0104166669771075; 0.020833333954215; 0.020833333954215; 1; 0.0104166669771075; 0.0416666679084301; 0.0416666679084301; 0.0416666679084301;
Oportunidad Autorizaciones; 15; 15; 15; 3; 3; 10; 10; 20; 10; 15; 15; 7; 8; 15; 5; 8; 8; 8; 7; 10; 8; 20; 8; 15; 3; 5; 15; 8; 3; 3; 2; 15; 2; 8; 5; 8; 2; 8; 15; 8; 15; 15; 5;

Percep. Opor. Medicina general; 0.420138776302338; 0.304613262414932; 0.504863679409027; 0.579457700252532; 0.581862807273864; 0.640855252742767; 0.344622999429703; 0.544171631336212; 0.365280121564865; 0.752441525459289; 0.173545613884926; 0.399720400571823; 0.347524613142014; 0.415096044540405; 0.361289262771606; 0.331497758626938; 0.533354520797729; 0.299524754285812; 0.396823972463608; 0.451671600341797; 0.323854774236679; 0.27305480837822; 0.422838091850281; 0.437724769115448; 0.303509533405304; 0.485741585493088; 0.528960227966308; 0.319478422403336; 0.800617277622222; 0.551384150981903; 0.395003199577332; 0.440707355737686; 0.438270658254623; 0.773277878761291; 0.360424131155014; 0.516850411891937; 0.533698737621307; 0.630740821361541; 0.594455122947692; 0.419860512018204; 0.391720473766327; 0.522186696529388; 0.652048826217651;
Percep. Opor. Medicina especializada; 0.39226371049881; 0.355711430311203; 0.273219138383865; 0.228072538971901; 0.300488829612732; 0.409412056207657; 0.0284369699656963; 0.258347153663635; 0.126127675175667; 0.326166331768036; 0.258133351802826; 0.269484788179398; 0.182685971260071; 0.186821460723877; 0.291697889566422; 0.240809455513954; 0.430203676223755; 0.176186591386795; 0.272880584001541; 0.265240162611008; 0.201107069849968; 0.161252930760384; 0.252560913562775; 0.277691334486008; 0.154397040605545; 0.256884574890137; 0.230680257081985; 0.246099710464478; 0.565317392349243; 0.257492780685425; 0.394926488399506; 0.256204843521118; 0.19579353928566; 0.461839765310287; 0.150294095277786; 0.239508092403412; 0.36205792427063; 0.24847100675106; 0.266867220401764; 0.23284550011158; 0.233897611498833; 0.260907083749771; 0.312244713306427;

Percep. Opor. Exámenes de laboratorio; 0.500558614730834; 0.584598839282989; 0.593533635139465; 0.615092694759368; 0.725398004055023; 0.309437841176987; 0.210914939641953; 0.769656896591186; 0.35880246758461; 0.676631152629852; 0.267683923244476; 0.512526392936706; 0.637627482414245; 0.540461957454681; 0.491086632013321; 0.51710158586502; 0.66931939125061; 0.387407869100571; 0.504800140857696; 0.53461742401123; 0.387435048818588; 0.400824397802353; 0.636549949645996; 0.731278836727142; 0.409249663352966; 0.509432852268218; 0.662365496158599; 0.484175115823746; 0.824936628341674; 0.325698405504227; 0.490060746669769; 0.397968798875809; 0.438717424869537; 0.661406874656677; 0.456448435783386; 0.516649067401885; 0.501891195774078; 0.741697132587432; 0.761935591697692; 0.453941226005554; 0.520978868007659; 0.435914665460587; 0.679748356342315;
Percep. Opor. Radiografías, imágenes o pruebas de diagnóstico; 0.775139689445495; 0; 0.0103019271045923; 0.352012395858765; 0.189098238945007; 0.369389861822128; 0.367354542016983; 0.715737164020538; 0.369279325008392; 0.761105358600616; 0.549356579780578; 0.222618982195854; 0.503766655921936; 0.400704205036163; 0.404645591974258; 0.465655028820038; 0.672549843788146; 0.571889698505401; 0.414645284414291; 0.460519999265671; 0.215856909751892; 0.420532613992691; 0.372682422399521; 0.295806854963303; 0.31764280796051; 0.237143069505692; 0.593719184398651; 0.450359165668488; 0.695905566215515; 0.928659558296203; 0.608397126197814; 0.0728834941983223; 0.423056423664093; 0.428576052188873; 0.319658666849136; 0.530650556087493; 0.658362925052642; 0.55432766675949; 0.653556108474731; 0.274794459342957; 0.549362242221832; 0.384612411260605; 0.442604035139084;

Percep. Opor. Odontología; 0.657727539539337; 0.609886825084686; 0.574611485004425; 0.609367489814758; 0.542222917079925; 0.73717713356018; 0.53721272945404; 0.74095594882965; 0.527443349361419; 0.687516689300537; 0.530171573162078; 0.45005077123642; 0.455351561307907; 0.396927148103714; 0.45694425702095; 0.324417799711227; 0.551403582096099; 0.524358630180358; 0.491135209798813; 0.48371347784996; 0.338339954614639; 0.339568793773651; 0.643819570541381; 0.544017076492309; 0.387915432453156; 0.4870246052742; 0.610112249851226; 0.467544168233871; 0.917681217193603; 0.829693853855133; 0.548667430877685; 0.440871924161911; 0.520294308662414; 0.524604499340057; 0.473384946584702; 0.550748825073242; 0.622102737426757; 0.568186700344085; 0.561005592346191; 0.482073247432709; 0.548460900783538; 0.589011073112487; 0.769125640392303;
Percep. Opor. Cirugía; 0.689460158348083; 0.123551249504089; 0; 0.262741804122925; 0.76894325017929; 0.28290456533432; 0.152116790413857; 0.364774465560913; 0.428605139255524; 0.699361681938171; 0.0824146643280983; 0.107974834740162; 0.246161803603172; 0.43134993314743; 0.425337463617325; 0.597423195838928; 0.63986051082611; 0.582826316356658; 0.323181331157684; 0.438774317502975; 0.196163639426231; 0.10931708663702; 0.370767772197723; 0.590229451656341; 0.504185557365417; 0.440643459558487; 0.604211807250976; 0.495328843593597; 0.668853938579559; 0.503222584724426; 0.361459285020828; 0.270551145076752; 0.305482983589172; 0.548731446266174; 0.472704321146011; 0.344301342964172; 0.574850976467132; 0.485625684261322; 0.74159824848175; 0.350949972867966; 0.69298380613327; 0.259932816028595; 0.410849094390869;

Percep. Opor. Terapias (físicas, respiratorias, ocupacional, de lenguaje); 0.71463406085968; 0; 0; 0.978952884674072; 0.356807857751846; 0.610524415969848; 0.00170762615744025; 0.66641080379486; 0; 0.734456062316894; 0.456695795059204; 0.390347391366959; 0.469821006059647; 0.390440702438354; 0.181702241301537; 0.40624013543129; 0.539313852787017; 0.375877231359482; 0.409005671739578; 0.539135336875915; 0.356466799974442; 0.427840441465378; 0.378644108772278; 0.125212714076042; 0.375487625598907; 0.6805140376091; 0.598390340805053; 0.502903044223785; 0; 1; 0.851061582565307; 0.227827504277229; 0.836643457412719; 0.0590219460427761; 0.358535349369049; 0.458792001008987; 0.262402236461639; 0.454016178846359; 0.612759292125701; 0.400250434875488; 0.254303634166718; 0.693468391895294; 0.464656114578247;
Percep. Opor. Citas prioritarias (cita no programada); 0.790972590446472; 1; 0.588235318660736; 0.363298952579498; 0.497668713331223; 0.791470825672149; 0.282863348722458; 0.941284775733947; 0.580152690410614; 0; 0.482888281345367; 0.537125468254089; 0.538424968719482; 0.521782636642456; 0.398281753063202; 0.385746657848358; 0.475504577159882; 0.289169013500214; 0.598547458648681; 0.357489764690399; 0.348049849271774; 0.257253050804138; 0.326489835977554; 0.502030313014984; 0.391412734985352; 0.242172479629517; 0.91328090429306; 0.499503970146179; ; ; 0.00331929256208241; 0.202259749174118; 0.47418338060379; 0.515521049499511; 0.381812304258347; 0.159502670168877; 0.737842917442321; 0.627902328968048; 0.59110140800476; 0.802598178386688; 0.17643778026104; 0.193262547254562; 0.625677585601806;

