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1 Introduccion a la fundacion

11 Fundacion Amigos de la Salud, Virgen Manare

La Fundacién Amigos de la Salud Virgen de Manare, se constituy6 el dia 12 de abril del
2007, con numero de inscripcion en camara de comercio S0029404. Su objetivo social se basa en
la prestacion de servicios de alojamiento, alimentacion y transporte para las personas que bajo la
calidad de pacientes y/o acompanantes sean remitidos por instituciones de salud, Entidades
Prestadores de Salud (EPS), atencion al adulto mayor, discapacitados, poblaciéon pobre y
vulnerable (Tarache, 2017). Esta fundacion es una entidad sin animo de lucro amparado por la Ley
122 del 2005, la cual regula y establece los derechos, y responsabilidades de las entidades sin

animo de lucro (Colombia. Congreso de la Republica, 2005).

1.1 Historia

La fundaciéon comienza en el afio 2007, su fundadora es Carmenza Tarache, Odont6loga
egresada de la Pontificia Universidad Javeriana, quien trabajo por muchos afios en el sector de la
salud, su ultimo trabajo antes de iniciar con la fundacion fue el de gerenciar una clinica de cuidados
intensivos. Carmenza se dio cuenta que frecuentemente transitaban personas provenientes de otras
ciudades en condicion de pacientes, estas se realizaban procedimientos médicos en el hospital y
no tenian donde hospedarse, por lo que buscaban posada en sitios publicos debido a que su poder
adquisitivo no les permitia alojarse en un hotel. Estos pacientes y acompaifiantes podian durar en
Bogotd, desde 2 dias hasta 4 meses, aproximadamente, todo dependiendo de la eficiencia de los

especialistas para solucionar las diferentes patologias.

Es asi como ella decide dejar sus actividades laborales de lado y dedicarse de tiempo
completo a la creacion de una fundacion que le pueda brindar a estas personas un sitio con calor
de hogar, el cual les ofrezca servicios de hospedaje, alimentacion y transporte con el objetivo de

facilitarles su estadia durante el proceso médico que llevan lejos de sus hogares. Durante el proceso
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de creacion Carmenza descubre que las EPS se encuentran obligadas por medio de la Sentencia T-
148/16 expedida por la corte constitucional a asumir los costos de los viaticos del paciente y su
acompanante durante su estadia en la ciudad durante el proceso médico (Colombia. Corte
Constitucional, 2016). Cabe resaltar que en la industria de salud se denominan a este tipo de

fundaciones como albergues.

Con el pasar del tiempo la fundacion comenzé a licitar con el estado y EPS privadas y
publicas. Hoy en dia la fundacion tiene convenio con Famisanar, Salud total, hospital San Ignacio.
Enla actualidad la fundacion estd interesada en establecer convenios con EPS de gran participacion

en Colombia, como: la nueva EPS y Sanitas.

1.2 ;Como funciona la fundacion?

Los convenios que la fundacion tiene con las entidades de salud son la tnica fuente de
ingreso. La fundacion en total cuanta, con 45 habitaciones, 4 sedes, bafios individuales, servicio
de alimentacion con tres comidas (Desayuno, almuerzo y comida) y transportes (Con cobertura
del aeropuerto a la fundacion, de la fundacion a las citas médicas y tratamientos y de la fundacion
al aeropuerto) todo esto por un valor de $65.000 COP (Pesos Colombianos) por persona
(Separando paciente y acompafante). Por lo general el costo de alojamiento y viaticos es asumido
por las EPS, cuando el usuario y acompafiante cuentan con la carta de aprobacion expedida por la
EPS; cabe destacar que esta carta es adquirida por medio de una tutela interpuesta por el paciente,
dirigido a la EPS Existen muchos casos de pacientes y acompafiantes que no logran obtener la
carta de aprobacion expedida por la EPS, por lo que los costos de estadia en Bogota son asumidos
por la fundacion como obra benéfica, siempre y cuando el usuario llegue a la fundacion por sus

propios medios (Tarache, 2017).

El1 95% de los ingresos de la fundacién provienen de entidades de salud que tienen afiliados

a los usuarios con régimen contributivo, el 5% se componen de las personas con régimen
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subsidiado, estas personas se caracterizan por: llegar a la fundacion por sus propios medios y los
usuarios que son enviados por las gobernaciones, es necesario resaltar que la fundacion contaba
con un convenio con la gobernacion de Arauca, pero este finalizo en diciembre del 2016 (Tarache,

2017).

El tiempo estimado de estadia no esta definido desde el ingreso del usuario a la fundacién,
desde el momento que la EPS informa las personas proximas a llegar, define una fecha de llegada
y una fecha de finalizacion aproximada la cual puede cambiar dependiendo de la evolucion del
proceso médico, las decisiones de salidas dependen de la EPS, la cual autoriza la finalizacion de
los procesos médicos del usuario en Bogota, esta decision la toman con base a la capacidad de
solucion, pericia y eficiencia de los hospitales para solucionar determinada patologia. Con base a
lo anterior, el tiempo de estadia exacto de los usuarios es incierto, teniendo en cuenta que ellos
provienen de un ambiente socioecondmico bajo, no pueden acceder por sus propios medios a zonas
de entretenimiento ubicadas en Bogota, por lo que el tiempo que no estan en hospitales y EPS lo
gastan esperando a que llegue el dia en el que la EPS tome la decision de finalizar el proceso
medico en la ciudad. Esta situacion de incertidumbre la tienen que vivir los usuarios que se
hospedan en la fundacién, sin importar edad, condicién o género, debido a que el servicio que se

presta es basico y no cuenta con ninguna discriminacion por condicion de paciente y acompafiante.

En la fundacion existen dos entes que auditan la gestion interna y satisfaccion del usuario,
el ministerio de salud que se encarga de supervisar la inocuidad de las habitaciones, bafios, zonas
comunes y en especial la manipulacion de los alimentos (las visitas del inspector de calidad del
ministerio son cada 6 meses aproximadamente) y Las EPS que exige que el usuario al momento
de terminar su estadia diligencie una encuesta de satisfaccion. Estas encuestas se dividen en 2
temas: Nivel de atencion del personal (calidad de la informacion suministrada a los usuarios,
eficiencia de entrega de habitaciones, amabilidad del personal y tramites de documentos) y estado

de las instalaciones (Aseo, comodidad, privacidad y mantenimiento). Con base a la informacion
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de las encuestas se tabula la informacion en una tabla disefiada para brindar un indicador de calidad
total, es necesario resaltar que la fundacion tiene un promedio de 97% de satisfaccion en las
encuestas. Por politicas de las entidades de salud los albergues que estén por encima del 90%

tendran mayor transito de pacientes (Tarache, 2017).
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2 Diagnostico del area del practicante

2.1 Descripcion del area de desempeiio

Desempenar tareas administrativas relacionadas al area de mercadeo y brindar asesoria en

los departamentos de talento humano y operaciones.

2.2 Herramientas de diagndéstico

Las herramientas de andlisis estratégico usadas fueron DOFA y PESTEL. Estos
instrumentos brindaran informacion relacionada a la situacion actual de la fundacidn, tanto
internamente como externamente. La interpretacion de las variables que intervienen en este
analisis permite una toma de decisiones eficiente y adecuada a corto, mediano y largo plazo

( (Euroresidentes, 2017) & (questionpro, 2017)).

221 D.O.FA.

La informacidn esta clasificada en un acronimo de Fortalezas, Oportunidades, Debilidades

y Amenazas con variables del entorno interno y externo (Euroresidentes, 2017).

Tablal. D.O.F.A.

Fortalezas Oportunidades
v 11 afos de experiencia en el sector v Especialistas médicos radicados en Bogota.
medico 4 Mayor tecnologia médica implementada en los
v Conocimiento programas de licitacion y hospitales en Bogota
contratacion publica. v Por la categoria de “fundacion sin animo de lucro”
4 45 habitaciones, bafio privado por incentiva la inversion de empresas
habitacion, 4 sedes, propia flota de carros y v Sentencia T-148/16 expedida por la corte
servicio de enfermeria. constitucional (obliga a las EPS a asumir el costo del

v Instalaciones en buen estado y limpias. traslado)
v Alianzas estratégicas con proveedores, v Entrada en vigor de la ley 1805 del 2016

como lo es el Banco de Alimentos de Bogota. convirtiendo donantes de 6rganos a todos los colombianos
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v Albergues como: “Hogar de paso Oasis
(Secretaria Distrital de Integracién Social, 2017)”,
“Fundacion Hogares de Belén (Fundacion
Hogares de Belen, s.f.)3, no cuentan con 4 sedes,

bafios personalizados por habitacion, transporte

(esto puede aumentar el nimero de usuarios en busca de
trasplantes).
v Crecimiento de la oferta de voluntariado sin una
contraprestacion econémica.
v Decreto 2353 de 2015 (definen los instrumentos

propio.. para garantizar la continuidad de la afiliacion y el goce
efectivo del derecho a la salud.)
Debilidades Amenazas
v Altos gastos operativos 4 Reforma tributaria afio 2017.
v Bajo poder de negociacién con clientes 4 Afectacion de las finanzas por culpa de la
v Poco seguimiento a indicadores de desaceleracion de la economia colombiana

calidad y gestion interna
4 No cuenta con un programa de
“presupuesto”.

v No ofrece servicios complementarios a
los usuarios, causando insatisfaccion en las
personas que se hospedan.

v No cuenta con personal de enfermeria en
planta para auditar, controlar, atender y supervisar
la salud de los pacientes.

4 Servicio al usuario estandar para todos
los usuarios sin importar condicion, edad o
género.

v No existe categorizacion del nivel de
riesgo segun la patologia del paciente.

v Servicio brindado béasico (cumple con los
minimos establecidos por la normatividad
colombiana y politicas organizacionales de EPS).
v Carece de una cultura organizacional
basada en el trabajo en equipo.

v La mayor fuente de ingresos depende de
2 convenios, Salud Total y Famisanar.

v Alta Rotacion de personal
4 Problemas en el cobro de cartera
v Falta de liquidez

v Inseguridad de Bogota.
4 Altura de Bogota.
4 La competencia ofrece precios por usuario méas
bajos.
v Burocracia del sistema de salud.

v percepcion de los usuarios de la cadena de valor de
las EPS

v Crisis financieras en entidades de salud, afectando

la contratacién con terceros.

4 Crisis econdmica con el Fondo de Solidaridad y
Garantia (FOSYGA)
4 Aumento de la burocracia y mal servicio de salud

en Colombia, baja reputacién de las EPS y sus garantias.
v Desconfianza del servicio de salud por parte de los
colombianos, cada vez mas personas prefieren la medicina
alternativa.

v Aumento de los requerimientos documentales y
estructurales que requieren las entidades de salud para llegar
a un acuerdo con la fundacion
v Costo de transporte y viaticos a Bogoté creciendo
v Aumento de requerimientos documentales y
estructurales para aprobar el traslado de los usuarios a
Bogota.

v Alto costo de vida en la ciudad de Bogota
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v Inversién de instrumentos tecnoldgicos en otras
ciudades
v Crecimiento de la oferta de especialistas en otras
ciudades
v Albergues como: “Maria de paso Salud de los

Enfermos (Hogar de Paso Maria Salud de los Enfermos,
2017), cuenta con recursos competitivos que la diferencian
como, 4 comidas (desayuno, onces, almuerzo y cena),
ascensor, capilla, auditorio y 2 tipos de planes para usuarios
como (programas: talleres, asesoria Juridica, asesoria
psicoldgica, Asesoria espiritual, Salud ocupacional) y
(programa para benefactores: ofrece 3 tipos de patrocinio).

Estas caracteristicas tienen un costo adicional

Fuente: elaboracidn propia.

2.2.2 PESTEL

Este instrumento de planificacion estratégica permite definir el contexto de la fundacion,
por medio del andlisis de factores externos: politicos, econdmicos, sociales, tecnoldgicos,

ambientales, juridicos y el grado de afectacion en la operacion cotidiana de la fundacion (ONU

Mujeres, 2012).
Politico
Tabla2. PESTEL - Politico
Contexto Bajo Medio Alto N/A
Nuevas reformas y normas a la salud X

Sentencia T-148/16 expedida por la corte constitucional (obliga

a las EPS a asumir costos de traslado)

Cambio de presidente X

Politicas de inocuidad expedidas por entes sanitarios en

Colombia

Tratados de libre comercio X
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Fuente: elaboracion propia.
Economico
Tabla 3. PESTEL - Econdmico
Contexto Bajo Medio Alto N/A
Percepcion de altos costos de vida en Bogota X
Sensibilidad de los precios de la canasta familiar X
Costos de traslado en la Bogota. X
Sensibilidad de los precios de medicamentos en Bogota X
Sensibilidad de los precios de zonas de entretenimiento
X
en Bogota
Fuente: elaboracion propia.
Socio Cultural
Tabla4. PESTEL — Socio Cultural
Contexto Bajo Medio Alto N/A
Burocracia en los procesos de la EPS para autorizar el
X
costo de traslado.
Percepcion y confianza en el sistema de Salud X
Burocracia en el sistema de salud X
Estado de 4&nimo, condicion, patologia de los pacientes X
Percepcion de la cadena de valor del sistema de salud X

Fuente: elaboracidn propia.
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Tecnologicos
Tabla5. PESTEL - Tecnologico
Contexto Bajo Medio Alto N/A
Aumento de tecnologia en hospitales en Bogota X
Nuevos aportes tecnologicos a los tratamientos médicos X
Desarrollos tecnologicos en sistemas moviles X
Alto transito de informacion por medio de plataformas X
virtuales
Alta velocidad de telecomunicaciones X
Fuente: elaboracion propia.
Ecolégicos
Tabla6. PESTEL — Ecolégico
Contexto Bajo Medio Alto N/A
Gestion y tratamiento de desechos X
Riesgo biologico X
Regulacion de los procesos de reciclaje X
Regulaciones al consumo de recursos naturales (agua, luz, -
gas)
Gestion preventiva a enfermedades contagiosas X

Fuente: elaboracion propia.
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3 Analisis de herramientas de diagnéstico

Después de observar el andlisis estratégico de la herramienta DOFA podemos identificar
variables por mejorar y optimizar. Con base a los resultados de la herramienta de PESTEL se
identificaron variables politicas, sociales, econdmicas, ambientales y tecnologias que pueden
afectar a la fundacién de manera positiva y/o negativa, causando modificaciones en la oferta de

usuarios y demanda de servicio.

