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El presente instrumento esta orientado a conocer su opinión sobre el servicio que presta el proyecto: _______________________de la Fundación Ciudad del Niño. Su aporte nos permitirá incorporar mejoras en nuestra gestión, por lo que solicitamos a Usted responder esta breve encuesta.

Nombre del encuestado: _____________________________________________________________
Institución u organismo que representa: ________________________________________________ 

Cargo: ____________________________________________________________________________
Firma: _______________________________Fecha de la aplicación:   _________________________
Marque con una cruz la alternativa que considera correcta.

	ESCALA

INDICADORES


	SIEMPRE (5 puntos)
	CASI SIEMPRE (4 puntos)
	A 
VECES 

(3 puntos)
	CASI NUNCA 

(2 puntos)
	NUNCA (1(1punto)
	NO APLICA

	1. En base a la comunicación establecida (presencial, telefónica, escrita) es posible realizar coordinaciones que facilitan desarrollar acciones para abordar las situaciones de vulneración de los niños, niñas y adolescentes.
	
	
	
	
	
	

	2. Es posible acceder a antecedentes, informes y/u otra documentación de los niños, niñas y adolescentes de manera expedita, considerando las limitaciones legales y los resguardos de confidencialidad de la información.

	
	
	
	
	
	

	3. En cuanto a la información que entrega el programa, es posible encontrar en ella claridad de los antecedentes requeridos sobre la situación actual de los niños, niñas y adolescentes, así como también sugerencias en los casos que corresponda. 


	
	
	
	
	
	

	4. El programa acoge reclamos presentados de forma verbal o escrita, dando respuesta formal a ellos y según las necesidades de vuestro servicio.


	
	
	
	
	
	

	5. El Director (a) y el equipo del programa tienen disposición a recibir críticas y sugerencias.


	
	
	
	
	
	

	6. El programa responde de manera oportuna a sus requerimientos.
	
	
	
	
	
	


Observaciones:

	


Tabulación de resultados (para uso interno del programa)
Para calcular el puntaje total de la encuesta se debe multiplicar el puntaje obtenido en el indicador según la categoría marcada (siempre, casi siempre, a veces, casi nunca y nunca) por el factor de ponderación correspondiente al indicador de acuerdo a la siguiente tabla. 
	INDICADOR
	Puntaje obtenido X Factor de ponderación 
	Resultado

	(1)
	                               X (0.15)
	

	(2)
	                               X (0.15)
	

	(3)
	                               X (0.20)
	

	(4)
	                               X (0.15)
	

	(5)
	                               X (0.15)
	

	(6)
	                               X (0.20)
	

	
	SUMA     TOTAL       :
	


Los resultados obtenidos por cada indicador se suman y la suma total se ubica en la categoría de nivel de satisfacción de la atención presentada a continuación, marcando la correspondiente.    
                                               Categorías nivel de satisfacción de la atención: 

                                                De 4.0 a 5.0 puntos: ____Satisfecho 

                                                De 2.5 a 3.9 puntos: ____Medianamente satisfecho 

                                                De 1.0 a 2.4 puntos: ____No satisfecho 