Percep. Opor. Entrega de medicamentos; 0.659665346145629; 0.552799224853515; 0.578143596649169; 0.73358279466629; 0.47566619515419; 0.455066531896591; 0.502814888954162; 0.876639902591705; 0.657742440700531; 0.893335759639739; 0.548611938953399; 0.524361848831176; 0.70353078842163; 0.540436625480651; 0.633124530315399; 0.758304238319396; 0.640402019023895; 0.620434463024139; 0.50012183189392; 0.647681176662445; 0.609387874603271; 0.531745195388793; 0.739747941493988; 0.711589038372039; 0.580128848552703; 0.87335854768753; 0.62951910495758; 0.587301850318908; 0.941576361656188; 0.623636245727539; 0.655438184738159; 0.811792492866516; 0.503774523735046; 0.632256925106048; 0.660293340682983; 0.548383653163909; 0.817878127098083; 0.742790818214416; 0.881586551666259; 0.723407506942749; 0.520433723926544; 0.602350652217864; 0.789333343505859;
Calif. Proc. Autorizaciones; 0.298357456922531; 0.26731875538826; 0.142283275723457; 0.191366970539093; 0.271373748779297; 0.0522389970719814; 0.136976569890976; 0.257688224315643; 0.0811891481280327; 0.11920677870512; 0.0166727416217327; 0.215573489665985; 0.185568526387215; 0.149979680776596; 0.243180990219116; 0.211718320846558; 0.431735277175903; 0.132148668169975; 0.164941921830177; 0.193592578172684; 0.18022957444191; 0.0842742174863815; 0.141240119934082; 0.104586355388165; 0.156560942530632; 0.046911396086216; 0.159779638051987; 0.223733127117157; 0.285820513963699; 0.37717792391777; 0.356599032878876; 0.228767290711403; 0.224851086735725; 0.225353881716728; 0.138472780585289; 0.136462688446045; 0.291356295347214; 0.139308869838715; 0.19864921271801; 0.218013048171997; 0.0417109131813049; 0.16093772649765; 0.185818389058113;

Calif. Serv. Medicina general; 0.714873015880584; 0.582638442516326; 0.814432680606842; 0.882631301879882; 0.787068128585815; 0.852710008621215; 0.703465521335601; 0.835359990596771; 0.765731036663055; 0.876274943351745; 0.497261852025986; 0.751729190349578; 0.697699606418609; 0.698460102081298; 0.807377040386199; 0.721264600753784; 0.829014360904693; 0.645217895507812; 0.606246650218963; 0.738712966442108; 0.685581624507904; 0.667362689971923; 0.652051091194152; 0.824060976505279; 0.656852960586547; 0.744216680526733; 0.813190221786499; 0.703357815742492; 0.95463228225708; 0.955391466617584; 0.717731773853302; 0.890486359596252; 0.678738117218017; 0.859674453735351; 0.723701000213623; 0.721983730792999; 0.84624445438385; 0.827627599239349; 0.837825834751129; 0.825206935405731; 0.606475114822387; 0.76459115743637; 0.828754186630249;
Calif. Serv. Medicina especializada; 0.783553481101989; 0.483358949422836; 0.717751026153564; 0.781738102436065; 0.802703142166137; 0.706834554672241; 0.916049778461456; 0.806635797023773; 0.615095436573028; 0.747233629226684; 0.53036892414093; 0.746228098869323; 0.709809899330139; 0.551416218280792; 0.802498757839202; 0.741839289665222; 0.887164056301116; 0.683563947677612; 0.554435789585113; 0.74904179573059; 0.688228070735931; 0.660815894603729; 0.605744838714599; 0.812733054161071; 0.562382757663726; 0.612998723983764; 0.650220513343811; 0.798252999782562; 0.741503417491912; 0.966291666030883; 0.767275512218475; 0.782556593418121; 0.782783865928649; 0.588990628719329; 0.633556902408599; 0.697315633296966; 0.856235921382904; 0.745687365531921; 0.881167232990264; 0.839952051639556; 0.66756135225296; 0.685102581977844; 0.85790193080902;

Calif. Serv. Exámenes de laboratorio; 0.751542627811431; 0.667156517505645; 0.878110349178314; 0.973051786422729; 0.841051042079925; 0.674394011497497; 0.827993154525756; 0.82883197069168; 0.786735236644744; 0.890346467494964; 0.467255473136902; 0.853884279727935; 0.870100557804107; 0.805989861488342; 0.76909452676773; 0.911394298076629; 0.914866924285888; 0.801567316055297; 0.710293233394622; 0.835011065006256; 0.850119769573211; 0.744573950767517; 0.83465564250946; 0.687336146831512; 0.766158163547515; 0.778944671154022; 0.77587080001831; 0.86916035413742; 0.958749532699584; 0.965231537818908; 0.738193571567535; 0.814100563526153; 0.613608300685882; 0.746550917625427; 0.796789467334747; 0.801048994064331; 0.824308991432189; 0.912249386310577; 0.945462346076965; 0.868704259395599; 0.683316648006439; 0.768946707248687; 0.942216157913208;
Calif. Serv. Radiografías, imágenes o pruebas de diagnóstico; 0.938017666339874; 1; 0.389181584119797; 0.813479542732238; 0.287050992250443; 0.639918982982635; 0.849219799041748; 1; 0.521680295467376; 0.998694241046905; 0.629365026950836; 0.789996087551116; 0.803762316703796; 0.731289982795715; 0.891091763973236; 0.898315727710723; 0.875132977962493; 0.725506007671356; 0.747976005077362; 0.838686764240264; 0.857083678245544; 0.787207245826721; 0.632815539836883; 0.755115985870361; 0.719373345375061; 0.437506139278412; 0.87761902809143; 0.874440014362335; 0.777668952941894; 0.971033751964569; 0.769123017787933; 0.839115619659423; 0.668688714504241; 0.513746678829193; 0.605044305324554; 0.893561005592346; 0.845277488231658; 0.764444351196289; 0.970716774463653; 0.797500729560852; 0.913363397121429; 0.572649180889129; 0.944198489189147;

Calif. Serv. Odontología; 0.679575562477111; 0.479627937078476; 0.808975994586944; 0.853285014629364; 0.684799909591674; 0.817049384117126; 0.866420269012451; 0.939396262168884; 0.803305089473724; 0.783203303813934; 0.651608645915985; 0.855029881000518; 0.717708885669708; 0.741170704364776; 0.84380704164505; 0.761221587657928; 0.78531676530838; 0.793095886707305; 0.726272821426391; 0.891179740428924; 0.728639185428619; 0.724303662776947; 0.78531539440155; 0.880655765533447; 0.675870656967163; 0.788123726844787; 0.745154738426208; 0.738343358039855; 0.982343137264251; 0.75293493270874; 0.918429613113403; 0.85128104686737; 0.880509495735168; 0.61744862794876; 0.822945177555084; 0.743532180786132; 0.834635257720947; 0.788650095462799; 0.82572203874588; 0.841509103775024; 0.77125197649002; 0.779228687286376; 0.866129517555236;
Calif. Serv. Cirugía; 0.978855192661285; 0.225238680839539; 1; 0.951851248741149; 1; 0.834156990051269; 0.997413396835327; 0.785786151885986; 0.81192010641098; 0.635501086711883; 0.154656201601028; 0.559689879417419; 0.884937465190887; 0.704651534557342; 0.897706270217895; 0.871528327465057; 0.921113491058349; 0.754793941974639; 0.6554536819458; 0.77088052034378; 0.828410565853118; 0.801049053668975; 0.908970534801483; 0.918106019496917; 0.848394095897674; 0.724347114562988; 0.805845022201538; 0.851845145225524; 0.891946494579315; 1; 0.87245899438858; 0.837645947933197; 0.920986413955688; 0.733363568782806; 0.856998264789581; 0.982280731201171; 0.855610489845275; 0.969051301479339; 0.999190270900726; 0.958349287509918; 0.998024344444274; 0.801074743270874; 0.962624192237854;