La mayor fortaleza de la fundacién es su infraestructura fisica: 4 sedes ubicadas en la
misma localidad, bafios independientes por habitacion, transporte personalizado y un total de 45
habitaciones disponibles. Las repercusiones de esta fortaleza se catalogan como ventaja
competitiva debido a que las fundaciones que componen la industria de albergues, cuentan con
menos de 4 sedes, un bafio por piso y no cuentan con transporte personalizado, variables que

intervienen en el proceso de la toma de decisiones de las EPS al momento de enviar sus usuarios.

Las oportunidades mas influyentes en la toma de decision de las EPS al momento de
enviar usuarios a las fundaciones son: la oferta concentrada de especialistas médicos en Bogota,
la infraestructura tecnologia en los hospitales de Bogota centralizan la demanda y las regulaciones

gubernamentales obligan a las EPS a usar este tipo de servicios que ofrecen los albergues.

La debilidad de la fundacion es que no cuenta con un servicio al usuario segmentado (por
condicion, edad, género, riesgo, patologia, etc.), es decir, el servicio brindado actualmente se
cataloga como basico (cumple con los minimos requeridos por la ley colombiana y requerida por
las EPS). Esto causa insatisfaccion del cliente final. A pesar de que la fundacion cuenta con

indicadores de calidad, esta no realiza una supervision y ejecucion contante de estos indices.

Las amenazas que afectan al paciente y acompafiante se concentran en la alta burocracia
que existe en las EPS, la falta de eficiencia en los procesos de estas entidades genera una

percepcion negativa en la cadena de valor (a pesar de que la fundacion trata de soportar este tipo
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de inconvenientes con estas entidades, se ve afectada porque interviene en la cadena de valor de
las EPS), generando una predisposicion en los usuarios y con ellos insatisfaccion del servicio en
general. En cuanto a la competencia, la fundacion tiene un gran rival en la industria de albergues,
la fundacion Maria de paso salud de los enfermos, cuenta con valores adicionales al servicio
ofrecido que le permiten tener un plus sobre otras fundaciones, esta ventaja competitiva se basa en
2 programas para los usuarios y 3 programas de patrocinio. La repercusion de estos factores afecta

directamente los ingresos de la fundacion para operar.

En el andlisis de PESTEL se observa que los factores de mayor afectacion son las
variables: econdmica, socio cultural y tecnolégica. Dentro del econdémico se encuentra la
percepcion del costo de vida en Bogotd y la sensibilidad de los precios de Medicamentos,
productos de la canasta familiar y costos de movilizacién en la ciudad. Esto genera insatisfaccion,
sensacion de inseguridad, preocupacion, limitacion y percepcion de vulnerabilidad. En el socio
cultural se encuentra la burocracia en la gestion interna de las EPS, generando una percepcion y
predisponian negativa en la cadena de valor de las entidades de Salud y las partes que intervienen
en este proceso, esto afecta de manera directa el estado de &nimo de los usuarios. En la variable
ecologica, tienen un alto impacto las variables relacionadas al tratamiento de desechos, reciclaje y
consumo de recursos naturales, por lo que requiere de un proceso de control interno como medida
preventiva. La variable Politica de mayor afectacion son las normas que regulan las EPS, el caso
de la Sentencia T-148/16 expedida por la corte constitucional la cual obliga a las EPS a cubrir los
costos de traslado en pacientes (Colombia. Corte Constitucional, 2016) y la Ley 1805 del 2016
que convierte en donantes de 6rganos a todos los colombianos, esto puede aumentar el nimero de

usuarios en busca de trasplantes (Colombia. Congreso de la Republica, 2016).

La variable tecnologia, es el factor que mayor repercusion tiene en la toma de decisiones
de la EPS al momento de transferir a un paciente a un albergue ubicado en Bogota, debido a que

el principal motivo por el cual los usuarios llegan con sus acompafiantes a €stos es porque en sus
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ciudades o pueblos no cuentan con especialistas ni la infraestructura tecnologica para atender las

dolencias y enfermedades de los pacientes.
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4  Planteamiento del problema

Los requerimientos solicitados a los albergues para funcionar son indicadores minimos. A
pesar de que la fundacidon no ha tenido inconveniente con el ministerio de Salud y el indice de
calidad total se encuentran por encima del 90%, no es suficiente para medir el grado de satisfaccion

de las expectativas de los consumidores finales.

Se recolecto informacion de los acompanantes y pacientes por medio de entrevistas
personalizadas. Con base a esta informacion, fue posible evidenciar el grado de vulnerabilidad de
las personas alojadas y su percepcion frente a su experiencia en la fundacion. Los usuarios obtienen
un servicio basico donde se cubre el hospedaje, alimentacion y transporte, pero sienten la necesidad
de ser atendidos de una forma particular teniendo en cuenta su edad, estado de salud, condicion,

género y limitaciones individuales.

Después de realizar el andlisis de las herramientas estratégicas de diagndstico (DOFA 'Y
PESTEL), documentos internos, observacion y entrevista con los consumidores finales, se
concluy6 que la fundacion no tiene un servicio segmentado por individuo, que le permita a la

organizacion establecer protocolos de accion para ofrecer a los diferentes tipos de usuarios.

(Qué estrategia requiere la Fundacion Amigos de la Salud Virgen de Manare para integrar
sus capacidades y recursos organizacionales para poder construir una oferta que se adapte a las

expectativas individuales y colectivas de los usuarios durante el segundo semestre del afio 2017?
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5 Antecedentes

5.1  Descripcion del origen del problema

Por medio del método de observacion y entrevistas con algunos usuarios se identificé las
falencias de la institucion y se pudo concluir que el perfil del paciente y acompanante son de clase
socioeconomica estratos 1 al 3 de escasos recursos economicos, provenientes de otras regiones del
pais que vienen a realizarse procesos médicos con especialistas en Bogota, por ejemplo tratamiento
contra el cancer, enfermedades huérfanas cronicas y ocasionales, y trasplantes. El proceso médico
pueda oscilar entre 2 dias y 4 meses dependiendo de la eficiencia de la atencion médica. Por las
razones descritas anteriormente estos pacientes tienen estados emocionales variables, por
condicidn de salud, por el alejamiento del hogar, porque estd en una ciudad desconocida y porque

tiene una capacidad econdémica limitada, haciéndolos sentir vulnerables.

La institucion tiene una estructura fisica adecuada, pero hay ausencia de planes y
programas de desarrollo estratégico que le permitan a la fundacion establecer pardmetros para el

manejo individual y colectivo de cada tipo de paciente y acompaiiante.

Por medio de una entrevista personalizada, se conoci6 un particular de una madre que viene
de Monteria en condicién de acompanante de su hijo de seis (6) afios en condicién de paciente,
tiene complicaciones en los pulmones, durante la operacion fue necesario realizarle una
traqueotomia, proximamente le retiran las amigdalas, llevan 9 dias hospedados en la fundacion, se
encuentran a la espera de la expedicion de los tiquetes de avion de regreso a Monteria, tardaron 6
aflos para conseguir la aprobacion de traslado expedida por Salud Total. Expresa la necesidad que
la fundacidn tenga protocolos de servicio que le permitan tener un tratamiento especial para los
usuarios en condicion de salud dificil, la madre se encuentra con un embarazo de alto riesgo y su
estadia le ha generado dolores en la espalda debido a que fue ubicada en el tercer piso, al lado del

patio de ropas, lo que hace su habitacion muy fria. El comedor se encuentra en el primer piso,
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teniendo que ir varias veces hasta alld. Como podemos observar a esta usuaria no se le brindo un
servicio acorde con sus necesidades, era necesario que la fundacion tuviese un servicio especial,
ubicarla en el primer piso en una habitacion cercana al comedor, mitigando el uso de las escaleras

y previniendo que su hijo este expuesto a bajas temperaturas.
5.2  Como ha sido abordado segun estudios

Para desarrollar la pregunta de investigacion, se tomara como base el articulo de
investigacion “Atencion segura y de calidad al paciente a través del manejo del proceso
hospitalario” escrito por Gabriel Francisco Afanador, Egresado MBA de INALDE y consultor en
estrategia y operaciones del sector salud. Este propone una segmentacion de la demanda dirigida

a hospitales para mejorar la calidad del servicio de los pacientes (Afanador, s.f.).

La propuesta de valor se define como el factor que hace que un cliente se decante por una
u otra empresa; su finalidad es solucionar un problema o satisfacer una necesidad del cliente, y
sobre todo de manera innovadora. Cuando se le quiere hacer una propuesta de valor a un cliente,
se busca hacerle ver tanto la oportunidad de negocio como la propuesta de valor de la compaiiia,
es decir, transmitir que es posible aportarle valor a su producto y/o servicio. Los clientes al

momento de percibir este valor agregado analizan (Osterwalder & Pigneur, 2001, pag. 22).

e Beneficio que le aporta: qué valor se tiene que no tengan el resto de competidores, que
hace diferente a la compaiiia y que beneficios como cliente en vez de elegir los productos
y servicios de los rivales (Blog de Mixi ideas, 2007).

e El coste que le supondra: ;El costo econdmico incrementard?, ;vale la pena pagar mas

por este producto? (Blog de Mixi ideas, 2007).

Con la propuesta de valor se busca conseguir que los beneficios que aporta al cliente se
mas contundente que el costo econdomico (Blog de Mixi ideas, 2007). En la medida en que la

propuesta de valor sea singular o muy especifica para sus clientes, mas interesados estaran en
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adquirir dichos productos o servicios de la empresa que se los ofrece. La propuesta de valor ha de
ser capaz de convencer a un cliente potencial de que la oferta presentada serd la que mejor atendera

el problema de ver satisfecha esa necesidad concreta a la que nos dirigimos (Guillén, 2013).

Los clientes son cada vez mas exigentes. Si la propuesta de valor no esta claramente
formulada y referida a la atencion de necesidades bien identificadas, no se mostraran interesados
porque entenderan que la oferta no se dirige a ellos. Sera eficaz si describe lo que se obtendra en
forma de resultados concretos para el cliente, tanto en términos cualitativos (necesidad atendida)
como cuantitativos (beneficio econdmico que le reportara al cliente nuestra oferta). (Guillén,

2013). Los Elementos que considerar para generar una propuesta de valor son:

Tabla 7. Elementos de una propuesta de valor

Elementos Definicion

] Se refiere a los beneficios que ofrece el producto: funcionalidad,
Cualidades del producto ) ) )
calidad y precio de dicho producto, entre otras

Es la respuesta de los clientes hacia el producto/servicio, es decir
» ) cuan satisfecho queda el cliente y que aceptacion le da al
Relacion con el consumidor L . ) )
producto: esto implica la percepcion que el cliente tiene de su

costo-beneficio

o Son los factores que atraen a un cliente hacia una empresa y le
Imagen y prestigio ) ) o - )
permiten a ésta definirse de manera positiva ante sus clientes

Fuente: Barraza (2016)

Kotler menciona que para el desarrollo de la propuesta de valor se dan etapas, que son las

siguientes (citado por (Barraza, 2016)):

» Elegir un posicionamiento amplio para el producto como punto de partida (por ejemplo,
mayor calidad, mas seguridad, mas prestigio, menos costo),
» Determinar una postura de valor para el producto, tal como mas por mas, mas por lo mismo,

lo mismo por menos, menos por mucho menos y mas por menos.
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» Desarrollar la propuesta de valor total del producto, en la que se debe responder a la

pregunta del cliente: ;Por qué debo comprarle a usted?

La promesa de valor al paciente en cualquier sistema de salud en el mundo suele ser la
prestacion de una atencion segura y de alta calidad, lo que en la gestion hospitalaria se conoce
como Quality of Care. Toda empresa (en este caso hospitales) que desea perdurar en el tiempo
debera definir su promesa de valor al cliente (en este caso el paciente). De la misma manera, debe
disefiar los procesos y garantizar la disponibilidad de los recursos necesarios para entregar la
promesa a su cliente. Una vez el cliente percibe el valor (beneficios) de la oferta entregada,
responde adquiriendo sus servicios. A través de este incremento de ingresos es como la
organizacion (a fin al sector de salud) logra capturar valor y sobrevivir en el tiempo. Con base a lo
anterior se propone un modelo de negocio que se depure en cuatro elementos principales: la
promesa de valor al cliente, los procesos y recursos necesarios para entregarla y la formula de

rentabilidad que define la institucion para ganar dinero (Afanador, s.f.).

Para poder ejecutar el modelo de negocio propuesto, es necesario garantizar un adecuado
match entre demanda (pacientes) y capacidad (recursos). S6lo de esta manera se podran ejecutar
adecuadamente los procesos, con el fin de garantizar la entrega de la promesa de valor al paciente

(Afanador, s.1.).
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Figural. Promesa de valor al paciente

Gréfico 3

DEMANDA CAPACIDAD

Paciente
Segunidad de!

Fuente: Afanador (s.f.).

Podemos concluir, que si las instituciones (a fin al sector de salud) no gestionan
adecuadamente la demanda de pacientes (entradas) y su capacidad (recursos) como elementos
criticos de la operacidn, seguirdn incurriendo en problemas en la atencion al paciente. Esto, sin
importar que se encuentren o no certificados y acreditados bajo los estrictos estandares propios del

sector salud (Afanador, s.f.).

Manejo de la variabilidad y su impacto en la atencion del paciente

Partiendo del concepto de que el principal enemigo de las EPS es la variabilidad de la
demanda, expondremos algunos detalles sobre su clasificacion y manejo, a partir de la
Metodologia de la Variabilidad, desarrollada por el profesor Eugene Litvak y el Dr. Michael C.

Long, el cual clasifica la demanda en tres (Afanador, s.f.):

1. Variabilidad en el flujo: hace referencia a los pacientes que se presentan al hospital (e;j.
no sabemos con certeza cuando va a llegar al hospital un paciente con una urgencia clinica).
2. Variabilidad profesional: hace mencion a las diferencias que pueden existir entre los

médicos para la aplicacion de los tratamientos.
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3. Variabilidad clinica: hace referencia a como los pacientes se presentan con diferentes

enfermedades, en diferentes estadios y respondiendo de manera distinta a los tratamientos.

