
 

 

 

 

 

 

MEDICIONES DE ATRIBUTOS DE CALIDAD (TRIMESTRAL) 
 

 

 

Hospital: Muy Mala Mala Regular Buena Muy Buena Total B + MB %

Servicio: Atributo: 0 0 0 85 40 125 125 100.00%

Servicio: Atributo: 0 0 48 294 48 342 342 100.00%

Servicio: Atributo: 0 0 4 303 135 438 438 100.00%

Servicio: Atributo: 0 0 671 2401 2401 2401 100.00%

≥ 10 días 6 - 9 días 3 - 5 días 1 - 2 días 0 - 2 día % gral. 100.00%

Consulta Externa Profesionalidad

Imágenes
Tiempo de Disponibilidad

CUMPLIMIENTO CARTA COMPROMISO AL CIUDADANO T2-2025 (SEPTIEMBRE - NOVIEMBRE)

HOSPITAL REGIONAL DR. LUIS MORILLO KING

Hospitalización Amabilidad

Laboratorio Amabilidad