Calif. Serv. Terapias (físicas, respiratorias, ocupacional, de lenguaje); 1; 0; 1; 0.985089361667633; 0.574462354183197; 0.643357872962951; 0.778547406196594; 0.338155537843704; 0.851832866668701; 1; 0.723174691200256; 0.817878901958465; 0.907416403293609; 0.62840586900711; 0.926830112934112; 0.789773166179656; 0.595726072788238; 0.807756185531616; 0.707582354545593; 0.822278439998626; 0.824949204921722; 0.810995221138; 0.650526404380798; 0.966261863708496; 0.483486384153366; 0.483194619417191; 0.724220395088195; 0.749392390251159; 0; 1; 0.852773427963256; 1; 0.836833953857421; 0.0590219460427761; 0.710507690906524; 0.99695473909378; 0.776234209537506; 0.678297579288482; 0.88416576385498; 0.924926400184631; 0.246362179517746; 1; 0.821552038192749;
Calif. Serv. Citas prioritarias (cita no programada); 0.925232350826263; 1; 1; 0.994339346885681; 0.662086009979248; 0.742685437202453; 1; 1; 0.328244268894196; 0.773031890392303; 0.482888281345367; 0.670527637004852; 0.575561165809631; 0.589321792125701; 0.896565914154052; 0.760142624378204; 0.755598068237304; 0.519394874572753; 0.688036799430847; 0.640458345413208; 0.631047129631042; 0.504430472850799; 0.182750806212425; 0.723935842514038; 0.668805181980133; 0.242172479629517; 0.957208573818206; 0.63441652059555; ; ; 0.0296918675303459; 1; 0.493931949138641; 0.534605920314788; 0.428975939750671; 0.905409514904022; 0.961132705211639; 0.72244906425476; 0.654738247394561; 0.802598178386688; 0.527264237403869; 0.631332457065582; 0.454082608222961;

Calif. Serv. Entrega de medicamentos; 0.744687259197235; 0.612898409366607; 0.67991030216217; 0.955512344837188; 0.672457873821258; 0.646139919757843; 0.586793661117553; 0.953366100788116; 0.729251146316528; 0.857625722885131; 0.662688136100769; 0.717167019844055; 0.77752661705017; 0.66683405637741; 0.833374857902526; 0.805034756660461; 0.858264148235321; 0.772079169750213; 0.525090456008911; 0.798008859157562; 0.743020117282867; 0.761033296585083; 0.728971421718597; 0.758707523345947; 0.671548902988433; 0.882617175579071; 0.733189702033996; 0.781236052513122; 0.949178636074066; 0.98001343011856; 0.671449124813079; 0.939582169055938; 0.597157180309295; 0.644173264503479; 0.810735940933227; 0.762617409229278; 0.85250699520111; 0.856999695301055; 0.857764244079589; 0.825241386890411; 0.600491344928741; 0.747244894504547; 0.914852499961853;
Calif. Comunicación con EPS; 0.262221544981003; 0.0718708857893944; 0.051827285438776; 0.210809871554375; 0.230146884918213; 0.40367117524147; 0.135551735758781; 0.212134718894958; 0.179495483636856; 0.190141335129738; 0.0783716365695; 0.314915597438812; 0.244846254587173; 0.187688887119293; 0.281144112348557; 0.304063349962234; 0.543616652488708; 0.233069688081741; 0.149687618017197; 0.237031891942024; 0.199062675237656; 0.20802515745163; 0.0959141179919243; 0.123993285000324; 0.192729979753494; 0.0783353298902512; 0.158791437745094; 0.213306784629822; 0.725498080253601; 0.297698169946671; 0.211829096078873; 0.156267076730728; 0.16006775200367; 0.20310652256012; 0.205743238329887; 0.100455023348331; 0.293379187583923; 0.15241339802742; 0.212467283010483; 0.217083856463432; 0.101840853691101; 0.125766009092331; 0.234439387917519;

Calif. Trato Per. Administrativo; 0.899326920509338; 0.56880635023117; 0.880144119262695; 0.868242919445037; 0.709670305252075; 0.877008974552154; 0.943457245826721; 0.906338810920715; 0.836026668548583; 0.868904650211334; 0.700503885746002; 0.895733833312988; 0.771497905254364; 0.753197014331817; 0.836060941219329; 0.866286695003509; 0.927296996116638; 0.814904928207397; 0.767273247241973; 0.863468050956726; 0.820245862007141; 0.841602385044097; 0.802201151847839; 0.825586378574371; 0.799446403980255; 0.763189256191253; 0.859126210212707; 0.813532948493957; 0.95110011100769; 0.974951803684234; 0.844529867172241; 0.774124205112457; 0.707373023033142; 0.79139620065689; 0.805331349372863; 0.87969821691513; 0.859677076339721; 0.856256067752838; 0.905547857284545; 0.869582653045654; 0.699728608131408; 0.771283507347106; 0.847038567066192;
Calif. Trato Per. Asistencial; 0.898081243038177; 0.712847232818603; 0.935716152191162; 0.907263100147247; 0.716144025325775; 0.846054375171661; 0.932905733585357; 0.935366332530975; 0.84932005405426; 0.89156150817871; 0.711648523807525; 0.895053088665008; 0.816154956817626; 0.807311117649078; 0.89223963022232; 0.842275381088256; 0.934761643409729; 0.876519441604614; 0.813322603702545; 0.86603158712387; 0.827351570129394; 0.901123166084289; 0.824500203132629; 0.78955078125; 0.810287356376647; 0.833171010017395; 0.897423148155212; 0.835076391696929; 0.970356881618499; 0.978114604949951; 0.857212722301483; 0.822040200233459; 0.756881415843963; 0.738750517368316; 0.857238709926605; 0.896463871002197; 0.872844755649566; 0.858504295349121; 0.900211632251739; 0.889259874820709; 0.771560370922088; 0.818522691726684; 0.852025866508483;

Calif. Solución necesidad; 0.764345586299896; 0.605427980422973; 0.898009598255157; 0.783170998096466; 0.709507286548614; 0.794301092624664; 0.738463044166564; 0.855368375778198; 0.752458930015563; 0.785679519176483; 0.521223425865173; 0.780299484729766; 0.706850469112396; 0.723803102970123; 0.798622369766235; 0.793166756629943; 0.881004810333251; 0.669926345348358; 0.649711728096008; 0.778723895549774; 0.735014796257019; 0.705783009529113; 0.664860665798187; 0.750719189643859; 0.702200472354888; 0.746662616729736; 0.835907638072967; 0.742671489715576; 0.985056221485137; 0.95933723449707; 0.760791182518005; 0.777654588222503; 0.696371972560882; 0.800279915332794; 0.742800593376159; 0.700185000896453; 0.881641685962677; 0.810214221477508; 0.859527766704559; 0.869715273380279; 0.609581351280212; 0.693612098693847; 0.83964455127716;
Calif. Experiencia global; 0.76415342092514; 0.644582450389862; 0.920288562774658; 0.854032278060913; 0.746889770030975; 0.715346753597259; 0.773962080478668; 0.834620177745819; 0.773970544338226; 0.81806743144989; 0.544932901859283; 0.772429108619689; 0.665202915668487; 0.711943686008453; 0.794954240322113; 0.772696614265441; 0.889791846275329; 0.658304810523986; 0.608245968818664; 0.717601180076599; 0.699374794960021; 0.724496126174926; 0.633504569530487; 0.774037241935729; 0.68382042646408; 0.721205592155456; 0.816868185997009; 0.71778380870819; 0.983355224132537; 0.968652009963989; 0.756039917469024; 0.82992547750473; 0.691542863845825; 0.639539301395416; 0.739334225654602; 0.713831424713134; 0.862729966640472; 0.795607030391693; 0.861931920051574; 0.854919970035552; 0.599588930606842; 0.71040141582489; 0.864258825778961;