Por otro lado, la variabilidad artificial de la demanda es generada por el mismo sistema (en
este caso el hospital), no se da por el azar y suele ser incluso mas nociva para la operacion que la
variabilidad natural. Esta clase de variabilidad suele presentarse en el flujo (ej. una especialidad

médica que solo atiende los dias lunes) y en algunos casos es de tipo profesional (Afanador, s.f.)

Luego de haber identificado, clasificado y cuantificado la variabilidad de la demanda,
resulta evidente que esta se debe manejar para obtener un adecuado flujo de pacientes. A
continuacion, se muestra la Metodologia de la Variabilidad para el redisefio en el flujo de pacientes,

la cual se compone de tres fases (Afanador, s.f.):

e Fase 1. Separacion y homogeneizacion de la demanda: En esta fase se procede a la
separacion de la demanda de pacientes que llegan por su condicion clinica (ej. paciente de
urgencias) de los que vienen programados (también conocidos como electivos). Posterior
a esta separacion, se procede a la identificacion y agrupacion de pacientes con
caracteristicas similares (homogeneizacion). La separacion y homogeneizacion de la
demanda facilita la estimacion de los recursos necesarios para su atencion y favorece un
uso mas eficiente de la capacidad del hospital.

e Fase 2. ‘Suavizacion’ de la demanda: una vez terminada la fase 1, se procede a eliminar

(suavizar) la variabilidad artificial de la demanda de los pacientes programados.

Continuando con el mismo ejemplo, algunas especialidades quirtrgicas realizan los
procedimientos unicamente durante algunos dias de la semana. La distribucion variable de la
demanda de estos pacientes sobrecarga otros servicios del hospital, generando a su vez problemas
de disponibilidad de recursos para otros pacientes. Con el fin de ilustrar mejor este ejemplo, se

supondréd que los cirujanos cardiovasculares del hospital operan inicamente los dias lunes. Ese
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dia, la UCI tendra una mayor demanda debido a los pacientes de cirugia cardiovascular. Por lo
tanto, cuando otros pacientes requieran una cama en la UCI, van a tener una mayor dificultad para
acceder a la unidad. Esto demuestra como la variabilidad artificial de la demanda (cirugias
realizadas uUnicamente los dias lunes) sobrecarga algunos servicios del hospital (UCI),
disminuyendo de esta manera la disponibilidad de recursos (cama) para los pacientes (Afanador,

s.f.).

Asi que al suavizar la demanda se mejora el uso de la capacidad. Esto, a su vez, genera un
mayor flujo de pacientes, menores tiempos de espera y mayor seguridad y calidad en la atencion

(Afanador, s.f.).

e Fase 3. Estimacion de los recursos: Una vez se ha separado, homogeneizado y suavizado
la demanda de pacientes, se procede a la estimacidn de los recursos (capacidad) necesarios

para atenderla

Otro punto de vista es el caso de los productos o servicios personalizados, propuesta de
valor que trata de adaptarlos a las necesidades especificas de los clientes. Como es evidente, esta
muy ligada a los nichos de mercado. Se considera como una aportacioén de valor el facilitar a los
clientes la posibilidad de adquirir productos hechos a medida. En este &mbito, ha adquirido un rol
fundamental la creacion compartida entre fabricante y consumidor, y ademas la figura del

prosumer (consumidor y a la vez productor de contenidos) rendimiento (Smart Minds, 2014).

Este enfoque da cabida a los productos y servicios personalizados al tiempo que aprovecha
las economias de escala. Siguiendo en el ejemplo de la informética, el modelo de negocio de Dell
Direct permite que cada comprador entre en el portal y seleccione exactamente aquellas
caracteristicas que necesite. Un comprador puede necesitar una mejor calidad de pantalla en el
caso de destinar el ordenador a tratamiento fotografico o una mejor tarjeta grafica si se va a destinar

el ordenador a uso de juegos que requieran alto rendimiento (Smart Minds, 2014).
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NH Hoteles esta redisefiando su propuesta de valor para reinventar la experiencia NH. El
objetivo persigue redefinir lo que los clientes perciben antes, durante y después de alojarse en los
hoteles del Grupo. La nueva propuesta de servicios y productos enfocados al consumidor particular

y al segmento MICE pasara por ofrecer (Expreso Viajes, 2013):

1. Fiabilidad: asegurar al cliente que puede tener la tranquilidad de saber lo que se va a
encontrar, porque NH ofrece el servicio que éste espera siempre y en todos sus hoteles.

2. Cuidado: NH atiende, escucha y atiende al cliente, poniendo especial atencién a los
detalles que éste valora.

3. Capacidad de sorprender: sabiendo lo que un consumidor/cliente querria, pero no pide,
haciendo de su estancia una experiencia distinta de la que hablar a sus amigos y conocidos.

4. Facilidad: antes y durante el proceso de reserva, en el registro en el hotel, en la demanda
de servicios durante la estancia, en la salida y posteriormente en la relacion con NH

mediante los programas de fidelizacion.

Estas cualidades son los pilares de la Compafiia para construir soluciones tnicas. Con el
objetivo de convertir a NH en la opcion preferente de los consumidores, la Compania revisara sus
planes de ventas, marketing y comunicacién para garantizar la presencia comercial entre los
perfiles objetivos del Grupo y asegurar que reciben los mensajes correspondientes. Para fomentar
la relacion directa con el consumidor, el Grupo pondré especial énfasis en el desarrollo de sus
canales de venta online y comunicacion con sus clientes, entre los que destacala Web comercial,
que recibid el pasado afio cerca de 30 millones de visitas, su programa de fidelizacion NH World,
que cuenta con mas de 2,5 millones de miembros, o sus perfiles en redes sociales (Expreso Viajes,

2013).

Por otro lado, se prevé desarrollar un plan de sistemas que proporcionara una plataforma
tecnologica mucho més robusta que la actual, dotada con potentes herramientas de gestion, que

permita ser mas eficiente y competitivo al Grupo. Adicionalmente, la Compaiia extremara el


http://www.nh-hotels.com/
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analisis de la evolucion individual de cada uno de sus hoteles, saliendo de aquellos
estructuralmente negativos o no estratégicos, ademas de impulsar las negociaciones para adecuar
los contratos de renta existentes en paises con una coyuntura econdmica adversa (Expreso Viajes,

2013).
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6 Justificacion

De acuerdo con nuestra legislacion las fundaciones son entidades sin &nimo de lucro con
un objetivo social y altruista, dirigido a sectores de bajos recursos econémicos; por lo tanto, tienen
una gran responsabilidad con la comunidad, porque influyen positivamente en la calidad de vida

de las personas.

La Fundacion Amigos de la Salud Virgen de Manare aporta un servicio basico,
alimentacion, hospedaje y transporte, que pueden mejorar, ampliando la cobertura y creando valor
agregado en la atencion. Por medio del disefio de planes y proyectos estratégicos que generen un
protocolo especialmente estructurado para satisfacer las necesidades individuales y colectivas de

cada persona que se hospeda en la fundacion.

Desde la perspectiva del consumidor final el establecer este protocolo estratégico le
aportard seguridad, estabilidad emocional, confianza y recreacidon, generando lealtad a la
fundacion, a su vez que se beneficia porque atraera mas usuarios. En el largo plazo este proceso
generard diferenciacion, porque la fundacidon tendrd una ventaja competitiva que le permitira

sobresalir al momento de ingresar a una licitacion con EPS.



Intervencion estratégica como accion de mejora en la calidad de servicio suministrado al usuario 29

7  Objetivos, metas e indicadores

7.1 Objetivo general

Establecer una estrategia organizacional para la Fundacion Amigos de la Salud Virgen de

Manare con protocolos de servicio segmentados acordes al tipo de demanda.

7.2 Objetivos especificos

Establecer las categorias de criterio que permitan la segmentacion de servicio y calidad del
servicio, dependiendo de la condicion, edad, género y patologia de todos los pacientes y
acompafiantes que se hospedan en la Fundacion Amigos de la Salud Virgen de Manare
durante el segundo semestre del afio 2017.

Brindar un protocolo de la gestion efectiva de recursos institucionales la cual sea
proporcional a los requeridos por los usuarios que se hospedan en la Fundaciéon Amigos de
la Salud Virgen de Manare durante el segundo semestre del afio 2017.

Brindar un plan de accion dirigida al personal de la Fundacion Amigos de la Salud Virgen
de Manare la cual permita la ejecucion eficiente del protocolo de servicio segmentado

durante el segundo semestre del afio 2017

7.3 Metas

En el corto plazo mejorar las condiciones de permanencia de los usuarios que se hospedan
en la fundacion Amigos de la Salud Virgen de Manare.

En el mediano plazo incrementar el transito de usuarios en la Fundacion Amigos de la
Salud Virgen de Manare y establecer una reputacién en la industria de Albergues.

En el largo plazo tener una ventaja competitiva por medio de la estrategia de diferenciacion

en la Fundacion Amigos de la Salud Virgen de Manare la cual sea un factor determinante
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para los tomadores de decision al momento de participar en una licitacion publica y/o

privada

7.4 Indicadores

e Corto plazo

cp Pacientes satisfechos 2017

~ total de pacientes satisfechos e insatisfechos 2017
e Mediano plazo

MP = No. o de pacientes hospedados mes (segundo semestre afio 2017)

— No. de pacientes hospedados mes anterior (segundo semestre afio 2017)
e Largo plazo:

LP = No. convenios 2018 0 2019 — No. convenios 2017)
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8 Marco tedrico y conceptual

8.1 Definicion de calidad de servicio al usuario

Una forma de satisfacer las necesidades y demandas del cliente es ofreciéndole calidad en
el servicio o producto. Las practicas empresariales sugieren, desde hace ya algunas décadas, que
la calidad en el servicio proporciona a las empresas considerables beneficios en cuanto a cuota de
mercado, productividad, costos, motivacion del personal, diferenciacion respecto a la competencia,
lealtad y captacion de nuevos clientes (Feria Cruz, Herrera Estrada, & Rodriguez Esquivel, 2013).
Con la oferta al mercado de servicios diferenciados, suele experimentar varios efectos positivos:
disminuir la incertidumbre sobre la demanda futura, elevar el prestigio y confianza de los
stackholders, acceder a segmentos menos competidos o aumentar la predisposicion de compra de
los clientes historicos (ProQuest, 2013), lo cual le permitiria a la Fundacion en el largo plazo tener
un plus diferenciador en comparacion con las otras fundaciones, permitiéndole influir en la toma
de decisiones al momento de participar en una licitacién con una entidad de salud. En el corto y
mediano plazo el mejoramiento del servicio incrementaria el transito de usuarios y permitiria que
los pacientes y acompafiantes se sintieran completamente satisfechos y valorados por su condicion

de vulnerabilidad

En todos los sectores, la calidad se ha vuelto una pieza fundamental, de ahi que
investigadores han desarrollado diversas definiciones tentativas. En la literatura sobre el tema, el
modelo que goza de una mayor difusion es el denominado Modelo de las deficiencias en el que se
define la calidad de servicio como "una funcidn de la discrepancia entre las expectativas de los
clientes sobre el servicio que van a recibir y sus percepciones sobre el servicio efectivamente
prestado por la empresa" (Feria Cruz, Herrera Estrada, & Rodriguez Esquivel, 2013), Una de las
principales razones por las que la calidad de servicio puede ser percibida como deficiente es no
saber con precision qué es lo que los clientes finales esperan (Parasuraman, Zeithaml, & Berry,

1985), es decir, representa la diferencia entre las percepciones reales de los clientes que tienen del
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servicio actual y las expectativas que tienen sobre el servicio esperado (Feria Cruz, Herrera
Estrada, & Rodriguez Esquivel, 2013). Para disminuir esta brecha es necesario de una planeacion
estratégica de recursos que permita integrar los recursos institucionales y usarlos de manera
eficiente al servicio de los usuarios (Feria Cruz, Herrera Estrada, & Rodriguez Esquivel, 2013). Es
necesario tener en cuenta la definicién de planificacion estratégica, la cual se define como el
proceso de desarrollo e implementacion de planes para alcanzar propositos u objetivos. Varios
autores la conciben como una estructura tedrica para la reflexion sobre las grandes opciones de la
organizacion, fundamentada en una nueva cultura para la ordenaciéon y una nueva actitud de la
administracion; es también un intento para mejorar la direccion y la gestion de la organizacion

(Sanchez Hernandez, Medina Pavon, Moreno Reyes, Ferrer Bell , & Hodelin Gonzalez, 2016).

8.2 Desarrollo talento humano

En la sociedad del conocimiento y en el desarrollo de la administracion moderna, la
capacitacion puede ser entendida como uno de los procesos de talento humano que facilita adquirir
y perfeccionar habilidades, destrezas, actitudes y conocimientos con respecto a actividades
laborales, desarrollo de su labor, las oportunidades de crecimiento dentro y fuera de la organizacion

para el mejoramiento de su calidad de vida (Pardo Enciso & Diaz Villamizar, 2014).

Es por esta razon que la inversion que realizan las empresas en capacitacion y desarrollo
de su talento humano, redunda directamente en los resultados de la misma, la optimizacion de los
procesos y la imagen que esta proyecta dentro y fuera de ella como employer branding,
garantizando un aprendizaje continuo a la vanguardia de los cambios del entorno de la
organizacion (Pardo Enciso & Diaz Villamizar, 2014). Las razones que motivan a las empresas a
invertir en mejoramiento y desarrollo de su talento humano estan relacionadas con las necesidades
de un mercado cada vez mas exigente en cuanto a productos, servicios, estandares de calidad,
novedad, innovacién, a un talento humano mejor cualificado y dindmico hacia el aprendizaje

(Pardo Enciso & Diaz Villamizar, 2014).
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En este sentido, Garay y Giménez (2009, citados por (Pardo Enciso & Diaz Villamizar,
2014)), proponen todo proceso de educacion, entrenamiento y capacitacion profesional, asi como
el desarrollo tecnoldgico no es efectivo si no va acompafniado por el crecimiento intelectual y
cultural. Esto corresponde a una formacion integral en la organizacion y de alto impacto en la
productividad de la empresa. Uno de los mecanismos que se emplean hoy en dia para este fin, se
relaciona con la formacidén basada en competencias, la cual puede entenderse como un proceso
abierto y flexible de desarrollo de las competencias laborales identificadas, a fin de desarrollar en
los participantes, capacidades para integrarse en la sociedad como ciudadanos y como
trabajadores. La formacion orientada a generar competencia con referentes claros en normas
existentes tendrd mucha mas eficiencia e impacto que aquella desvinculada de las necesidades del

sector empresarial.

