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RESUMEN

El objetivo del estudio fue determinar como las Politicas del Sistema de Gestion de
Calidad en Salud influyeron en la satisfaccion de las personas respecto a la provision
del servicio de cirugia plastica reconstructiva del Hospital Edgardo Rebagliati Martins
en el periodo del 2021 - 2023. La investigacion fue de tipo basico, no experimental, de
nivel descriptivo y correlacional. La muestra fue de 494 usuarios de una poblacién de
920 personas que recibieron dicho servicio. Entre los resultados que se obtuvieron, se
tiene que, para el 63,4% de los entrevistados, las politicas con relacion a las personas,
no fueron eficientes, para el 28,1% fueron regulares; por su parte, el 8,5% sefalaron
gue se desarrollan eficientemente. Segun el 65%, las politicas con relacion a las
unidades prestadoras de salud no funcionaron de manera eficiente; para el 26,3% fue
regular, y solo el 8,7% sefialaron que funcionaron eficientemente. Por otro lado, el
62,8% no estuvo satisfecho con el trato profesional que recibieron durante la atencion
en el hospital; para el 26,9% fue regular, mientras que, el 10,3% de los encuestados,
expresaron satisfaccion con el trato profesional recibido. El 65,6% de los encuestados,
no se encontraron satisfechos, respecto a los resultados de la gestion del servicio de
cirugia, para el 25,5% fue regular, mientras que el 8,9% sintieron satisfaccion con los
resultados de la gestion del servicio de cirugia. Se concluye que las Politicas del
Sistema de Gestion de Calidad en Salud efectivamente influyeron en la satisfaccion de
las personas en el servicio de cirugia plastica reconstructiva del Hospital Edgardo
Rebagliati Martins en el periodo 2021 - 2023.

Palabras claves: Politicas, Sistema, Gestion, Calidad, Salud
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ABSTRACT

The objective of the study was to determine how the Policies of the Health Quality
Management System influenced the satisfaction of people regarding the provision of
the reconstructive plastic surgery service of the Edgardo Rebagliati Martins Hospital in
the period 2021 - 2023. The research was of a basic, non-experimental type, of a
descriptive and correlational level. The sample consisted of 494 users from a
population of 920 people who received said service. Among the results that were
needed, it is found that, for 63.4% of the interviewees, the Policies in relation to people
were not efficient, for 28.1% they were regular; On the other hand, 8.5% indicated that
it is developed efficiently. According to 65%, the Policies in relation to health care units
did not work efficiently; for 26.3% it was regular, and only 8.7% indicated that they
worked efficiently. On the other hand, 62.8% were not satisfied with the professional
treatment they received during hospital care; for 26.9% it was regular, while 10.3% of
those surveyed expressed their satisfaction with the professional treatment received.
65.6% of those surveyed were not satisfied with the results of the management of the
surgery service, for 25.5% it was regular, while 8.9% felt satisfaction with the results of
the management of the surgery service. It is concluded that the Policies of the Health
Quality Management System effectively affected the satisfaction of people in the
reconstructive plastic surgery service of the Edgardo Rebagliati Martins Hospital in the
period 2021 - 2023.

Keywords: Policies, System, Management, Quality, Health.
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INTRODUCCION

Descripcion de la situaciéon probleméatica

A nivel mundial, la Organizaciéon Mundial de la Salud (2021) (en adelante OMS), ha
establecido diversas directrices para implementar el sistema de gestion de calidad en
las areas de salud, cuyo propdosito fundamental debe consistir en velar por la seguridad
y eficiencia de la prestacion de servicios médicos para satisfacer las necesidades y
expectativas de los usuarios, donde estos servicios de salud dispongan de condiciones
de accesibilidad, eficiencia y satisfaccion. Es decir, resaltando la importancia de la

salud como parte de los derechos fundamentales de la persona.

En el Perd, con la implementacion de la Politica Nacional de Modernizacion de la
Gestién Publica al 2030 (2022), se identific6 como problema publico que los “bienes,
servicios y regulaciones no responden a las expectativas y necesidades de las
personas y a la creacion de valor publico”. Desde esta premisa, la politica sefiala a
prestar mayor atencion a la generacién de valor publico. Esto es, a que las
intervenciones publicas puedan “adoptar la forma de bienes, servicios y regulaciones,
y que éstas satisfagan las necesidades y expectativas de las personas; ademas, de
optimizar la gestion interna a través de un uso mas eficiente y productivo de los
recursos publicos. Dentro de las causas directas sobre el problema publico
identificado, la tercera causa indica que en la gestion publica existe una limitada
capacidad de gestidn interna para generar bienes y servicios de calidad”. Lo que
implica una desarticulacion de los objetivos de politica publica y la planificacién

estratégica — institucional, desarticulacion entre el sistema de planeamiento y el



sistema de presupuesto, dificultad en cumplir la mision estatal a partir del disefio
organizacional, cargas innecesarias generadas por los sistemas administrativos,
inadecuada gestiébn de los recursos humanos, inadecuado desempefio de los
servidores civiles, insuficiente aprovechamiento del uso estratégico de las tecnologias

de la informacion y comunicacion.