Recomendaría a familiares y amigos; 0.823405086994171; 0.778649926185607; 0.954414308071136; 0.911981284618377; 0.892804741859436; 0.781373143196105; 0.797074377536773; 0.828697144985198; 0.793068766593933; 0.872139275074005; 0.763021767139434; 0.911503374576568; 0.727161228656768; 0.72321331501007; 0.891556084156036; 0.85756891965866; 0.924976587295532; 0.637729167938232; 0.580157756805419; 0.765722751617431; 0.790752530097961; 0.74886268377304; 0.506486475467681; 0.792468249797821; 0.685869395732879; 0.842297852039337; 0.847504913806915; 0.77567845582962; 0.995887756347656; 0.991768300533294; 0.93510502576828; 0.896726846694946; 0.756194949150085; 0.877843499183654; 0.790982186794281; 0.761861264705657; 0.913685381412506; 0.882769525051116; 0.887693881988525; 0.870315909385681; 0.71855878829956; 0.861307322978973; 0.947872042655944;
Ha pensado cambiarse a otra EPS; 0.102568492293358; 0.10596240311861; 0.0368468165397644; 0.077123261988163; 0.112237401306629; 0.0509852431714535; 0.170733779668808; 0.169023305177689; 0.0839562639594078; 0.0914311930537224; 0.176668122410774; 0.105303235352039; 0.197403892874718; 0.182502254843712; 0.10473170876503; 0.10082832723856; 0.0610870011150837; 0.32548189163208; 0.342623502016068; 0.193608924746513; 0.17062996327877; 0.129318952560425; 0.46001073718071; 0.163807570934296; 0.240066930651665; 0.0873052403330803; 0.0824615657329559; 0.144434720277786; 0.00142915663309395; 0.00600982550531626; 0.0772120207548141; 0.0835616663098335; 0.198957949876785; 0.0220651309937239; 0.110412277281284; 0.193759217858315; 0.0598131977021694; 0.0581924878060818; 0.113658487796783; 0.135965570807457; 0.22746579349041; 0.0905782207846642; 0.0281833503395319;

Calif. Acceso servicios EPS; 0.257162839174271; 0.0433644875884056; 0.115293525159359; 0.210246369242668; 0.178062945604324; 0.49665242433548; 0.0951579436659813; 0.224922195076942; 0.175743848085403; 0.179665043950081; 0.0366166159510612; 0.272132515907288; 0.23116759955883; 0.170140743255615; 0.25090879201889; 0.273057281970978; 0.512945294380187; 0.23955824971199; 0.180537968873978; 0.243508383631706; 0.211671501398087; 0.283819288015366; 0.0967670977115631; 0.140884101390839; 0.173880726099014; 0.0866508632898331; 0.160897806286812; 0.235000446438789; 0.692067623138427; 0.441808819770813; 0.229612618684769; 0.11977057158947; 0.158829778432846; 0.228399604558945; 0.207566499710083; 0.124316990375519; 0.288584589958191; 0.139231249690056; 0.228828623890877; 0.224067553877831; 0.0787184238433838; 0.123280726373196; 0.265619367361069;
Considera poder acceder serv. de forma Opor.; 0.809183955192565; 0.982552230358123; 0.950693190097808; 0.927039146423339; 0.83717131614685; 0.837811231613159; 0.862978279590606; 0.902388453483581; 0.896689593791961; 0.924038350582122; 0.917648553848266; 0.915261566638946; 0.798365652561187; 0.805025875568389; 0.905628085136413; 0.886896550655364; 0.84005719423294; 0.793011665344238; 0.762382984161376; 0.824249029159545; 0.82351016998291; 0.857775449752807; 0.749997019767761; 0.796717345714569; 0.792010605335235; 0.773046255111694; 0.891790449619293; 0.823159158229827; 0.990927159786224; 0.958531320095062; 0.853135287761688; 0.870011627674102; 0.762813329696655; 0.918422818183898; 0.836459398269653; 0.807744979858398; 0.890516698360443; 0.905065238475799; 0.911693572998046; 0.892392754554748; 0.654179871082305; 0.910846650600433; 0.945787966251373;

No había agenda, llame más tarde, no contestan, etc.; 0.377535969018936; 0.434755742549896; 0.137451902031898; 0.293619394302368; 0.259596168994904; 0.200659990310669; 0.318324148654938; 0.209588274359703; 0.55548870563507; 0.306279182434082; 0.0459513999521732; 0.412314474582672; 0.53999775648117; 0.474484175443649; 0.424454629421234; 0.577918052673339; 0.309382408857346; 0.683338165283203; 0.534861326217651; 0.455502271652222; 0.600625157356262; 0.488091617822647; 0.442972391843796; 0.375044167041779; 0.616545259952545; 0.607673943042755; 0.256323009729385; 0.534074366092681; 0.037937805056572; 0.120333172380924; 0.255625545978546; 0.282823413610458; 0.287414103746414; 0.139958396553993; 0.564884185791015; 0.231103777885437; 0.327370971441269; 0.412373483181; 0.217585653066635; 0.194983214139938; 0.447229146957397; 0.354022234678268; 0.248199179768562;
Tutela o derecho de petición para acceder a serv.; 0.0254959855228662; 0; 0.0200035274028778; 0.00257732206955552; 0; 0.025923315435648; 0.00015036907279864; 0.00291644292883575; 0.0310960225760937; 0.000452784617664292; 0.00241409125737846; 0.023728396743536; 0.0298086870461702; 0.0241236109286547; 0.0324056185781956; 0.0303427539765835; 0.0132968705147505; 0.027095552533865; 0.0433356389403343; 0.0194905456155539; 0.0109898671507835; 0.0251703318208456; 0.0379760675132275; 0.0573484748601913; 0.0323725491762161; 0.00405883090570569; 0.0198930818587542; 0.0291545297950506; 0.00213842140510678; 0; 0.000312612508423626; 0.0270103123039007; 0.0216180477291346; 5.91586740483763E-06; 0.00525576574727893; 0.0136867482215166; 0.00716743990778923; 0.0210622623562813; 0.00170239969156682; 0.0487580336630344; 0.00852950103580952; 0.0337025038897991; 0.00484603550285101;

Ha consid. interp. queja o derecho de petición; 0.0603695139288902; 0.0530758798122406; 0.0572755001485348; 0.102644711732864; 0.0996822044253349; 0.0813589245080948; 0.0932681113481522; 0.0306130386888981; 0.0961891785264015; 0.0517924316227436; 0.0778871104121208; 0.144862443208694; 0.1586072742939; 0.143382012844086; 0.0841505825519562; 0.0991155430674553; 0.0419075563549995; 0.160361558198929; 0.174979791045189; 0.127335369586945; 0.121886394917965; 0.131466016173363; 0.172159865498543; 0.0777665451169014; 0.199860587716103; 0.0375087894499302; 0.0960753783583641; 0.125543251633644; 0.00573058892041445; 0.00342111894860864; 0.10042180866003; 0.0652828812599182; 0.059606034308672; 0.033979456871748; 0.0770185440778732; 0.104541584849358; 0.0319029800593853; 0.0911285430192947; 0.0158719886094332; 0.0619614496827126; 0.0789307877421379; 0.0666891187429428; 0.0791247487068176;
Entregaron carta de derechos y deberes; 0.156895339488983; 0.00493963155895472; 0.214022129774094; 0.159391164779663; 0.139478370547295; 0.0921837612986565; 0.152046367526054; 0.161296635866165; 0.110869027674198; 0.23534369468689; 0.068119041621685; 0.407648026943207; 0.248115941882133; 0.193492919206619; 0.335253536701202; 0.302375108003616; 0.330020248889923; 0.348077863454819; 0.184398606419563; 0.30535763502121; 0.239117875695229; 0.307432681322098; 0.168561190366745; 0.264628112316132; 0.225606739521027; 0.190986856818199; 0.132693707942963; 0.245474249124527; 0.142411887645721; 0.145373478531837; 0.296502590179443; 0.0840176567435265; 0.211858823895454; 0.179749146103859; 0.149228677153587; 0.204533830285072; 0.268501728773117; 0.155505806207657; 0.116432249546051; 0.158499255776405; 0.215485885739326; 0.158494561910629; 0.268974661827087;