La capacitacion, el entrenamiento y el aprendizaje organizacional, hacen parte de los
aspectos que mas se destacan dentro del enfoque de la gestion por competencias, ya que demuestra
claramente que s6lo las organizaciones aprenden a través de individuos que aprenden. Por lo tanto,
el nivel de aprendizaje de las personas y su aplicacion en la organizacion estd determinado en gran
medida, en la posibilidad que tiene el individuo de aplicarlo en su contexto, la motivacion que
tenga para hacerlo y el nivel de filiacion y compromiso organizacional. Es asi que el desarrollo del
capital humano es también un tema de actitud, tanto de la organizacion como del colaborador, las
acciones que a este respecto desarrolle, estaran centradas en lograr potencializar a su gente en pro
de los resultados organizacionales y de los que se persiguen en todo proceso de cambio

organizacional (Pardo Enciso & Diaz Villamizar, 2014)
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Figura2. Proceso de desarrollo del talento humano
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Fuente: Pardo Encisoa & Diaz Villamizar (2014).

Como se puede observar, el proceso de desarrollo de talento humano es obra de un
continuo, que parte de la evaluacion del desempefio la cual permite gerenciar, dirigir y supervisar
el equipo de trabajo, en el cual se pretende identificar el desarrollo personal y profesional de los
colaboradores, las necesidades de mejoramiento permanente y el aprovechamiento eficiente de los

recursos humanos (Pardo Enciso & Diaz Villamizar, 2014).

De esta manera y mediante la indagacion permanente en el equipo, se llega a la deteccion
de necesidades de capacitacion y de mejoramiento de perfiles, para lo cual es necesaria la
retroalimentacion al colaborador, a fin de reconocer las potencialidades e identificar con ¢l las
acciones de mejora que contribuyan a disefar los programas de capacitacion y de desarrollo de
competencias acordes con las necesidades actuales del cargo, los resultados organizacionales, el
plan estratégico y los requerimientos del entorno (Mondy & Noe, 2006, citados por (Pardo Enciso

& Diaz Villamizar, 2014)).

8.3  Cambio organizacional

El cambio organizacional va mas alld de hacer las cosas de otra manera e incorporar la

innovacion en la organizacidon, hace referencia al conjunto de variaciones que enfrenta la
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organizacion por efecto del entorno, un ajuste en los procesos o condiciones inherentes a la
organizacion y su gente que afectan los resultados de la empresa. Esto se apoya en autores Malott,
Armenakis y Bedeian, quienes definen el cambio como una modificacioén ocurrida en el entorno
del trabajo, representa un aspecto importante en la innovacién de las organizaciones y en su
capacidad de adaptacion para responder a las diferentes transformaciones del medio ambiente

interno y externo (Pardo Enciso & Diaz Villamizar, 2014).

No obstante, factores como la resistencia, se han tenido en cuenta en la implementacion de
esquemas de cambio en las empresas. Es asi como se han contemplado tanto las barreras personales
como las organizacionales para prever el impacto de la efectividad del cambio. De esta manera, se
deben tener en cuenta los siguientes aspectos para medir al final el efecto del cambio (Pardo Enciso

& Diaz Villamizar, 2014).

e Se debe preparar a las personas con anterioridad al proceso de cambio. Equipos de trabajo
tomados por sorpresa o con expectativas negativas frente al cambio obstaculizan el
proceso.

e Los colaboradores requieren de tiempo para motivarse, adaptarse y comprometerse con el
cambio, sin embargo, los gerentes esperan cambios y resultados rapidos sin recordar que
personas no comprometidas con €l son mas obstaculo que ayuda, hay que convertir al grupo
en aliado estratégico.

e Tener objetivos claros, medibles, cuantificables en términos de resultados y de impacto
rapido para motivar al grupo.

e Retroalimentar el proceso constantemente. Colaboradores informados serdn colaboradores
comprometidos con el cambio.

e Mostrar transparencia y claridad en el proceso, asi como ofrecer alternativas que no
lesionen a los colaboradores cuando sea necesario tomar decisiones radicales a causa del

cambio.
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Con base en lo anterior, los cambios en la organizacion no se dan en el vacio o sin razoén
aparente, ya que pueden ser un proceso planeado y sistematico de indole Reactivo, es decir, para
hacer frente a los cambio del entorno (clientes, proveedores, tecnologia, mercado, politicas, etc.)
o Proactivo, para mitigar el impacto de cambios futuros en dicho entorno y estar preparados para
ellos con los recursos, las estrategias y las capacidades de la organizacion y su gente (Pardo Enciso

& Diaz Villamizar, 2014).

8.4 Mercado de la salud en Colombia y definiciones

En Colombia, al comparar los meses de diciembre de los afios 2014 y 2015, la afiliacion al
Sistema General Seguridad Social en Salud (SGSSS) se incrementd en 990.385 personas, de las
cuales 693.253 correspondieron al Régimen Contributivo y 297.132 al Régimen Subsidiado.
Durante la audiencia publica de rendicion de cuentas de 2015, el Ministro de Salud y Proteccion
Social, Alejandro Gaviria Uribe, precisé que, en consecuencia, la poblacion cubierta paso de 46.04
millones a 47.03 millones en el periodo analizado, y la cobertura del 96,6% al 97,6%. El 44.5 %
de la poblacion total se encuentra afiliada al régimen contributivo, el 48.1 % al régimen subsidiado
y el 5% a los regimenes especiales y de excepcion. Para la poblacion sin afiliar el Ministerio de
Salud y Proteccion Social dispone anualmente recursos financieros complementarios suficientes
para que las entidades territoriales procedan a la afiliacion de la poblacion pobre no asegurada
(PPNA) al Régimen Subsidiado del Sistema. El Gobierno Nacional expidi6 el Decreto 2353 de
2015, por el cual se unifican y actualizan reglas de afiliacion al sistema de salud, se crea el sistema
de afiliacion transaccional y se definen los instrumentos para garantizar la continuidad de la
afiliacion y el goce efectivo del derecho a la salud (Colombia. Ministerio de Salud y Proteccion

Social, 2016).

El régimen contributivo es un conjunto de normas que rigen la vinculacion de los
individuos y las familias al SGSSS, cuando tal vinculacion se hace a través del pago de una

cotizacion, individual y familiar, o un aporte econémico previo financiado directamente por el
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afiliado o en concurrencia entre éste y su empleador. Se deben afiliar en el régimen contributivo,
las personas que tienen una vinculacion laboral, es decir, con capacidad de pago, como los
trabajadores formales e independientes. Para lograr la afiliacion de la poblacion pobre y vulnerable
del pais al SGSSS, el Estado ha definido al régimen subsidiado en salud como su via de acceso
efectiva al ejercicio del derecho fundamental de la salud (Colombia. Ministerio de Salud y
Proteccion Social, 2016). A continuacidn, se relaciona el nimero de afiliados discriminado por
régimen contributivo y subsidiario, lo que permite identificar la cantidad de consumidores finales

potenciales que pueden llegar a utilizar los servicios de la fundacion Amigos de la Salud Virgen

de Manare y las EPS para establecer convenios.
Figura3. Numero de afiliados por EPS (2010)

Numero de afiliados por EPS (2010)
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Fuente: Colombia. Ministerio de la Proteccion Social (2011).

En Colombia la cantidad de personas con dolencias crénicas y temporales no estd

determinada, en la fundacion, categorizando la informacidn con base a las afectaciones de mayor


https://www.minsalud.gov.co/proteccionsocial/Regimensubsidiado/Paginas/aseguramiento-al-sistema-general-salud.aspx
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transito, estas se clasifican en 3: 1) personas que padecen de céncer; 2) personas con trasplantes;
y 3) personas con enfermedades huérfanas. El Instituto Colombiano de Salud (INS) reveld que a
septiembre de 2016 hay 2.277 pacientes en lista de espera de trasplante de 6rganos, 2.085 personas
esperan trasplante de rifién, 135 de higado y 24 de corazon, entre otros (El Espectador, 2016), las
personas con cancer en Colombia para el afio 2011 son de 33.100, aproximadamente, de las cuales
16.800 son mujeres y cada afio se diagnostican 2.200 casos en nifios, en la zona central del pais se
concentra el mayor nimero de casos (Colombia. Ministerio de Proteccion social, 2011) y para el
afio 2014 en Colombia se diagnostico 13.168 pacientes con enfermedades huérfanas (Colombia.

Ministerio de Proteccion Social, 2014).
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9 Metodologia

Tabla 8. Balance Scorecard Fundacion Amigos de la Salud Virgen de Manare

Peso del Resultado del Indicador visual de

Perspectiva Objetivos definidos Métrica Meta a lograr o ] .
objetivo periodo desempefio
o Establecer las categorias de Usuarios satisfechos ] Bajo 33%
Servicio al o ) . Clientes )
] criterio que permitan la mes / total usuarios . 25% Por evaluar Medio 67%
cliente » . satisfechos
segmentacion de servicio mes Alto 100%
Establecer las categorias de i . )
Departamento o Gastos periodo actual - Mitigar el gasto Bajo 33%
equilibrio de recursos empleados i )
de ) Gastos periodo de recursos 25% Por evaluar Medio 67%
) vs los recursos requeridos por ) ) )
operaciones ] anterior innecesarios Alto 100%
usuarios
Establecer protocolos de ejecucion ) )
] Brindar un Bajo 33%
Talento para que el personal tenga una # quejas mes - # o ]
i . . ) . servicio 25% Por evaluar Medio 67%
Humano guia de como brindar un servicio quejas mes anterior )
personalizado Alto 100%
segmentado
# usuarios satisfechos .
L I . . . Bajo 33%
Auditoria Establecer criterios de calidad de mes - # de usuarios Clientes )
) o ) ) ) 25% Por evaluar Medio 67%
interna servicio al cliente satisfechos mes satisfechos
) Alto 100%
anteior
total 100%

Fuente: elaboracidn propia.

39
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10 Cronograma de actividades
Tabla 9. Cronograma de actividades
Proyecto lider: intervencion estratégica como accidon de mejora en la calidad de servicio suministrado al usuario.
Alumno: Santiago Andrés Vasquez Huertas
Compaiiia: Fundaciéon Amigos de la Salud Virgen de Manare Area de practica: Departamento de Mercadeo

Objetivo: Establecer una estrategia organizacional para la Fundacion Amigos de la Salud Virgen de Manare con protocolos de servicio

segmentados acordes al tipo de demanda.

SEMANAS
1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12

Objetivo especifico 1 Actividad

Induccidn en la fundacion

; Recoleccion de informacion
Establecer las categorias de | de entorno interno y externo

criterio que permitan la Entrevista con usuarios y
segmentacion de servicio, Staff

dependiendo de la condicion,
edad, género y patologia de
todos los pacientes y
acompafiantes que se hospedan Andlisis de financiero
en la Fundacion Amigos de la
Salud Virgen de Manare

Recoleccion informacion
contable

Presentacion del problema a

durante el segundo semestre del directivos _
afio 2017. Sondeo de percepcion del
usuario

Clasificacién y presentacion
de protocolos de servicio
Objetivo especifico 2 Actividad

(0|0 |TU|0|V|0|0|0|0(W|V|(W| OO
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. e L SEMANAS
Objetivo especifico 1 Actividad 1 > 3 7 5 6 7 8 9 10 m 2
Andlisis de gasto por usuario ;
Brindar un protocolo de la P
gestion efectiva de recursos Mitigar rubros innecesarios R
institucionales el cual sea Establ I P
proporcional a los requeridos sta q ecer 10s recursos
por los usuarios que se | usadosporusuarioy
hospedan en la Fundacién vincularlo a la clasificacion R
Amigos de la Salud Virgen de de d_e,ma}nda
Manare durante el segundo Presentacion ormar de P
semestre del afio 2017. protocolo de gestion de
recursos por criterio de R
segmento
Obijetivo especifico 3 Actividad
Generar un protocolo de P
Establ lan d . ejecucion para el personal R
Stablecer un plan de acclon  7q, i acion y capacitacion P
para el personal para la al personal R
ejecucion adecuada del servicio ovaluacion de 1a calidad de P
segmentado y evolucion de la vajuact ervicio ! R Z
calidad del servicio servicl
. P
entrega del trabajo final R

P = Planeado o programado, cuando de defini6 o programé

R = Real Cuando se efectlo realmente

Fuente: elaboracion propia.
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11 Segunda entrega

12 Desarrollo proyecto lider

12.1 Resumen ejecutivo

La Fundacion Amigos de la Salud Virgen de Manare, se constituy6 en el afio 2007, presta
un servicio de alojamiento, alimentacion y transporte para las personas que bajo la calidad de
pacientes y/o acompafiantes son remitidos por instituciones de salud, EPS, atencion al adulto
mayor, discapacitados, poblacion pobre y vulnerable a Bogota para realizarse procesos médicos

en instituciones especializadas ubicadas en la ciudad.

Los ingresos de la fundacion provienen de los convenios que tiene con entidades
prestadoras de servicio de salud y gobernaciones, debido a que la Sentencia T-148/16 expedida
por la corte constitucional obliga a las EPS a asumir los costos de los viaticos del paciente y su
acompafiante durante su estadia en la ciudad durante el proceso médico, oportunidad que beneficia

a la fundacién para incrementar el transito de usuarios provenientes de EPS y particulares.

La fundacion tiene 4 sedes ubicadas en chapinero, en total cuenta con cuarenta y cinco
habitaciones con bafios individuales. El servicio que le prestan al usuario se compone de
alimentacion con tres comidas (Desayuno, almuerzo y comida) y transportes (Con cobertura del
aeropuerto a la fundacion, de la fundacion a las citas médicas y tratamientos y de la fundacion al
aeropuerto) todo esto por un valor de $65.000 COP (Pesos Colombianos) por persona (Separando

paciente y acompaiiante), valor cobrado a particulares o directamente a la EPS.

