DISEÑO DE LA ENCUESTA


	FILTRO



1. ¿Cuántas personas integran su núcleo familiar? 

	1
	2
	3
	4
	5
	6
	otro_______




2. ¿Cuántos menores de edad hay en su núcleo familiar?

	1
	2
	3
	4
	5
	6
	otro_______



3. ¿Cuántos adultos mayores hay en su núcleo familiar?

	1
	2
	3
	4
	5
	6
	otro_______



4. ¿Cuántos integrantes de su núcleo familiar son mujeres?

	1
	2
	3
	4
	5
	6
	otro_______



5. ¿Qué régimen de salud tiene?

a.  No tiene
b. Contributivo
c. Subsidiado
d. Especial
e. Otro.  ¿Cuál?_________

6. ¿Usted está afiliado a Régimen subsidiado que EPSS?

a. MALLAMAS EPSI
b. EMSSANAR ESS  
c. CAPRECOM
d. ASMET 
e. Otra ¿Cuál?_________

7. ¿De los siguientes grupos étnicos con cuál usted se siente identificado?

a. Indígena.
b. Afrocolombiano.
c. Mestizo. 
d. Colono.
e. Otro. ¿Cuál?_________
	BLOQUE TEMÁTICO



HÁBITOS DE CONSUMO

8. ¿Cuándo fue la última vez que usted o algún miembro de su núcleo familiar solicito servicios de salud?

a. Hace una semana.
b. Hace un mes.
c. Hace seis meses.
d. Hace un año.
e. No solicita.

9. ¿Cuál fue el servicio solicitado?

a. Médico.
b. Odontológico.
c. Enfermería.
d. Medicamentos.
e. Otro ¿Cuál?___________


10. ¿En su núcleo familiar Quiénes son los que más requieren servicios en la  IPS?

a. Niños.
b. Adolescentes.
c. Jóvenes.
d. Adultos.
e. Adultos mayores.


SATISFACCIÓN

11.  Por favor indique que tan satisfecho o insatisfecho se encuentra con los servicios prestados por su IPS.
	
	Muy satisfecho
	Satisfecho
	Ni satisfecho ni insatisfecho
	Insatisfecho
	Muy insatisfecho

	Atención Medica
	
	
	
	
	

	Atención Odontológica 
	
	
	
	
	

	Atención Enfermería
	
	
	
	
	

	Atención Laboratorio medico
	
	
	
	
	

	Suministro de medicamentos
	
	
	
	
	

	Atención personal administrativo
	
	
	
	
	

	Infraestructura (accesibilidad, espacio, iluminación….)
	
	
	
	
	

	Horario de atención
	
	
	
	
	

	Ubicación 
	
	
	
	
	




12. Al momento de solicitar el servicio de Salud ¿Cuál es la importancia que le da usted o su núcleo familiar a cada uno de los siguientes aspectos


	
	Muy importante
	Importante
	Poco Importante
	Nada importante

	Oportunidad en cita
	
	
	
	

	Oportunidad en atención  
	
	
	
	

	Ubicación de IPS
	
	
	
	

	Atención de personal administrativo 
	
	
	
	

	Calidad en la atención 
	
	
	
	

	Infraestructura 
	
	
	
	

	Horario de atención
	
	
	
	

	Atención en personal del personal de salud
	
	
	
	






COMUNICACIÓN

13. ¿A cuántos minutos vive de la IPS más cercana?
a. 10 o menos.
b. De 15 a 30
c. De 31 a 45 
d. De 46 a 60
e. Otra ¿Cuánto?____________.


14.  ¿Cuál es el medio de trasporte utilizado para llegar a su IPS?

a. Caminando.
b. Caballo.
c. Moto.
d. Bicicleta.
e. Automóvil (bus, colectivo, campero, propio).


15. ¿Le gustaría que la asignación de citas sea por el siguiente medio de comunicación?

a. Teléfono.
b. Internet.
c. Personalmente en IPS.
d. Asignación de turnos.
e. Otro. ¿Cuál?___________.


CREENCIAS 

16. ¿Cuál es su nivel de acuerdo o desacuerdo con la medicina tradicional?

a. Totalmente de acuerdo.
b. De acuerdo.
c. Parcialmente de acuerdo.
d. En desacuerdo.
e. En total desacuerdo.




INTENCIÓN DE CONSUMO 


17. ¿Algún miembro de su núcleo familiar sufre alguna de las siguientes enfermedades?

a. Presión arterial
b. Diabetes
c. Colesterol
d. Enfermedad respiratoria (asma)
e. Ninguna


18.   ¿Sus hijos asisten a algún programa de salud cómo??

a. Vacunación
b. Crecimiento y desarrollo
c. Salud sexual para adolescentes
d. Programa joven
e. Otro. ¿Cuál?
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