Calif. Carta de derechos y deberes; 0.930854856967926; 0.122574828565121; 0.89965009689331; 0.957694053649902; 0.652292847633361; 0.915249466896057; 0.931048214435577; 0.929701149463653; 0.810847342014312; 0.632293105125427; 0.585160255432128; 0.873472809791564; 0.809857308864593; 0.870760798454284; 0.907971560955047; 0.870609045028686; 0.928468406200408; 0.793125927448272; 0.776999413967132; 0.801787674427032; 0.855581521987915; 0.910090565681457; 0.718867003917694; 0.914329886436462; 0.821525454521179; 0.791492938995361; 0.901265859603881; 0.803030490875244; 1; 0.976904094219207; 0.888531446456909; 0.933898448944091; 0.850187003612518; 0.857134997844696; 0.823783040046691; 0.775068402290344; 0.934758186340332; 0.945562839508056; 0.847523808479309; 0.936692774295806; 0.891370773315429; 0.769191741943359; 0.780192553997039;
Calif. Utilidad carta de derechos y deberes; 0.90221756696701; 0.122574828565121; 0.801784753799438; 0.818071961402893; 0.725176990032196; 0.958978533744812; 0.948376297950744; 0.83034074306488; 0.707855403423309; 0.844463229179382; 0.37818717956543; 0.873780190944671; 0.836959660053253; 0.833086907863616; 0.933156907558441; 0.865636110305786; 0.913951933383941; 0.939840614795684; 0.836319029331207; 0.752591907978057; 0.85025280714035; 0.957962334156036; 0.870177745819091; 0.924560964107513; 0.86260712146759; 0.714339435100555; 0.867183625698089; 0.753708243370056; 1; 0.876546382904052; 0.978485524654388; 0.954635798931121; 0.870957851409912; 0.399875730276108; 0.783090889453887; 0.882151305675506; 0.872767984867095; 0.964126229286193; 0.806427061557769; 0.831672310829162; 0.869748950004577; 0.917349398136138; 0.850367724895477;

Tabla A7: Base de datos indicadores estandarizadosy puntajes
Codigo; CCF002; CCF007; CCF009; CCF015; CCF023; CCF024; CCF027; CCF033; CCF053; CCF055; CCF102; EPS001; EPS002; EPS003; EPS005; EPS008; EPS010; EPS012; EPS013; EPS016; EPS017; EPS018; EPS020; EPS022; EPS023; EPS025; EPS033; EPS037; EPSI01; EPSI02; EPSI03; EPSI04; EPSI05; EPSI06; EPSS34; ESS002; ESS024; ESS062; ESS076; ESS091; ESS118; ESS133; ESS207;

Nombre; SAVIA SALUD EPS; CAJA DE COMPENSACIÓN FAMILIAR DE CARTAGENA “COMFAMILIAR CARTAGENA”; CAJA DE COMPENSACIÓN FAMILIAR DE BOYACÁ “COMFABOY”; CAJA DE COMPENSACIÓN FAMILIAR DE CÓRDOBA “COMFACOR; CAJA DE COMPENSACIÓN FAMILIAR DE LA GUAJIRA; CAJA DE COMPENSACIÓN FAMILIAR DE HUILA- COMFAMILIAR HUILA; CAJA DE COMPENSACIÓN FAMILIAR DE NARIÑO; CAJA DE COMPENSACION FAMILIAR DE SUCRE- COMFASUCRE; CAJA DE COMPENSACIÓN FAMILIAR DE CUNDINAMARCA COMFACUNDI-ARS UNICAJAS COMFACUNDI; CAJA DE COMPENSACIÓN FAMILIAR CAJACOPI ATLÁNTICO; CAJA DE COMPENSACIÓN FAMILIAR COMFAMILIAR CHOCO; ALIANSALUD ENTIDAD PROMOTORA DE SALUD S.A.-CM; SALUD TOTAL S.A. ENTIDAD PROMOTORA DE SALUD; CAFÉSALUD EPS; SANITAS S.A. E.P.S.; COMPENSAR E.P.S.; EPS Y MEDICINA PREPAGADA SURAMERICANA S.A-CM; COMFENALCO VALLE E.P.S.; SALUDCOOP EPS; COOMEVA E.P.S. S.A.; EPS FAMISANAR LTDA; SERVICIO OCCIDENTAL DE SALUD SOS EPS; CAJA DE PREVISIÓN SOCIAL DE COMUNICACIONES “CAPRECOM”; CONVIDA .A.R.S. CONVIDA"; CRUZ BLANCA EPS S.A.; CAJA DE PREVISION SOCIAL Y SEGURIDAD DEL CASANARE - CAPRESOCA - E.P.S.; SALUDVIDA E.P.S. S.A.; NUEVA EPS; ASOCIACIÓN DE CABILDOS INDÍGENAS DEL CESAR Y GUAJIRA “DUSAKAWI A.R.S.I.”; MANEXKA EPS; ASOCIACIÓN INDÍGENA DEL CAUCA AIC-EPS-I; ANAS WAYUU EPS INDIGENA; ENTIDAD PROMOTORA DE SALUD MALLAMAS EPSI; PIJAOS SALUD EPSI; CAPITAL SALUD EPS; EMPRESA MUTUAL PARA EL DESARROLLO INTEGRAL DE LA SALUD E.S.S. “EMDISALUD”; COOPERATIVA DE SALUD Y DESARROLLO INTEGRAL ZONA SUR ORIENTAL DE CARTAGENA LTDA.; ASOCIACION MUTUAL LA ESPERANZA “ASMET SALUD”; ASOCIACIÓN MUTUAL BARRIOS UNIDOS DE QUIBDO AMBUQ ARS; ECOOPSOS EMPRES SOLIDARIA DE SALUD; ASOCIACIÓN MUTUAL EMPRESA SOLIDARIA DE SALUD EMSSANAR ESS; Cooperativa de Salud Comunitaria-COMPARTA; ASOCIACIÓN MUTUAL SER EMPRESA SOLIDARIA DE SALUD ESS;
regimen; SUBSIDIADO; SUBSIDIADO; SUBSIDIADO; SUBSIDIADO; SUBSIDIADO; SUBSIDIADO; SUBSIDIADO; SUBSIDIADO; SUBSIDIADO; SUBSIDIADO; SUBSIDIADO; CONTRIBUTIVO; CONTRIBUTIVO; SUBSIDIADO; CONTRIBUTIVO; CONTRIBUTIVO; CONTRIBUTIVO; CONTRIBUTIVO; CONTRIBUTIVO; CONTRIBUTIVO; CONTRIBUTIVO; CONTRIBUTIVO; SUBSIDIADO; SUBSIDIADO; CONTRIBUTIVO; SUBSIDIADO; SUBSIDIADO; CONTRIBUTIVO; EPSI; EPSI; EPSI; EPSI; EPSI; EPSI; SUBSIDIADO; SUBSIDIADO; SUBSIDIADO; SUBSIDIADO; SUBSIDIADO; SUBSIDIADO; SUBSIDIADO; SUBSIDIADO; SUBSIDIADO;

Oportunidad Medicina general; 88.89; 76.19; 63.49; 76.19; 63.49; 76.19; 63.49; 88.89; 0; 76.19; 88.89; 38.1; 38.1; 38.1; 38.1; 0; 76.19; 50.79; 63.49; 63.49; 0; 38.1; 63.49; 0; 0; 88.89; 50.79; 38.1; 76.19; 88.89; 100; 63.49; 76.19; 88.89; 38.1; 88.89; 76.19; 88.89; 76.19; 76.19; 76.19; 76.19; 76.19;
Oportunidad Medicina especializada; 55.17; 51.72; 17.24; 51.72; 51.72; 86.21; 51.72; 75.86; 0; 51.72; 100; 34.48; 0; 0; 34.48; 0; 75.86; 0; 0; 0; 0; 0; 34.48; 17.24; 0; 51.72; 0; 0; 75.86; 75.86; 51.72; 68.97; 51.72; 51.72; 0; 51.72; 51.72; 75.86; 51.72; 75.86; 51.72; 51.72; 51.72;