Para que un usuario proveniente de la EPS o gobernacion consiga una autorizacion de

traslado en la mayoria de las veces tiene que presentar una tutela en contra de la entidad, la
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expedicion de esta carta puede demorar entre 15 dias y 6 meses. A raiz de los procesos burocraticos
de las organizaciones de salud el paciente debera sobrellevar su enfermedad, cambios de animo y
convivir con su condicion. En relacion a los particulares tendran que llevar a la fundacién por sus
propios medios, situacion dificil por su condicion patoldgica. Con base a lo anterior cada usuario
tiene experiencias, estados de 4nimo, patologias, criterios y expectativas distintas por lo que es
necesario que la fundacion Amigos de la Salud Integre sus recursos y capacidades organizacionales

para generar un servicio que se adecue y satisfaga en gran parte sus expectativas.

Como producto de la investigacion generada durante el segundo semestre del afo 2017 se
propone una estrategia basada en el servicio customizado, el cual le permita a la fundacion brindar
un servicio personalizado, acorde a las necesidades y expectativas de las personas que se hospedan
en la fundacién. Para el desarrollo se propone un diagrama de servicio el cual les permita a los
empleados identificar los procesos y planes a seguir, junto con un protocolo al usuario encargado

de brindar una guia de servicio a los funcionarios.

12.2 Desarrollo de las actividades - resultados

(Qué estrategia requiere la Fundacion Amigos de la Salud Virgen de Manare para integrar
sus capacidades y recursos organizacionales para poder construir una oferta que se adapte a las

expectativas individuales y colectivas de los usuarios durante el segundo semestre del afio 2017?

Se sugiere las siguientes estrategias para que la fundacion Amigos de la Salud Virgen de

Manare integre sus capacidades y recursos organizacionales:

e Estrategia organizacional orientada a la cultura organizacional y empoderamiento de los
empleados.

o [Estrategia organizacional basada en el estudio de puestos de trabajo y cargas laborales
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e Estrategia organizacional basada en el servicio customizado.

Teniendo en cuenta que los usuarios tienen multiples condiciones de salud, aspectos
emocionales, experiencias, expectativas que los diferencian entre si, no es recomendable brindar
un servicio estandar para todos los pacientes y/o acompanantes que se hospedan en la fundacion.
La estrategia mas adecuada es la que se basa en brindar un servicio personalizado a los usuarios,
su foco sera satisfacer en gran parte las expectativas de las personas que son tomadoras del

servicio.

La firma u organizacion que llene las expectativas de sus clientes, pero no necesariamente
las supere, probablemente sobrevivira y la firma que no logre llenar las expectativas de sus clientes
tendra sus dias contados. Por lo expresado es que vale que los proveedores de los servicios estén
en continua gestion de soluciones novedosas como condicion para evitar que se produzca la
insatisfaccion o el aburrimiento y ello lleve a los clientes a la busqueda de nuevas opciones, tales

como intentar con nuevos proveedores (Pérez Savelli & Quifiones, 2015).

Cuando se inaugura la prestacion de un servicio es necesario tener un diagrama de proceso
el cual le permita a la compaiiia llevar a cabo evaluaciones periddicas de aquellos servicios que ya
se prestan. De lo contrario, las empresas quedaran atras, de cara a un competidor que complace
mejor a los clientes. Lo anterior se denomina “6xido institucional”, toda prestacion de servicio que
se torne obsoleta. La obsolescencia en la prestacion de un servicio se debe al hecho de que ocurran
cambios en el ambiente externo que provoque que las practicas en vigor se vuelvan inservibles,
que suceda deterioro natural de los procesos internos y que exista una burocracia creciente, entre
otros. Los sintomas que la evidencian son un intercambio excesivo de informacion, redundancia

de datos, una alta proporcién de controles a las actividades que afiaden valor, aumento en la
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ocurrencia de excepciones y un creciente nimero de quejas por parte de los clientes (Lovelock,

2008, citado por (Pérez Savelli & Quifiones, 2015)).

Para las interacciones entre la Fundacion y usuario, comparando las capacidades
organizaciones versus las expectativas de los consumidores finales, se requiere un diagrama de
proceso que contenga todos los aspectos primordiales para la prestacion de un servicio
personalizado, el cual contempla aspectos de calidad, valores organizaciones, inteligencia
emocional, gestion organizacional y de recursos. El diagrama estara acompafnado de un protocolo

de servicio dirigido a los usuarios.

12.2.1 Blueprint services

La herramienta que contemplaré la estrategia de servicio personalizado serd el formato
Blueprint Services el cual permite visualizar los procesos y especificaciones que conllevan la
prestacion de un servicio. Este bosquejo permite visualizar las interacciones entre clientes y
empleados, y la manera en que los sistemas y las actividades que se realizan tras bambalinas
apoyan estas interacciones. Los arquitectos e ingenieros utilizan planos similares para plasmar. Por
ejemplo, el disefio de un nuevo edificio, en planos se reproduce el edificio y se hacen anotaciones
en color azul (por ello el nombre de Blueprint) que luego pondran en marcha los directores de obra
y contratistas. Estos diagramas centrados en servicios permiten describir procesos que incluyen

flujos, secuencias, relaciones y dependencias (Pérez Savelli & Quitiones, 2015).

El diagrama Blueprint services facilita la visualizacion dele entramado de personas,
estructuras, procesos y flujos que lo conforman, adicionalmente permite enlazarlos, proveer
herramientas de trabajo y disefiar libretos con respuestas adecuadas. Al mismo tiempo, sirve para

identificar los espacios para la creacion e innovacidn, para la busqueda de soluciones no
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anticipadas y para el descanso (Perez Savelli & Quifiones, 2016). Bitner, Ostrom & Morgan (2008,
citados por (Perez Savelli & Quifiones, 2016)) presentan el siguiente esquema para disefiar el

diagrama de la prestacion de un servicio.

Tabla 10. Componentes y definiciones del plano del servicio o Blueprint

Evidencia fisica

Acciones del cliente Linea de interaccion

Acciones visibles del empleado/ puntos
o Linea de visibilidad
de contacto visibles

Acciones tras bastidores/ acciones ) o
o Linea de interaccion interna
invisibles del empleado

Procesos de soporte

Evidenciafisica: elementos tangibles con los cuales el usuario entra en contacto que lo
impactacn en su percepcion de calidad.

Acciones del cliente: pasos que el cliente experimenta como parte del proceso del servicio
(linea de interaccion).

Acciones visibles del empleado: acciones "caraa cara” con el cliente (linea de visibilidad).

Accciones "invisibles" del empleado: acciones "tras bastidores”, que el cliente no percibe
dentro de su proceso de servicio (linea interaccion interna).

Procesos de soporte: actividades realizadas por otras personas que facilitan el servicio.

Fuente: Perez Savelli & Quifiones (2016) & Matiz (2014).

Como se puede observar este diagrama identifica las tareas como las subtareas que conlleva
la prestacion del servicio. Cuando sea el caso, debe presentarse un listado de tareas llevadas a cabo
por las personas que proveen el servicio. También se deben identificar sectores y momentos en los
que se anticipa pueden cometerse errores, haya pasos repetidos y exista la posibilidad de cuellos

de botella que puedan bloquear o dilatar la prestacion del servicio y las variaciones que se permiten
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en la prestacion del servicio sin que se afecte la percepcion sobre la calidad del mismo (Lovelock,

2008, p. 234), (Lynn Shostack, 1992).

Para el desarrollo del diagrama Blueprint services es necesario identificar el puntal de
servicio que tiene la fundacion, para ello se tom6 como base de construccion de la mision y la

vision de la fundacidn la cual se mencionara a continuacion.

» Mision: Ofrecer un servicio integral de calidad con calor humano, solidario y respetuoso,
nos apoyamos en un recurso humano competente, cualificado y comprometido con su
trabajo (Fundacion Amigos de la Salud Virgen de Manare, 2006).

» Visién: Ser reconocidos en el mediano plazo, como el mejor hogar de paso enmarcado en
la calidad, la atencion humanizada y un profundo interés social, con la calidez y
responsabilidad que requieren nuestros usuarios (Fundacion Amigos de la Salud Virgen de

Manare, 2006).

El puntal de la fundacién es ofrecer un servicio de alojamiento, alimentacidn y transporte
a usuarios que hagan parte del Plan Obligatorio de Salud (POS) y se encuentran vinculados al
régimen contributivo. Como se menciond anteriormente la Sentencia T-148/16 expedida por la
corte constitucional, la cual obliga a las EPS a asumir todos los cost6 del traslado de los pacientes,

lo cual incentiva el transito de usuarios en albergues que presten este servicio.

Los usuarios a lo largo del proceso medico sienten multiples estados de animo que genera
cambios en su comportamiento, como ejemplo, el hecho de que los usuarios se encuentran en
tratamiento médico lejos de sus hogares y familia les genera frustracion, tristeza y soledad, como
también le genera rabia y sesgo negativo a todo el sistema de salud. A raiz de los requisitos

burocraticos que deben sobrepasar, como lo es la accion de tutela que deben interponer a las EPS
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para poder adquirir la autorizacion de traslado, este proceso puede durar en transito de aprobacion

entre dos semanas y seis meses.

Teniendo en cuenta lo anterior, la Fundacion, busca mejorar la calidad de vida de los
pacientes y acompaifantes, generando aspectos motivaciones que le permitan a los usuarios
sobrellevar sus dolencias fisicas, emocionales y psicoldgicas. A continuacion, los items que se

tendran en cuenta en el Blueprint services:

e Aspectos emocionales de los pacientes y acompanantes

e Condiciones de salud de los pacientes

e Aspectos de convivencia de los pacientes y acompafiantes

e Vinculacidn de recursos y capacidades organizaciones.

e Administracion recursos organizaciones orientadas a abarcar necesidades y expectativas
de los usuarios

e Plan de contingencias aspectos emocionales, técnicos y convivencia

e Valores organizaciones representados en la prestacion de servicio

12.2.2 Customizar

Para el desarrollo del diagrama Blueprint services y el protocolo de servicio se tendré en
cuenta el concepto de “Customizar”, se define como el resultado de la transformacion de un
producto o servicio estdndar en uno realizado acorde a las preferencias y exigencias del cliente y
el mercado. En este proceso, el cliente selecciona componentes que intervienen cotidianamente en
la operacion de las organizaciones generando cambios en el servicio o producto final, todo a raiz
de la intervencion del usuario (Bellido, 2008). Segin la mercadotecnia los procesos de

costumizacion tienen mayor exclusividad y valor en comparacion a los productos de consumo
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masivo (Anrela, 2015). La personalizacion del servicio es una técnica que retiene y fideliza los
usuarios. A través de la costumizacion, es posible ofrecer experiencias mas inteligentes y

proactivas en todos los canales (Pallares, 2017).

Algunos ejemplos de personalizacion es la costumizacion para ahorrar trabajo en gestiones,
la App para organizar y reservar viajes de negocios, permite la personalizacion de la experiencia a
través del uso de Inteligencia Artificial. Lola (robot) adapta su experiencia a las preferencias de
sus clientes para encontrar vuelos y hoteles y cuenta con herramientas de gestion que a través de
un chatbot estd pendiente de todos los viajes y de solucionar los contratiempos que pueden ir
surgiendo (Pallares, 2017). Otro servicio segmentado es el de la custumizacion para conseguir el
mejor precio posible, la App del buscador de vuelos Hopper acaba de lanzar una nueva
funcionalidad que une custumizacion y mejores precios. Bajo el nombre de “Flex Watch”, esta
nueva funcionalidad ofrece recomendaciones de vuelos baratos en funcion de las preferencias de
los usuarios como destinos favoritos, fechas de viaje deseadas, nivel de flexibilidad u otras
preferencias. Con estos datos, la App ofrece alertas de destinos a mejores precios que pueden llegar
a suponer un ahorro del 40% respecto a la forma tradicional de buscar vuelos (Pallares, 2017). La
compaiia de arquitectura OVA Studio, ha disefiado el Hive Innhotel-jenga, es el proyecto de hotel
mas divertido del mundo. Fue desarrollado para el Premio a la Innovacién Radical e inspirado por
las dos tendencias que prevalecen hoy en dia en el mundo de la arquitectura: la maxima flexibilidad

y la movilidad ( (Pallares, 2017) & (Infobae, 2014)).

Figura4. Flexibilidad y movilidad
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El hotel esta hecho de docenas de contenedores de transporte reciclados y apilados unos
encima de los otros y customizados para dar forma a cada una de las habitaciones y estancias
diferenciadas. Los contenedores se pueden quitar o insertar en funcidon de las necesidades. Tiene
una estructura de rejilla sobre la que se situa uno u otro contenedor sin afectar a los que se sittian
por encima o por debajo de los ya colocados. El proyecto aparte de cumplir una funcion de brindar
un servicio de hospedaje también sirve como soporte publicitario por tiempo limitado. Grandes
marcas patrocinan las habitaciones como si se tratase de una valla publicitaria; dichas habitaciones
se pueden usar por un tiempo limitado antes de ser reemplazadas por otros contenedores
patrocinados por otra compaiiia, entre las empresas que pueden estar interesadas en este tipo de

soportes estdn Nikon, Puma, Ferrari y Gucci ( (Pallares, 2017) & (Griffiths, 2014))

12.2.3 Protocolo

Se define como una serie de instrucciones que se fijan, puede ser un documento o una
normativa que establece como se debe actuar en ciertos procedimientos. De este modo, recopila
conductas, acciones y técnicas que se consideran adecuadas ante ciertas situaciones (Definicion.de,
s.f.). El protocolo procedimental de pasajeros con enfermedades contagiosas, en caso de que
aparezca un pasajero en un avion "con sintomas compatibles" con la gripe aviar. Las medidas

consistiran en aislar a la persona y proporcionarle una mascarilla para que no se produzca contagio


https://definicion.de/tecnica
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a otros pasajeros. También se reservara un servicio para el uso del paciente. Ademas, la tripulacion
del avion informara al aeropuerto de llegada para que estén preparados para recibir y aislar al
enfermo hasta que se le hagan las correspondientes pruebas. El resto de los pasajeros debera
rellenar unas fichas de manera que estén localizables por si confirmara el diagnodstico. La nave se

desinfectara después del vuelo (De Benito, 2006).

El protocolo de servicio al usuario de la Fundacion Amigos de la Salud Virgen de Manare

tendra tres entradas:

1. Protocolo técnico: de acuerdo con la gerente general de la Fundacion, por alli transitan
multiples usuarios bajo la condicion de enfermedad o dolencia, estas las dividiremos en
tres (3):

a) usuarios con trasplantes (preoperatorio y pos-operatorio)
b) tipos de cancer (tratamientos y cirugias).

c) Enfermedades huérfanas (huesos de cristal, malformaciones, entre otras).

Para el desarrollo y construccion de los lineamientos técnicos en el protocolo del servicio
al usuario se recomendara tener en cuenta los conceptos del ICIC. Programa nacional de la
Fundacion Robert Wood Johnson, el cual tiene el objetivo de mejorar de manera continua el
cuidado de los pacientes cronicos en EE. UU, especialmente a las poblaciones de bajos ingresos,
buscando renovar su atencion a través de la implementacion del Modelo de Cuidados Crénicos.
Algunas de las herramientas mas ttiles del ICIC (evaluacion de los Cuidados Cronicos) es el
cuestionario PACIC que mide los elementos especificos del Modelo de Cuidados Cronicos desde
el punto de vista del paciente, generandole a las organizaciones conocimiento para evaluar las
fortalezas y debilidades de las condiciones de la prestacion del cuidado de las enfermedades

crénicas en seis areas: Recursos y politicas de la comunidad, apoyo al automanejo, apoyo a la toma
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de decisiones, disefo del sistema de atencion, sistemas de informacion y la organizacion de la

atencion (Organizacion Mundial de la Salud, 2015).

Figura5. Disefio del sistema de atencion

Sistema de Salud
Organizacion de atencion a la salud

Comunidad 4
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politicas  @Ut g Disefio Apoyo s
: clinica
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atencion decisiones
—_— -
Paciente Interaccion l.qulPUA
informado y productiva de Salud bien
activado preparado

Mejores Resultados

Fuente: Organizacion Mundial de la Salud (2015)

Se enfatiza en la atencion enfocada a la coordinacion del paciente a través de la asistencia
continua, desde la promocion de la salud y la prevencion hasta la deteccion temprana, asi como la

atencion primaria, secundaria y terciaria (Organizacion Mundial de la Salud, 2015)

2. Protocolo de convivencia: en la fundacion Amigos de la Salud conviven usuarios con
multiples condiciones y culturas, por lo que es necesario que cada huésped sea respetuoso
con las actitudes y comportamientos que puede llegar a tener cada usuario a raiz de su
enfermedad o dolencia. Es necesario que el lineamiento de convivencia mencionado en el
protocolo de servicio al usuario se construya sobre el propdsito de crear un clima de
confianza, socializacion y seguridad que optimice la atencién e igualdad de todas las
personas que se hospedan en la fundacion (Hospital Infantil Universitario San José, 2008).
En este sentido, los usuarios deben tener presente el concepto de tolerancia, necesaria para

que las relaciones se lleven a cabo, dejar de lado las diferencias; es ante todo una
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consecuencia de la comprobacion de que es mas importante poner €nfasis en aquello que
se tiene en comun (Importancia.org, 2008). Con base en lo anterior, es muy importante que
la dindmica entre los usuarios se base en la compasion y empatia, es decir, ponerse en los
zapatos del otro es empatia y reconocer el dolor ajeno es compasion. La Biologia del siglo
XXI ha demostrado que lo que nos caracteriza y ha marcado la diferencia evolutiva con el
resto de las especies, no es nuestra violencia, ni nuestra astucia depredadora; sino nuestra
capacidad de sintonizarnos con otros, de coordinar actividades cooperativas, de cuidar a
los que lo necesitan. La dindmica mencionada anteriormente entre las personas que
conviven en un mismo espacio, mitiga el sentimiento de la discriminacion y cultiva la
sensacion de igualdad y empatia con todas las personas sin importar su condicion ( (Waal,

2017) & (Restrepo, 2017)).

Organizaciones como la Fundacidon Amigos de la Salud Virgen de Manare deberan
estimular la convivencia sana entre los huéspedes. Se mencionara el Caso del Hotel Meridien Hotel

& Resorts en Barcelona:

Meridien Barcelona, ha desarrollado un nuevo concepto de lobby, llamado Le Meridien
Hub, en otros hoteles dispersos por el mundo, con el objetivo de crear un espacio donde las
personas puedan hablar, comparar e intercambiar ideas y opiniones, promoviendo la curiosidad y
la interaccion, igualdad, empatia, tolerancia y compasion, abierto no sélo a los huéspedes, sino
también a los habitantes del lugar, de forma que se cree un espacio sin problemas entre el interior
y el exterior del hotel, promotor del arte contemporaneo y de la cultura local. Por ejemplo, ademas
de los sofas y los comodos sillones puestos de manera que incentiven el contacto entre las personas,
estd también presente una especie de libreria donde se pueden encontrar publicaciones especificas

que presentan los aspectos culturales de cada ubicacion, ademas de la organizacion de citas,
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eventos y debates sobre temas relacionados, que toman el nombre de "A New Perspective”

(Belloni, 2011)

3. Protocolo emocional: A lo largo de la estadia en la fundacion los usuarios sientes, rabia,
decepcion, angustia, frustracion, soberbia, ansiedad, alegria, resignacion, tristeza,
incertidumbre, ansiedad, entre otras. Todo esto a raiz de la burocracia del sistema de salud,
condiciones fisicas, emocionales y psicologicas pueden llegar a afectar sus propdsitos,
expectativas y experiencias por lo que su comportamiento y relaciones interpersonales con

las personas que lo rodean se pueden ver afectadas negativamente (Pena, 2017).

Para el logro de las relaciones sociales sinérgicas es necesario complementar la inteligencia
emocional o la inteligencia social con informacién del usuario como la historia de vida,
paradigmas, experiencias (positivas, negativas o de aprendizaje...), deseos profundos, propositos
de vida. Para relacionar las definiciones con las experiencias se relacionard algunas ecuaciones
emocionales que podran de ser de gran ayuda para entender a las personas que estan cargadas de

emociones positivas y/o negativas (Rojas, s.f.).

> Felicidad = querer lo que se tiene/ tener lo que se quiere: en alguna ocasion saludé
a alguien en términos de “Buenos dias...”. Su respuesta fue: ;Y qué les ve usted de
buenos? Me tomé algunos segundos para contestarle... “Pues muchas cosas; ;sabe
usted, que es anosmia? Es la carencia del sentido del olfato ;Cémo entendera al poseer
esta disfuncion, también estara afectado el sentido del gusto ;verdad? Mas de una
persona de mi ciudad, nacen an6smicos, mientras yo he tenido la suerte de tener mis
cinco sentidos funcionando... (Rojas, s.f.).

> Decepcion = expectativas — realidad: alguien, cuando no somos nosotros, genera

expectativas positivas que alientan nuestro entusiasmo pero que no resulta ser lo
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esperado, se recomienda entender que la realidad es esa; esta ahi; y que nosotros la
leemos segun nuestros paradigmas y afianzar nuestra capacidad de adaptabilidad poder
navegar -sin hundirse- en las aguas turbulentas y/o tranquilas de la vida, ante los
cambios que ella nos depara (Rojas, s.t.).

> Desesperacion = sufrimiento — sentido: es uno de los sentimientos de mayor aparicion
en cualquier momento y frente a cualquier circunstancia. Victimas de la vida agitada
de hoy, si sufrir es el resultado de un gran dolor que resistimos de manera heroica, lo
unico que reduce o elimina la desesperacion, son los motivos que la persona tiene para
vivir con alegria y entusiasmo: suefios, tu familia, tu pareja, el servir otros o a una causa

importante (Rojas, s.f.).
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13 Conclusiones

Las expectativas de los usuarios que se hospedan en la fundacion no estan del todo
cubiertas, debido a que la ésta brinda un servicio basico, el cual no contempla los diferentes tipos

de demanda que pueden llegar a hospedarse.

Se define usuarios como todo tipo de persona que se hospeda en la fundacion sin importar

su condicion de paciente o acompafiante.

El tiempo de hospedaje cambia la experiencia de servicio que pueda llegar a tener un

usuario.

Puede afectar la convivencia de los usuarios los aspectos personales, como factores

emocional y condicion de salud.

Las burocracias de los procesos administrativos de las entidades prestadoras de salud
pueden llegar a afectar los aspectos emocionales de los usuarios, generando un cambio

significativo en su comportamiento y criterio.

La alta rotacion de voluntarios en cargos responsables de relacionarse con los usuarios

puede llegar a generar desconocimiento en la atencion al usuario y errores logisticos.

La amabilidad que puedan llegar a tener los funcionarios cambia la experiencia de los

usuarios y su criterio de la Fundacion,

La Fundacién no requiere inversion en mercadeo para atraer usuarios, debido a que la

Sentencia T-148/16 expedida por la Corte Constitucional, es una oportunidad para incrementar el
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transito de usuarios, esta sentencia obliga a las EPS a asumir todos los costd del traslado de los

pacientes.

Las encuestas de satisfaccion no son un referente para establecer la calidad de servicio y el

grado de satisfaccion de las expectativas de los usuarios.
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14 Recomendaciones

Para que la Fundacion puede adecue, instale, ejecute y aprende del diagrama Blueprint
services es recomendable que tenga en cuenta aspectos ligados a gobierno y liderazgo al momento

de operar y tomar decisiones tanto a nivel ejecutivo como operativo.

Se recomiendan dos (2) tipos de liderazgo: 1) liderazgo participativo, en este pese a tener
¢l la ultima decision, no duda en consultar y evaluar las opiniones del resto de equipo de personas
en el proceso de toma de decisiones. Su motivacion principal es crear un gran espiritu de equipo
donde cada individuo se sienta importante dentro de la organizacion y sobre todo valorado,
teniendo asi un impacto muy positivo en la motivacion del grupo de trabajo (WorkMeter, 2014); y
el liderazgo transformacional, encargado de proponer nuevas iniciativas y agregar valor a las
decisiones tomadas. Se centra en transformar a otros a ayudarse mutuamente, a mirar por los
demas, a estar alentando y armonioso, y para mirar hacia fuera para la organizacion como un todo.
En este mandato, el lider aumenta la motivacion, la moral y el rendimiento de su grupo de

seguidores (Enciclopedia Financiera, 2015).

Se recomienda tener en cuenta el concepto de Gobierno, ya que promueve el uso eficiente
de los recursos. Su proposito es lograr el mayor grado de coordinacion posible entre los intereses
de los individuos, las empresas y la sociedad. El incentivo que tienen las empresas y sus
propietarios y administradores para adoptar las normas de gestion aceptadas a nivel internacional
es que ellas los ayudardn a alcanzar sus metas y a atraer inversiones (Cadbury, 2003). Un buen
modelo de gobierno corporativo alcanzara su cometido si establece el equilibrio adecuado entre la
capacidad empresarial y el control, asi como entre el desempefio y el cumplimiento (Gobierno de
Bélgica, 2004), mitigando el riesgo de choques de poder, desautorizacion de decisiones por parte

de los directivos con lideres y desorden en la operacion.
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Se recomienda que los directivos socialicen con el personal la estrategia de servicio

planteada en este trabajo para que los funcionarios conozcan e interioricen.

Es necesario que los funcionarios tengan en cuenta la importancia de la inteligencia

emocional y los recursos que la fundacion les brinda para atender a cualquier tipo de usuarios.

Se recomienda mejorar la estructura de gasto que tiene la fundacion para que pueden tener

un excedente y puedan invertir en actividades ludicas dirigidas a nifios y adultos.

Se recomienda que el personal de la fundacidén incentive a los usuarios a tener
comportamientos de solidaridad, compasion, amistad y familiaridad entre hospedados, también se
aconseja que la fundacion implemente un programa de carteles, folletos y pendones que contengan

informacién relacionada a la convivencia.

Es necesario que el personal sea ordenado y este actualizando constantemente los
formularios, bitdcoras y planillas logisticas para poder tener acceso rapidamente a la informacion

del usuario.

Se recomienda mejorar el proceso de recoleccion de soportes y gestion de la facturacion,
esto ayudaria a mejorar su indice de cobro de cartera y le daria mayor oxigeno a la fundacion para

funcionar diariamente e invertir en proyectos al interior de la entidad.
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ANEXOS.

1) Blueprint services Fundacion amigos de la Salud Virgen de Manare.

BLUEPRINT SERVICES AMIGOS DE LA SALUD VIRGEN DE MANARE

Fases de proceso Familiaridad

Recibir al usuario y acompofiante en la
recepcion. Comunicarke las salidas de
. lemergencia, ubicacién zonas comunes y|
Evidencia Fisica privadas, notificar los derechos y
deberes del usuario. Brindarles
alimentos

El paciente y acompafiante ingresa a las

acciones del cliente instalaciones de Ia fundacion.
finias de interaccion l II-l.
acciones visibles del &mmur’mbiem?widﬂﬂe
transparencia. Tener un buentoro
empleado/punto de contacto oz, actitud corporal y actitud amable
visible con el paciente y acompafiante.

linias de visibilidad
acciones tras

bastidores/acciones
invisibles del empleado

linias de interaccion interna

enel protocolo al usuario.
Diligenciamiento de bitacora, proceso
Proceso de soporte de entrega de informacion, abastecer
los puntos de alimentos (garrafas con
agua, termos de finto, etc)

2) Protocolo de servicio al usuario
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Establecer las fases que componen el proceso de servicio al usuario, cambiando los parametros internos que deben tener los funcionarios al
OBJETIVO: momento de prestar el servicio.

ESCENARIOS:

El punto de atencion de servicio debe estar ubicado en la zona de ingreso de la sede. Los componentes minimos del punto de informacion deben
ser: material informativo, linea telefonica, correo electrénico y cartelera informativa. (Camara y comercio Cartagena, 2016)

Es fundamental que el proceso de atencion se desarrolle de la manera mas adecuada y efectiva posible mediante el dialogo cordial y amable con
el usuario y la atencion inmediata

Interpretar e identificar las necesidades de los solicitantes con el objetivo de brindar la informacion basica que requiere para realizar su tramite
dentro de la institucion. (Camara y comercio Cartagena, 2016).

BN NN N

DESPLIEGE PROTOCOLO

£QUE HACER?

«  El funcionario encargado de confactar telefdnicamente al usuario luego de recibir [a prealerta de la EPS debera tener una actiud
basada en el respeto y confianza, valores que deberan ser represeniados en esta fase.