Oportunidad Exámenes de laboratorio; 94.65; 74.37; 94.65; 94.65; 94.65; 81.13; 87.89; 94.65; 87.89; 94.65; 94.65; 94.65; 94.65; 94.65; 94.65; 94.65; 94.65; 94.65; 94.65; 94.65; 94.65; 94.65; 94.65; 94.65; 94.65; 94.65; 94.65; 94.65; 87.89; 0; 94.65; 94.65; 81.13; 100; 94.65; 94.65; 94.65; 94.65; 94.65; 94.65; 94.65; 94.65; 94.65;
Oportunidad Radiografías, imágenes o pruebas de diagnóstico; 100; 73.33; 0; 93.33; 93.33; 90; 90; 96.67; 83.33; 93.33; 99.86; 83.33; 73.33; 80; 83.33; 93.33; 96.67; 96.67; 93.33; 83.33; 73.33; 93.33; 93.33; 73.33; 50; 86.67; 83.33; 90; 93.33; 99.86; 99.86; 96.67; 96.67; 96.67; 90; 90; 86.67; 96.67; 93.33; 96.67; 96.67; 73.33; 83.33;

Oportunidad Odontología; 75.2; 99.74; 75.2; 75.2; 87.73; 75.2; 75.2; 87.73; 0; 50.13; 100; 0; 37.6; 62.66; 37.6; 0; 37.6; 98.17; 75.2; 75.2; 0; 37.6; 75.2; 37.6; 37.6; 87.73; 75.2; 37.6; 87.73; 87.73; 99.74; 75.2; 87.73; 75.2; 62.66; 84.6; 87.73; 75.2; 75.2; 87.73; 87.73; 75.2; 75.2;
Oportunidad Cirugía; 100; 80.1; 99.28; 57.21; 42.91; 91.54; 57.21; 88.68; 77.23; 97.26; 94.4; 0; 65.79; 77.23; 80.1; 97.26; 57.21; 80.1; 65.79; 85.82; 14.3; 57.21; 14.3; 94.4; 57.21; 57.21; 77.23; 42.91; 94.4; 77.23; 85.82; 57.21; 85.82; 77.23; 42.91; 57.21; 94.4; 65.79; 97.26; 71.51; 98.33; 91.54; 88.68;

Oportunidad Terapias (físicas, respiratorias, ocupacional, de lenguaje); 86.71; 50.02; 0; 90.04; 93.38; 93.38; 90.04; 50.02; 0; 100; 96.71; 90.04; 73.37; 80.04; 73.37; 73.37; 73.37; 93.38; 93.38; 93.38; 66.7; 93.38; 73.37; 0; 33.35; 99.91; 93.38; 83.37; 99.98; 99.91; 83.37; 99.77; 93.38; 80.04; 93.38; 96.71; 83.37; 96.71; 96.71; 99.77; 99.49; 99.91; 66.7;
Oportunidad Citas prioritarias (cita no programada); 99.94; 96.7; 96.7; 99.48; 99.9; 99.76; 96.7; 100; 93.37; 98.09; 96.7; 99.34; 98.92; 96.7; 99.62; 96.7; 99.34; 99.2; 99.48; 99.62; 96.7; 99.48; 99.34; 96.7; 93.37; 93.37; 96.7; 98.92; 0; 0; 0; 99.94; 99.76; 98.92; 93.37; 99.48; 99.76; 99.97; 99.97; 96.7; 99.48; 99.62; 96.7;

Oportunidad Entrega de medicamentos; 98.26; 50.17; 50.17; 99.65; 98.26; 0; 99.83; 100; 98.26; 50.17; 99.83; 98.78; 98.26; 98.26; 98.78; 98.26; 98.78; 98.26; 96.17; 96.17; 98.26; 96.17; 96.17; 98.26; 98.26; 99.65; 96.17; 96.17; 100; 99.3; 99.65; 100; 98.26; 99.3; 98.26; 99.83; 99.3; 99.3; 50.17; 99.83; 98.26; 98.26; 98.26;
Oportunidad Autorizaciones; 27.78; 27.78; 27.78; 94.44; 94.44; 55.56; 55.56; 0; 55.56; 27.78; 27.78; 72.22; 66.67; 27.78; 83.33; 66.67; 66.67; 66.67; 72.22; 55.56; 66.67; 0; 66.67; 27.78; 94.44; 83.33; 27.78; 66.67; 94.44; 94.44; 100; 27.78; 100; 66.67; 83.33; 66.67; 100; 66.67; 27.78; 66.67; 27.78; 27.78; 83.33;

Percep. Opor. Medicina general; 39.32; 20.9; 52.84; 64.73; 65.11; 74.52; 27.28; 59.1; 30.58; 92.32; 0; 36.07; 27.74; 38.52; 29.94; 25.19; 57.38; 20.09; 35.61; 44.35; 23.97; 15.87; 39.76; 42.13; 20.73; 49.79; 56.68; 23.27; 100; 60.25; 35.32; 42.6; 42.22; 95.64; 29.8; 54.75; 57.43; 72.91; 67.12; 39.28; 34.79; 55.6; 76.31;
Percep. Opor. Medicina especializada; 67.77; 60.96; 45.59; 37.18; 50.67; 70.96; 0; 42.82; 18.2; 55.46; 42.78; 44.9; 28.73; 29.5; 49.04; 39.56; 74.83; 27.52; 45.53; 44.11; 32.16; 24.74; 41.75; 46.43; 23.46; 42.55; 37.67; 40.54; 100; 42.66; 68.26; 42.42; 31.17; 80.73; 22.7; 39.31; 62.14; 40.98; 44.41; 38.07; 38.27; 43.3; 52.86;

Percep. Opor. Exámenes de laboratorio; 47.17; 60.86; 62.31; 65.82; 83.79; 16.05; 0; 91; 24.09; 75.85; 9.25; 49.12; 69.49; 53.67; 45.63; 49.87; 74.66; 28.74; 47.86; 52.72; 28.75; 30.93; 69.32; 84.75; 32.3; 48.62; 73.52; 44.5; 100; 18.69; 45.46; 30.46; 37.1; 73.37; 39.99; 49.79; 47.39; 86.44; 89.74; 39.58; 50.5; 36.64; 76.35;
Percep. Opor. Radiografías, imágenes o pruebas de diagnóstico; 83.47; 0; 1.11; 37.91; 20.36; 39.78; 39.56; 77.07; 39.76; 81.96; 59.16; 23.97; 54.25; 43.15; 43.57; 50.14; 72.42; 61.58; 44.65; 49.59; 23.24; 45.28; 40.13; 31.85; 34.2; 25.54; 63.93; 48.5; 74.94; 100; 65.51; 7.85; 45.56; 46.15; 34.42; 57.14; 70.89; 59.69; 70.38; 29.59; 59.16; 41.42; 47.66;

Percep. Opor. Odontología; 56.18; 48.12; 42.17; 48.03; 36.71; 69.57; 35.87; 70.21; 34.22; 61.2; 34.68; 21.18; 22.07; 12.22; 22.34; 0; 38.26; 33.7; 28.1; 26.85; 2.35; 2.55; 53.84; 37.02; 10.7; 27.41; 48.16; 24.13; 100; 85.17; 37.8; 19.63; 33.02; 33.74; 25.11; 38.15; 50.18; 41.09; 39.88; 26.57; 37.76; 44.6; 74.96;
Percep. Opor. Cirugía; 89.66; 16.07; 0; 34.17; 100; 36.79; 19.78; 47.44; 55.74; 90.95; 10.72; 14.04; 32.01; 56.1; 55.31; 77.69; 83.21; 75.8; 42.03; 57.06; 25.51; 14.22; 48.22; 76.76; 65.57; 57.31; 78.58; 64.42; 86.98; 65.44; 47.01; 35.18; 39.73; 71.36; 61.47; 44.78; 74.76; 63.15; 96.44; 45.64; 90.12; 33.8; 53.43;

Percep. Opor. Terapias (físicas, respiratorias, ocupacional, de lenguaje); 71.46; 0; 0; 97.9; 35.68; 61.05; 0.17; 66.64; 0; 73.45; 45.67; 39.03; 46.98; 39.04; 18.17; 40.62; 53.93; 37.59; 40.9; 53.91; 35.65; 42.78; 37.86; 12.52; 37.55; 68.05; 59.84; 50.29; 0; 100; 85.11; 22.78; 83.66; 5.9; 35.85; 45.88; 26.24; 45.4; 61.28; 40.03; 25.43; 69.35; 46.47;
Percep. Opor. Citas prioritarias (cita no programada); 79.1; 100; 58.82; 36.33; 49.77; 79.15; 28.29; 94.13; 58.02; 0; 48.29; 53.71; 53.84; 52.18; 39.83; 38.57; 47.55; 28.92; 59.85; 35.75; 34.8; 25.73; 32.65; 50.2; 39.14; 24.22; 91.33; 49.95; 0; 0; 0.33; 20.23; 47.42; 51.55; 38.18; 15.95; 73.78; 62.79; 59.11; 80.26; 17.64; 19.33; 62.57;

Percep. Opor. Entrega de medicamentos; 42.05; 20.09; 25.3; 57.25; 4.23; 0; 9.81; 86.65; 41.66; 90.08; 19.23; 14.24; 51.07; 17.55; 36.6; 62.33; 38.09; 33.99; 9.26; 39.59; 31.72; 15.76; 58.52; 52.73; 25.71; 85.98; 35.86; 27.18; 100; 34.65; 41.19; 73.32; 10.01; 36.42; 42.18; 19.18; 74.57; 59.14; 87.67; 55.16; 13.44; 30.27; 68.71;
Calif. Proc. Autorizaciones; 67.87; 60.39; 30.26; 42.09; 61.36; 8.57; 28.98; 58.07; 15.54; 24.7; 0; 47.92; 40.69; 32.12; 54.57; 46.99; 100; 27.82; 35.72; 42.62; 39.41; 16.29; 30.01; 21.18; 33.7; 7.29; 34.48; 49.89; 64.85; 86.86; 81.9; 51.1; 50.16; 50.28; 29.34; 28.86; 66.18; 29.55; 43.84; 48.51; 6.03; 34.76; 40.75;

Calif. Serv. Medicina general; 47.5; 18.64; 69.23; 84.12; 63.26; 77.59; 45.01; 73.8; 58.6; 82.73; 0; 55.54; 43.75; 43.92; 67.69; 48.9; 72.41; 32.3; 23.79; 52.7; 41.11; 37.13; 33.79; 71.33; 34.84; 53.91; 68.96; 44.99; 99.83; 100; 48.12; 85.83; 39.61; 79.11; 49.43; 49.05; 76.18; 72.11; 74.34; 71.58; 23.84; 58.35; 72.36;
Calif. Serv. Medicina especializada; 62.16; 0; 48.54; 61.78; 66.13; 46.27; 89.6; 66.94; 27.28; 54.64; 9.73; 54.43; 46.89; 14.09; 66.08; 53.52; 83.62; 41.46; 14.72; 55.01; 42.42; 36.75; 25.34; 68.2; 16.36; 26.84; 34.55; 65.2; 53.45; 100; 58.79; 61.95; 62; 21.87; 31.1; 44.3; 77.21; 54.32; 82.37; 73.84; 38.14; 41.77; 77.56;

Calif. Serv. Exámenes de laboratorio; 56.21; 39.52; 81.23; 100; 73.9; 40.95; 71.32; 71.49; 63.16; 83.65; 0; 76.44; 79.65; 66.97; 59.68; 87.81; 88.5; 66.1; 48.05; 72.71; 75.7; 54.83; 72.64; 43.51; 59.1; 61.62; 61.02; 79.46; 97.17; 98.45; 53.57; 68.57; 28.94; 55.22; 65.15; 65.99; 70.59; 87.98; 94.55; 79.37; 42.72; 59.65; 93.9;
Calif. Serv. Radiografías, imágenes o pruebas de diagnóstico; 91.31; 100; 14.33; 73.84; 0; 49.49; 78.85; 100; 32.91; 99.82; 48.01; 70.54; 72.48; 62.31; 84.72; 85.74; 82.49; 61.5; 64.65; 77.37; 79.95; 70.15; 48.5; 65.65; 60.64; 21.1; 82.83; 82.39; 68.82; 95.94; 67.62; 77.43; 53.53; 31.8; 44.6; 85.07; 78.3; 66.96; 95.89; 71.6; 87.85; 40.06; 92.17;

Calif. Serv. Odontología; 39.77; 0; 65.51; 74.33; 40.81; 67.12; 76.94; 91.46; 64.39; 60.39; 34.21; 74.67; 47.36; 52.03; 72.44; 56.01; 60.81; 62.35; 49.06; 81.87; 49.53; 48.67; 60.81; 79.77; 39.04; 61.37; 52.82; 51.46; 100; 54.37; 87.29; 73.93; 79.74; 27.42; 68.29; 52.5; 70.62; 61.47; 68.84; 71.99; 58.01; 59.6; 76.88;
Calif. Serv. Cirugía; 97.5; 8.35; 100; 94.3; 100; 80.38; 99.69; 74.66; 77.75; 56.88; 0; 47.91; 86.39; 65.06; 87.9; 84.8; 90.67; 70.99; 59.24; 72.9; 79.7; 76.47; 89.23; 90.31; 82.07; 67.39; 77.03; 82.47; 87.22; 100; 84.91; 80.79; 90.65; 68.46; 83.08; 97.9; 82.92; 96.34; 99.9; 95.07; 99.77; 76.47; 95.58;

Calif. Serv. Terapias (físicas, respiratorias, ocupacional, de lenguaje); 100; 0; 100; 98.51; 57.45; 64.34; 77.85; 33.82; 85.18; 100; 72.32; 81.79; 90.74; 62.84; 92.68; 78.98; 59.57; 80.78; 70.76; 82.23; 82.49; 81.1; 65.05; 96.63; 48.35; 48.32; 72.42; 74.94; 0; 100; 85.28; 100; 83.68; 5.9; 71.05; 99.7; 77.62; 67.83; 88.42; 92.49; 24.64; 100; 82.16;
Calif. Serv. Citas prioritarias (cita no programada); 92.29; 100; 100; 99.42; 65.17; 73.48; 100; 100; 30.77; 76.61; 46.71; 66.04; 56.26; 57.68; 89.34; 75.28; 74.81; 50.47; 67.85; 62.95; 61.98; 48.93; 15.77; 71.55; 65.87; 21.9; 95.59; 62.32; 0; 0; 0; 100; 47.84; 52.04; 41.15; 90.25; 95.99; 71.4; 64.42; 79.66; 51.28; 62.01; 43.74;

Calif. Serv. Entrega de medicamentos; 48.27; 19.3; 34.03; 94.61; 32.39; 26.61; 13.56; 94.14; 44.88; 73.1; 30.25; 42.22; 55.49; 31.16; 67.77; 61.54; 73.24; 54.29; 0; 59.99; 47.9; 51.86; 44.82; 51.35; 32.19; 78.59; 45.74; 56.31; 93.22; 100; 32.17; 91.11; 15.84; 26.18; 62.79; 52.21; 71.97; 72.96; 73.13; 65.98; 16.57; 48.83; 85.68;
Calif. Comunicación con EPS; 31.23; 2.98; 0; 23.6; 26.47; 52.23; 12.43; 23.8; 18.95; 20.53; 3.94; 39.05; 28.65; 20.17; 34.04; 37.44; 73; 26.9; 14.53; 27.49; 21.86; 23.19; 6.54; 10.71; 20.92; 3.93; 15.88; 23.97; 100; 36.5; 23.75; 15.5; 16.07; 22.46; 22.85; 7.22; 35.86; 14.93; 23.85; 24.53; 7.42; 10.98; 27.11;