DEFINICIONES VALORES FASE/EJEMPLOS
= Respeto: Ezcuchamos, entendemos v waloramos al otro, buscando armonia en las relaciones  inferpersonales, laborales v
comerciales (Colanta, 2013).
=« Confianza: Cumplimas con lo prometido 2l ofrecer los mejores productos y sSrvicios a un precio jusio y razonable (Colantz|
2013).

LCOMO HACERLOD?

Eusncs dias [ tardes, hablo con (pacients) (acompananis), mi nombre es lo llama de la fundacidn Amigos de la Salud
[virgen de Manare, organizacion que lo acompafiara durante todo su proceso medice en Bogotd, nos sentimos muy  complacidos con su
estadia &n nuesirss instslscionss ¥ esperamos que Se Solucione sus  complicaciones de salud en Bogotd (caso de contestar]
pBﬂEfﬂE]n'ESpE‘m que el pacienie pueda solucionar sus complicaciones de saled en Bogots (caso de contestar: acompariante), yof
seré &l responssble de recibio @ wsted ¥ @ su scompafianisl paciente v cDi:«iﬂa‘ la logistica previa pa'a recogerlos en
aercpuertoiterminal, por favor cusniame, 7a qué hora lega a Bogot3?, ¢ El pacients tiens para movili:

de ruedas 0 algin ofroimplemento?, ;ya dessyuno/simorzaicenc? (En caso gue digan no preguniar sdessa que le IIEuErms@dauxne
micntras llegan a Iaﬁandacién‘?]\.

Le Agradezco por tomar ka llamada, los esperemos. Buen dia.

R dacidn: Se recomi gue para el rato de los wsuarios AAS usar herramientas basadas en |a intsligenciz emocional parg

jgemerar un ambiente de confianza, por medic de respuestas respuestas basadas en el respeto buscando generar segqundad y framguilidad
en situaciones dificiles: “Mo se preccupe entendemos®, “tene toda la razon”, “Muesiro mayor interés es gue usted se sienta bien®, “aqui Iof
[vamos aesperar”, “claro que si, lo vamos a tener en cuents”, *no soy [a persona encargada pero con mucho gusto yo le informo a la persona
responsable”
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LQUE HAGER?
- En sia fase o1 funcionanic deberd tener Un tono G VOZ ENqUilo, Mowvimientos corporsles sliineados al tono de voz ¥ wn
wocsbulario adecusdo. Se busca crese un ambiente representado por |a calidez y ransparencia, valorss gue seran fundamentsles

para enmarnas esta rase.

DEFINICIONES VALORES FASE/EJEMPLOS

Galidez: soy calido, respeto Ias diferencias, me importa el oo ¥ frato de entender sus circunstancias pars syuwdare 3 busca
soluciones. sin armogancia ¥ siempre oon respete ¥ amabilidad (ESSA-GRUPO EPM, 2010%.

= Transparencia: soy fransparents, actio para consinuir un ambients de seguridad y confianza enirs |a Emeresa y sus grupos do
interas, brindandoles una i opariuna, relevante y de calidad. Enfiendo el caracter pablico de mi labor y cuido los bienes]
pltlicos de los que Soy responsable [ESSA- GRUFG EPM, 2010)

= Amabilidad: La amabilidad peste defmirse como un comporiamiento o acto que resulia caritafivo, solidario o afectu
Persanan. Por aas cnglobn Gherans scitudos, como ko Srapeis, |n Genrasdad, 1 cormpasion ¥ o sruisme (DoRmcioncs, 21}35]

LCOMO HACERLO?

Buen dis, ssfior ¥ (en caS0 qQue wenga con acompafiants). bismersdos a la fundacion Amigos de la Salud)
wirgen de Manars, semes wna ensdad sin Bnimo de lucro qus Bene méas de 11 afios en &l sector de alberguss con enfoque social_ Nuestros]
horarios de atencidn son, v trabajamos de a Ustedes recibirdn un documento en donde s
e ar s e Ia e TGN ToF SSTHED TN Pespecto o ot dereThios y Doberos ol Umamit. Lo wiy o exibear mecetros procesce diarios)
sakdas de emergencia, ubicacién de zonas comunes y privadas. Finalmente les presentare el personal de servicios de soporte que serar|
los responsables de suplir Ias necesidades que surjan durants su estadia

Recomendacién: Fara =l ratsmisnto de Un USUEo AMA O A5 USEr heramientss [ogisticas que ke Denmitan al rabsjsdor bajar k2
intensidad y sfervescencia del momento en ocasiones dificles con este ipo de wswanos. Se recomienda que las sillas estén igual
it e I Siln donde 5o S o Gatmnio Son Conmatas sEmentos o bebidas, subir las maletas a la habitacion mienras s=
realiza ia presentacién ¥ buscar establecer un dialogo calmado en el cual £ USUSHD Se puess desal

£QUE HAGER?

En esta fase =l funcionsnia debers ser consents i mansjar I8 sius: o poliSicas infermnas deba recolsctar & interc ambiar informacian cal usuano,

qus e usuanc s= sients
herramisntas

eseapersdo o fusirado, por io que los valores que dabe

Suss=ntamos 15 ViRUD QUE NaCE En & COraT: = muests en sarma de v
n; GRMOSENA0 SMOT PO K quUe 52 Nace: mpnm: creminiaaa, opll'nm: ¥ givarsién 'l;]nl'rum:unes & Congar 5.a, 2012).
PASION: comprencer ia Seuacin o=l ata con par

NecRaiaanes. ERPanGIanas U, Sn b VINCEEs, Ha 13 que FEIUCICE B GIrG Me FeluACe, ¥ 1900 15 G08 1o DEneALE Mme benefcia, [SGRRCRISS,
20131

= CARISMA: LUna persona carismatica es Siempre SQUENla QLS FUSTE COMUNICENSS CON OUTas PEFSONSS, Por 10 g2nersl 0e manara simple § arayents,

TanIEnEnadn & NETEs y DEsparanin & SIenton 98 155 Mismas @nio por &l CONMEroa Camo por 55 frmes 0e Un Mansajs e2pecic [SIgrAcanos,
2013}

£COMO HAGERLO?
A continuacion vamos a ingresar sus datos personales e intercambiar documentos, el proceso serd el siguiente:

1} Ciligenciamiento la informacian en la bitacora del usuanio.
2] Intercambio de docwmentos (formularios, carta de aprobacion alojamiento, historial medico, tutelas, fipo de usuario (particular o
EPS), sic).

3] Informacion de su estado de salud y requerimientos.

4) Reguerimiente de transporte.
Recomendacion: Para gue =l funcicnario pueda obtener informacion del wsuarios AAA, AA v A se sugiers que uiilice herramientas
[pasadas en la persuasion, es posible que en varias situaciones el usuario no quiera brindar los documentos o informacion esio debido a
fque pusde sentirse frustrado, cansado con rabia etc. Por lo antenor s2 sugiers que &l trabajador utilice herramientas que generen
lempatia, por ejemplo: *Enfiendo gue se encusniren cansados del visie, si desea le subo las maletas, adecuamos al pacientz a la
frabitacion v usted me regala 5 minuios de su fiempo para intsrcambiar informacidn®, “desea consumir 2lgin slimento mienras
intercambiamos informacién®. Estas herramientas logisticas pusden ayudar al tabaarinr 3 brindar un ambienie posifivo v agradable

DESCANSO

¢QUE HACER?
En esta fase el trabajador debe ser agil pero a la vez servil, el usuario desea finalizar los procesos documentales vy tener
privacidad para descansar, los valores que se deberan ver reflejados en el trato del trabajador es la excelencia, servicio y

confiabilidad

DEFINICIONES VALORES FASE/EJEMPLOS
« EXCELENCIA: En cada uno de nuestros procesos, comprometidos con altos estandares de Calidad, Eficiencia y
Productividad (Autos Yamaha, 2005).
# SERVICIO: Nos esmeramos por brindar a usted, la mejor atencién, obrando bajo nuestros principios de excelencia,
Amabilidad y Agilidad (Autos Yamaha, 2005).
= CONFIABILIDAD: Toda la informacién es manejada con absoluta reserva profesional la cual implica el compromiso de no
revelar ninguna informacién confidencial obtenida durante el desarrollo de la prestacion del servicio (Auditores Catastro

£COMO HACERLO?
A continuacién le voy a hacer entrega de la habitacion la cual tiene ___ mesa de noche, camas, closet y un bafio (s
aplica), los articulos de aseo personal son responsabilidad del usuario. La institucion no ofrece tendidos de cama y toallas limpiag
diariamente pero no se hace responsable de sus prendas personales. también se le ofrecera un sistema de camaras de seguridad
las 24 horas del dia durante los 7 dias de la semana.

Recomendacion: Ha llegado el momento tan esperado por el usuario, llegar a su habitacion y descansar después de la larga travesi
|desde sus hogares, se que el ser eficiente en sus procesos y sea lo mas servil que se pueda. Al momento de
lentregar la habitacién debera identificar rapidamente las necesidades que tiene el usuario y apoyarse en los recursos gue tiene |;
[fundacion, ejemplo: "Observo que no tiene jabon ni toallas limpias. no se preocupe adecuese a el espacio mientras yo consigq
rapidamente jabon y toallas limpias™, “Perimame solicitar que le cambien las sabanas, nuestra fundacién ofrece servicios de limpiez:
|de habitaciones y si desea tenemos un convenio con una lavanderia®

68
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+QUE HACER?
En esta fase el usuario debe sentirse como en su hogar, por lo gue es necesano que los rabajadores lo hagan sentic de la
misma forma. Los valores que se usara como herramientas para la prestacién del servicio a usuarios oo LAy Aesla
=ficiencia, compromiso, solidandad ¥ equidad

DEFINIGIONES VALORES FASE/EJEMPLOS

- 1A La =s = =d de hacer las cosas bien, la sficiencia comprende ¥ un sistema de pasos =
instrucciones con 105 aue se pueds garantizar calidad en ol prod et il e Cushaier o La Sfitioncio depends de Ia
na o motora de los agentes qu alicdad

calidad huma: realizan |a labor & realizar, para cxpedir un producto de nosptos,
2011)
- comPRchso. Identificar y asumir los fines y propdsites de la empresa Como Propios con eMPeAc ¥ actitud entusiasta ¥
mdo mas alla del deber del sjsrcicio como funcicnanc (E. . 2008)

- SOLIDARIDAD. Se define aurmo i eapasidad fa rabaiar on aqupe respetande y syudands Io més que se pusda, coligadas
por una meta en comin. la solidaridad proviens del instinta humano a buscar la convivencia social @ sentirse hermandad de
2 sus semejantes logrands con ello una total cooperacién en proyectos o metas en coman (EAAAZ, 2006)

- D: intenta g la mas alla de las diferencias en ol sexo, la culturs, los sectores scondmicos = los que
s= mertencce. cte. Es por clio que susie ser relacionado con la justicia social, ya que defiende las mismas condiciones v
cpertunidades para todas las p . sin en los casos . 2011}

£COMO HACERLO?
Tener sotulizada s bitacers de cada pacients. La bitasors permitind identifiear |2 evslucion dal proceso medico de cada pacients
indicandc el nivel de cumpl = tiempo d= hospedale v ol arado de satisfaccion de las
expectativas del usuaric. La Informacion di GEnciada en la bithcora Seruirs pars [ ue = futurd]
pusden los b dificiles de , como accidén de mejora la i e la i et
permite presentar acciones de Mejora en tiempo real. mitgando chogues negativos a future,

= Los directivas pusden crear estrategias recreativas scordes a la = . cultura y demas caracteristicas de los usuarios|
como por sjiemplo tallerss, proyeccitn de peliculas, musica, arts. deporle pintura stc
= Lagerencia pusde crear de de 1ol i i ompasién, amistad

e mtan e o8 LeuaHos bon S N 4o Geewineiar e Sestns it dferenciss or cu LonaIEion cmoconal 3 feie de e

iGn: Se que los dela gl usuaric tenga buena comunicacién ¥ pueda geners
un ambiente de confianza y dialogo para que el usuaro sienta la tranquilad de ing i
Para ia de l= pafia de cim 5= re It ats o Tlletos, lamines, careles ¥ todo tipo de]

frerramicnta gus pusde gensrar una actitud positiva entre los usuarios

ZQUE HACER?
- Enestafase el usuario sentird una la sensacién de satisfaccidn, alcance personal y felicidad de un logro alcanzado, terming
&l procedimiento medico en la ciudad v se dirige a su hogar. Por lo gue ¢l funcionano deberd crear un ambients de alegria,
puniualidad, optimisme y weluntad

DEFINICIONES VALORES FASE/EJEMPLOS

= ALEGRIA: va estrechamente relacionada al amor y nos permite sentimos con esperanza, una alta estma v esperanzados
(Recursos de autoayuda, 2009,

«  PUNTUALIDAD: =< |a que nos permite tensr orden y ser mucho mas sficaces, ademas de generar confianza en sz demas
personas. Se considera una wirtud (Recursos de autoayuda, 2009).

« OPTIMISMO: la capacidad de una persona para enfrentar situaciones dificiles sin bajar el dnime y siendo constantss o
perseverantes. Es la capacidad de ver tode de una manera pesitiva, confiando en nuesiras capacidades o las de los demas
(Recursos de autcayuda, 2009).

« VOLUNTAD: Es Ia capacidad que posee un individuo de dar a los demas, bien por voluntad propia, o por incentivo de oros
en determinados contextos. Mo solo da espontaneaments, sino que lo hacs en forma considerable (Recursos de autoayuda,
2009y,

£COMO HACERLO?
Una vez notificado el usuario de |a disponibilidsd de passjes de devuslta en el caso de los pacientss provenientes de las EPS e
funcionaric debera iniciar con el ramite documental, logistico y demas para que sl usuario pusda entregar la habitacisn, entregar
diligenciar los documentas requeridos por Ia fundacién y ser trasladade al aeropuertaiterminal.

Buen dia sefior , vamos & extrafiaro en |a fundacitn pero nos sentimos muy slegres que haya podido finalizar sy
procese medics en Ia Gudad, si en algin momento cres que es prudents volver a la ciudad no dude en llamarnos. - Cuénteme cémd]
se siente de estade de salud (caso pacients)?.