Calif. Trato Per. Administrativo; 81.38; 0; 76.66; 73.73; 34.68; 75.88; 92.25; 83.11; 65.79; 73.89; 32.43; 80.5; 49.91; 45.4; 65.8; 73.24; 88.27; 60.59; 48.87; 72.55; 61.91; 67.17; 57.47; 63.22; 56.79; 47.86; 71.48; 60.26; 94.13; 100; 67.89; 50.55; 34.12; 54.81; 58.24; 76.55; 71.62; 70.78; 82.91; 74.06; 32.24; 49.85; 68.51;
Calif. Trato Per. Asistencial; 69.96; 0.45; 84.09; 73.41; 1.69; 50.44; 83.03; 83.96; 51.67; 67.52; 0; 68.83; 39.22; 35.9; 67.77; 49.02; 83.73; 61.87; 38.16; 57.94; 43.42; 71.11; 42.35; 29.24; 37.02; 45.61; 69.72; 46.32; 97.09; 100; 54.63; 41.43; 16.98; 10.17; 54.64; 69.36; 60.49; 55.11; 70.76; 66.65; 22.48; 40.11; 52.68;

Calif. Solución necesidad; 52.42; 18.15; 81.23; 56.47; 40.59; 58.87; 46.84; 72.04; 49.85; 57.02; 0; 55.86; 40.02; 43.68; 59.81; 58.63; 77.57; 32.06; 27.7; 55.52; 46.09; 39.79; 30.97; 49.48; 39.02; 48.6; 67.84; 47.74; 100; 94.46; 51.65; 55.29; 37.76; 60.16; 47.77; 38.58; 77.7; 62.3; 72.94; 75.13; 19.05; 37.17; 68.65;
Calif. Experiencia global; 50; 22.73; 85.62; 70.5; 46.06; 38.87; 52.24; 66.07; 52.24; 62.3; 0; 51.89; 27.43; 38.09; 57.03; 51.95; 78.66; 25.86; 14.44; 39.38; 35.23; 40.96; 20.2; 52.26; 31.68; 40.21; 62.03; 39.43; 100; 96.65; 48.15; 65; 33.44; 21.58; 44.34; 38.52; 72.49; 57.18; 72.3; 70.71; 12.47; 37.74; 72.84;

Recomendaría a familiares y amigos; 64.76; 55.61; 91.53; 82.86; 78.94; 56.17; 59.38; 65.84; 58.56; 74.71; 52.42; 82.76; 45.09; 44.28; 78.68; 71.74; 85.51; 26.82; 15.05; 52.97; 58.08; 49.53; 0; 58.44; 36.65; 68.62; 69.68; 55; 100; 99.16; 87.58; 79.74; 51.02; 75.88; 58.13; 52.18; 83.2; 76.89; 77.89; 74.34; 43.33; 72.5; 90.19;
Ha pensado cambiarse a otra EPS; 77.95; 77.21; 92.28; 83.49; 75.84; 89.19; 63.08; 63.45; 82; 80.37; 61.79; 77.35; 57.27; 60.51; 77.47; 78.32; 86.99; 29.34; 25.6; 58.09; 63.1; 72.11; 0; 64.59; 47.96; 81.27; 82.33; 68.82; 100; 99; 83.47; 82.09; 56.93; 95.5; 76.23; 58.06; 87.27; 87.62; 75.53; 70.66; 50.71; 80.56; 94.17;

Calif. Acceso servicios EPS; 33.65; 1.03; 12; 26.49; 21.58; 70.19; 8.93; 28.73; 21.23; 21.82; 0; 35.93; 29.68; 20.37; 32.69; 36.07; 72.67; 30.96; 21.96; 31.56; 26.71; 37.71; 9.18; 15.91; 20.94; 7.63; 18.96; 30.27; 100; 61.82; 29.44; 12.69; 18.65; 29.26; 26.08; 13.38; 38.44; 15.66; 29.33; 28.6; 6.42; 13.22; 34.94;
Considera poder acceder serv. de forma Opor.; 46.03; 97.51; 88.05; 81.03; 54.34; 54.53; 62; 73.71; 72.02; 80.14; 78.24; 77.53; 42.82; 44.8; 74.67; 69.11; 55.2; 41.23; 32.13; 50.5; 50.28; 60.46; 28.45; 42.33; 40.93; 35.3; 70.56; 50.18; 100; 90.38; 59.08; 64.09; 32.26; 78.47; 54.13; 45.6; 70.18; 74.5; 76.47; 70.74; 0; 76.22; 86.6;

No había agenda, llame más tarde, no contestan, etc.; 47.38; 38.52; 84.58; 60.38; 65.66; 74.79; 56.56; 73.4; 19.81; 58.42; 98.76; 41.99; 22.21; 32.36; 40.11; 16.33; 57.94; 0; 23.01; 35.3; 12.82; 30.25; 37.24; 47.77; 10.35; 11.72; 66.16; 23.13; 100; 87.23; 66.27; 62.06; 61.35; 84.19; 18.35; 70.07; 55.15; 41.98; 72.16; 75.67; 36.58; 51.03; 67.42;
Tutela o derecho de petición para acceder a serv.; 55.54; 100; 65.12; 95.51; 100; 54.8; 99.74; 94.91; 45.78; 99.21; 95.79; 58.62; 48.02; 57.94; 43.49; 47.09; 76.81; 52.75; 24.43; 66.01; 80.84; 56.11; 33.78; 0; 43.55; 92.92; 65.31; 49.16; 96.27; 100; 99.45; 52.9; 62.3; 99.99; 90.84; 76.13; 87.5; 63.27; 97.03; 14.98; 85.13; 41.23; 91.55;

Ha consid. interp. queja o derecho de petición; 71.01; 74.72; 72.58; 49.49; 51; 60.32; 54.26; 86.16; 52.78; 75.38; 62.09; 28; 21; 28.75; 58.9; 51.29; 80.41; 20.11; 12.67; 36.92; 39.69; 34.82; 14.1; 62.15; 0; 82.65; 52.83; 37.83; 98.82; 100; 50.62; 68.51; 71.4; 84.44; 62.53; 48.52; 85.5; 55.35; 93.66; 70.2; 61.56; 67.79; 61.46;
Entregaron carta de derechos y deberes; 37.73; 0; 51.92; 38.35; 33.41; 21.66; 36.53; 38.83; 26.3; 57.21; 15.69; 100; 60.39; 46.82; 82.02; 73.86; 80.72; 85.21; 44.56; 74.6; 58.15; 75.11; 40.63; 64.49; 54.8; 46.2; 31.72; 59.73; 34.14; 34.87; 72.4; 19.64; 51.38; 43.41; 35.83; 49.56; 65.45; 37.39; 27.69; 38.13; 52.28; 38.13; 65.56;

Calif. Carta de derechos y deberes; 92.12; 0; 88.56; 95.18; 60.37; 90.34; 92.14; 91.99; 78.44; 58.09; 52.72; 85.58; 78.33; 85.27; 89.51; 85.25; 91.85; 76.42; 74.58; 77.41; 83.54; 89.75; 67.96; 90.24; 79.66; 76.24; 88.75; 77.55; 100; 97.37; 87.3; 92.47; 82.93; 83.72; 79.92; 74.36; 92.56; 93.8; 82.62; 92.78; 87.62; 73.69; 74.95;
Calif. Utilidad carta de derechos y deberes; 88.86; 0; 77.41; 79.27; 68.68; 95.32; 94.12; 80.66; 66.7; 82.27; 29.13; 85.61; 81.42; 80.98; 92.38; 84.69; 90.19; 93.14; 81.35; 71.8; 82.93; 95.21; 85.2; 91.4; 84.34; 67.44; 84.86; 71.93; 100; 85.93; 97.55; 94.83; 85.29; 31.6; 75.28; 86.57; 85.5; 95.91; 77.94; 80.82; 85.16; 90.58; 82.95;

37


	Introducción
	Justificación ranking 2016
	Cumplimiento normativo
	Cambios con respecto al ranking 2015

	Metodología
	Contexto de la satisfacción del usuario en salud
	Selección de indicadores
	Metodología Empírica

	Datos
	Resultados
	Discusión de los resultados