Entiendo. . Is voy & pedir ol favor que nos colabore con diligenciando sl siguisnts formato, este fiens ol chistive de
tambign podria brindarme los siguientes d to esto es necesario para sl ©
de la habitacién.

e y entread]

R dacién: Se recomiends que ol fur genere un ambients de puntuslidad ¥ mos, es ol momento en donds]
[l uswario desea entregar la habitacion y volver rapidaments a su hogar, sin embargo es necesario que diligencie documentos
[formularios aus requisrs | fundacion por o qus sl usuario debs sentirss franquilo y con disposicion de hacsrlo ¥ para sllo requisrs de]

un e

RECOMENDACIONES PUNTUALES

INTEMTAR EVITAR

rASniEner Ord=n en MUESITOS PWSSI0S 02 TEDEI0.

Accger y iratar & solicilsnte da marers amatke y cord

Freguriar cuando no Se 513 seguro de habar comprendido Is necesiasd
a1 SORCHANts y refIrmUIar IS NEChcs importantes
Hable siempre ge Usled, uliice peisbrss cordiales) por fewor ¥ gracias, i
=efior, Clan qua Si con MUCho gusto]

RisniSngs el interés pamianants por & pacents cemostrando
prECCUpSCion por SSlisfscer SU necesidan

Saioar escuchar.

Tener una actibsd pasitiva

Ser Crienacg Con oS COTIMENIoS

Freseniscian personal adecusda

Cumgplir &l horanio oe trabajn astablecido

Enilar comaniarios QuUs pUECen QENErar incignacidn ¥ resentimizma en &
uswaria.

Ewitar suber s voz

Erevanis criticar, no quejarse en presencis ool usuario.

Frevanir utlzar un lenguspe verbal y Sompors] inapropisda.
Evitar

roer el col ml@;bemm:pnzs.

Ewitar averigusr i wigs pf aaz OE 105 uSUSrcs.
Evwitar qus &l ususrc parciss problemas en Ios prosescs inberncs.
Ersvanic merciar s wids privads con =1 frabapo

CARACTERISTICAS — ATRIBUTOS DEL SERWVICIO

CONFLABLE: Qus se presten los sernicios de t5l S0mma que Ios solicitsrtes cordien en I exsciiud e | INsemSCion sumini=ists i en la calidsd de los send
PECIDIG0S, PESpONGIeNGO SISMPs CON FaNSpaRencia y equiaad, FarsMiSeno una imagen e crediniliaad, seguiaaa
IMEOMNSCIoN i dSAs SXACIE SN S SSSSOrSITIEnas S os eTpresanos (Gama s Y comentio Gamsg ens, 201 5)

AMNELE: Que 52 DINGS 3 105 SONCITINeS & Sendcio SOICItan0 02 UNa Mansrs respeoucsa, gantl y sincam, ROMEaNE0IES |13 IMpomancia que Se merecan ¥ i
uNa especial CoNSIdeRECion CON SU CONGICIoN FuMana (CEMars ¥ comenio C amagena, 201 5]
EFECTIVO: Cue o senicio responda a las necesidades y solicitudes de los dientes (Camars iy comencio Canagena, 201 8]

OPORTUNG: Gue & Senicio Sea Sgil ¥ S8 preste en o Sempo SSIaniecion ¥ &n & MomemD
sctusciones ante las dversas soiicitudes el SOICITANAS, TaRn 08 IMAGTTISCION, SESSONSTIANAD O WSTITSCion (CaTS ISy o0 mentio

condanza en o0as Sus aciuacionss, ofecied

a0, camcieizanaose por Iala:oez}'e—ic-auammas £
Cartsgens, 2016)

EMPATIA: Capacidad de percitir y respondar & las necesidades, emodones y peaferencias da los demas [Sens
£on las demas personss y QEnersnco un Smibende Sdecusco pErs kA prestcian ded semicic (Cemars y comercio Canagen
NCLA: Gapacidsd gue S2 liens fara COMPrEnger sl SoIciants en Sus Oivarsas soiitudes y compona

TOLERA
prastar el servicio [Camara y comarcio Carlsgena, 2018).

idad -) promavienda una sintonia afectiva
E

D16).
b Mantenienco un cima adecuado pars
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PLAN DE CONTIGENCIA-CONVIVENCIA

Problemas enire usuarios

Brindarles a los usuarios un ambiente de dialogo

jcas de otros usuarios
eomodidad e los usuarios por esiados 08 ARG
omportamientos de otros usuarios.

reguntar el origen del problema
& Escuchar a los usuarios.
& Buscar ol origen del probi
S Buscar empatizar a los dos usuarios
= Buscar una solucion
arle al inconveniente entre los usuarios
Tneomodidad do 163 usuarios frenio a siuaciones Erotio caso la fundacion daberd ser flexible y brindar opciones aus 1o peRTIaN GUS 168 USUBNIGS 56 S1entan TNComodos, SleTplo, “un Sdulo Tayor SuTre da Tneontnarcia, 168 Gros

usuarios 56 sienten Incomodos debido  que tenaran que compartir mesa con of alito mayor, s6 propone cuadrar una Ioglstic por tumos (difefentes horas de comida)
El funcionario debera hablar con el usuario de manera amable y notificarle Ia molestia de 105 Usuarios, debera saber escuchar y buscar generar empatia o5t debido a que of
funcionario debera explicarie cordialmente al usuario la sensacion que sientes los otros suarios a raiz de su estado de animo y comportamientos. buscando generar una
sensacién de cor n ol usuario

Tnconvenientes entrs of Usuario y rabajador

El trabajador debera hablar con su jefe inmediato y comentarie su molestia antes de tener acciones negalivas en conira del Us uario, estas pueden generar Cambio en 1a
percepcion del servicio y falta de profesionalismo. El jefe inmediato deberd jugar un papel de "refrescador’ de relaciones interpersonales entre el usuario y trabajador

1 jofe Inmediato debers buscar una solucion répida que o genere iraumatismo one o usuarioy trabajadr, se recomienda tomar las siguientes acciones:
< sforir ol trabajador a otra sede mieniras so refresca la rolacion enire ol rabajador y o u
o Escuchar al rabajador y explicarle a situacion del usuario, emocional, patologica ¥ Paicosglca, Buscando qus sl trabajador razons que el usuario esta pasando por
una situacion dificil Luego hablar con of usuaric

ibiar Ia tarea del irabajador a oiras Indopendientos al contacto con este usuaro, buscando mitigar posibies enfrentamientos a futu
s Impartants Gus el lefs hable slempr con i irabajador y usuan. E1 trabajador 56 santi valcrado on la SnGad y ol Usoaro Senira quUs esta slendo escuchado, esto ls pemmitics
extraer Io mejor de cada dialogo y proponer una solucion

PLAN DE CONTIGENCIA-TECNICO

pacientes de la 3 edad o con huesos de cristal, dificultad

Se rocomienda tener un kit Medico complejo, con
medicamentos @ insirumentos médicos necesarios para

) Liamar aa inea 123 o Mermedica, informar ol estado del pacients, recalcar ol nivel de Urgencia y JusUNcar 1a necesidad el personal medico y ambulancia on a
fundacion (si el nivel de urgencia es maximo pueden demorarse 15 minutos en llegar). Las preguntas mas frecuentes son: ¢edad del paciente?, enfermedad?, ; Qué
siente el paciente?, ¢ Esta inconsciente el paciente?, ¢se puede movilizar?, ¢.Cuanto tiempo lleva el paciente en ese estado?, ; Como esta acomodado el paciente en
este momento?

2)  Almomento de responder las preguntar y recalcar el grado de urgencia es necesario pedir una asesoria telefonica para preparar al paciente mientras llega el
personal médico. Se recomienda tomar nota y seguir las recomendaciones de la operadora al pie de Ia lotra.

3 Luego de colgar con la operadora y fomar las recomendaciones solicitadas. preparar la documentacion del pacients apoyado por el acompafiante. historial médico.
bitécora del paciente, medicamentos que toma, enire olras.

4 Al momento a6 ia llegada del persanal mecico 65 necesano asistry apoyar cualquier recomendacion dada antes y después de dingirse a urgencias

a
‘con agilidad: Complicaciones de su patologia. personas
o se pueden movilizar por sus propios medios,

) Uamar ala linea de bomberos, policla y Mermedica, informar el estado del paciente, recalcar el nivel de urgencia y Justificar 1a necesidad del personal médico y
bulancia en Ia fundacién (si el nivel de urgencia es méximo pueden demorarse 15 minutos on llegar). Las preguntas més frecuentes son: ;edad del pacienta?,

enfermedad?, ;Qué siente el paciente?, ;Esta inconsciente el paciente?. ¢ se puede movilizar?, ;Cuanto tiempo lleva el paciente en ese estado?, ¢Como esta
acomodado el paciente en este momento?

2)  Almomento de responder las preguntar y recalcar el grado de urgencia es necesario pedir una asesoria telefonica para preparar al paciente mientras llega el
personal médico. Se recomienda tomar nota y seguir las recomendaciones de la operadora al pie de la letra.

@ Lusgo de colgar con la operadora y tomar las recamendaciones solciadas, preparar a documentacion del pacients apoyado por ol acompafiants, historial mécico,
bitécora del paciente, medicamentos que toma, entre otra

Solucién Situacién en Ia que of paciente
4 ser tratado por el personal de enfermeria que
tiene la fundacion, no requiere urgencia maxima pero si
una solucion acorde a la patologia del usuario

T El personai de onfermeria deberd observar al paciente, clasiicando of grado de urgenia de atencin do eu esiado de salud

2 Liamaraa in iberos, policia y Mermedica, informar el estado del paciente, recalcar ol nivel de urgencia y justificar la necesidad del personal médico y
mbulancia on s fundacion (a1 9| ivel do. urgencia 63 méximo pusden demorarse 12 minutos en llegar). Las preguntas mas frecuentes son: ¢edad del paciente?.

ta inconsciente el paciente?, .se puede movilizar?, ¢ Cuanto tiempo lleva el paciente en ese estado?, (COmo esta
Gcomodado el paciente en este momento?
3) Al momento de responder las preguntar y recalcar el grado de urgencia es necesario pedi una asesoria telefénica para preparar al paciente mientras llega ol
personal médico. Se recomienda tomar nota y seguir Ias recomendaciones de la operadora al pie de Ia letra.
4)  Luego de colgar con la operadora y tomar las recomendaciones solicitadas, preparar la documentacién del paciente apoyado por el acompanante, historial médico,

bitacora del paciente. que toma. entre otras.

PLAN DE CONTIGENCIA-EMOCIONAL

RESOLUCION DE PROBLEMAS (ATENCION PRESENCIAL Y TELEFONICA) USUARIOS AAA,AA y AA

OFRECER DISCULPAS

Expresar "lo siento’, "lamento que"..

Evitar criticar al cliente, licit sectores,

EMPATIZAR

Expresar "comprendo", “me doy cuenta”, "me pongo en su lugar”,
Evitar comunicar ansiedad o impaciencia
No interrumpir al solicitante enojado; dejar que se desahogue

TRANQUILIZAR

Expresar "no se preocupe’, "vamos aresolverlo",
Explicar qué va a hacer para ayudar alcliente
Usar un lenguaje accesible al empresario

ESPECIFICAR

Hacer preguntas para establecer los hechos
Escuchar al cliente y dar muestras de asentimiento
Repetirlo esencial su

ACTUAR

Segtn coresponda iiciar s solucion d problema
Vencer dificultade:

ASEGURAR

Segin corresponda: nformar de Ta correcaién da problemas
Informar de los avances realizados en la correccion del problema
Indicar al cliente los pasos siguientes cuando sea necesario

boofoofooofooofooofoono

TIPPO DE USUARIO

CARACTERISTICAS USUARIO TRATAMIENTO

AAA

INSATISFECHO
INTOLERANTE
MALGENEADO

AN NN NN

Busca discusion a todo momento con usuarios y empleados Como tratarle:
No tolera las acciones de los otros usuarios. v' Evitar llevarle la contraria, cuando este de malgenio.
Se queja y no esta de acuerdo con las acciones de los empleados v' Tomar una posicion de tolerancia
Es desconfiado v Ofrecer Alimentos o bebidas.
Este insatisfecho con su condicién actual. v Controlar las emociones
Se encuentra a la defensiva siempre. v' Extraer las quejas potenciales y sugerirlas a su superior
Le gusta hacer comparaciones. v' Sonreir cuando se le brinde el alimento
Difunde malas experiencias en la fundacion con otros usuarios v’ Conservar la ca\ma el dominio de la situacion.
v' Explorar sus buscando general
un ambiente de amistad y confianza
v" No realizar activi que le generenii por el contrario, tomal
sus sugerencias y hacerlas reales.
Ew(ar
Discutir

/ Cuestionar sus quejas

v Incumplir con compromisos que puedan afectar la cotidianidad del dia del
usuario.

v" No tener un mal aspecto corporal al momento de establecer una relacion

v Entrar en su juego de provocacion

AA

POCO SOCIABLE
DISCUTE
TOLERNTE

AN NN

Es silencioso, busca su privacidad

Exige y se queja de los errores internos que pueda llegar a
cometer la fundacion

Establece relaciones de amistad con pocos usuarios. Evitar
No discute pero tampoco tiene la intencion de establecer
relaciones sociales con los trabajadores

Es cumplido, no tolera los retrasos en tiempo

IComo tratarle:

v’ Sonreir.

v Escuchar, evitar discutir

v" No incurrir en demoras que perjudiquen su expectativas
v' Ser respetuoso y prudente

v Distraerse cuando se reciba una queja
v Discutir
+ Ser intolerante

A

AN N NN

AMIGABLE
COLABORADOR

Es sociable con otros usuarios.
Es tranquilo y tolerante.
Establece relaciones de amistad facilmente con los

empleados. Ewtar
Es alegre Tener comportamientos corporales y verbales que corten la
TOLERANTE Colabora con las actividades de la fundacion. comunicacion

Es prudente, no realiza conjeturas ni deducciones

Como tratarle:
Escucharle con simpatia
v/ Conducir una conversacion amigable
v" Sonreir y atender sus solicitudes

Huertas, practicante administracion de
empresas Pontificia Universidad
Javeriana.

ELABORO: Santiago Andrés Vasquez| REVISO: Gerente Administrativa

APROBO: Gerente General- Carmenza Tarache.
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