La Politica Nacional de Modernizacién de la Gestion Publica al 2030 especifica que
tanto los ciudadanos, como los servidores publicos siguen “sufriendo” las
consecuencias de un aparato publico débil que no logra generar condiciones

adecuadas para una gestion publica orientada a resultados al servicio del ciudadano.

En un contexto de preocupaciéon generalizada, en una encuesta (2019) realizada por
el Instituto de Estudios Peruanos (IEP), se identificé que los niveles de satisfaccion de
los usuarios han ido empeorando en los ultimos afios. Por ejemplo, en el afio 2012, el
39% de los encuestados estaba satisfecho con los servicios de salud y, para el afo
2019, este porcentaje disminuy6 al 31%. En comparacion con los paises de América
Latina, el Peru estd menos satisfecho que paises como Guatemala y un poco mas
satisfechos que Colombia, con 30%. La encuesta arroja que los mas insatisfechos son
quienes poseen mejor nivel educativo, viven en Lima Metropolitana y desempefian un
rol de estudiantes. Al lado de la insatisfaccion por los servicios de salud, segun el
Latinobarémetro 2020 se evidencia que los peruanos consideran el acceso a la salud

injusta (52.7%) y muy injusta (23.6%).

En la literatura local, existen muy pocas investigaciones que tomen como caso de
estudio lo que sucede en el Hospital Nacional Edgardo Rebagliati Martins, pese a ser
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un establecimiento de alto nivel de especializacion. La Norma Técnica de Salud N°021-
MINSA-DGSPN.03, sefiala que este hospital es caracterizado como uno de tercer
nivel, de atencion 2, y se agrupa con aquellos centros especializados de salud del pais.
Ademas, se observa que las investigaciones solo toman en cuenta aspectos
relacionados con la empatia del personal médico, a la fiabilidad de la atencion y
aspectos de seguridad; por lo que no estan centrados en el cierre de brechas del
servicio publico, descuidando otros factores de la nueva gestion publica que busca el
valor del servicio. Esto conlleva a la necesidad de investigar la satisfaccién del usuario
en el Hospital Rebagliati. Las investigaciones nacionales no se han centrado en todos
los componentes o dimensiones que pueden afectar la satisfaccion de la persona que

recibe el servicio.

En ese sentido, se selecciona el Hospital Nacional Edgardo Rebagliati, dado que
dentro de los servicios que brinda este establecimiento se encuentra la cirugia plastica
- reconstructiva, que cuenta con mas de 50 afios de antigliedad, motivo suficiente que
justifica su estudio. No obstante, a pesar de su alta demanda, existen problemas en su
provision, la cual afecta las necesidades y las expectativas de quienes la requieren. El
problema que se configura es que el servicio no es entregado a tiempo y los
procedimientos que se utilizan son demasiados engorrosos, lo cual hace dificil su

acceso y sean entregados con baja calidad.

En el caso del Hospital Rebagliati, los inconvenientes predominantemente se
presentan en la atencién administrativa del personal. Esto se alna con diversos

procesos o etapas de acceso al servicio. Respecto al tiempo, los procedimientos

16



burocréticos y la falta de profesionales de la salud en la provision del servicio de cirugia
provocan que tengan baja cobertura y una alta demora en la atencion de los usuarios.
Que se intente pactar y satisfacer una cita viene ocasionando gastos innecesarios,
insatisfaccion y reclamos de las personas que se atienden, siendo esta aseveracion

confirmada con el instrumento de evaluacidén que se utiliza en la investigacion.

Otra de las razones que influyen en la calidad del servicio tiene que ver con los
resultados de la gestion/entrega que se visualizan en los procedimientos aplicados
para la entrega de servicios, los cuales para el caso del servicio de cirugia representan
trabas a su acceso. Ademas, se advierte la ausencia de facilidades para acceder al
servicio cuando los usuarios provienen de otras zonas del pais. Es decir, la cobertura
es nacional y la ausencia de facilidades generan gastos que influyen en la confianza
del usuario. Esto es identificado en la Politica Nacional de Modernizacion de la Gestion
Publica (PCM, 2022), como inadecuados procesos de produccion de bienes y servicios
publicos, donde se precisa que “en las actividades de los funcionarios, prime el criterio
de cumplimiento de sus funciones — vinculado estrictamente con la normatividad
establecida en los documentos de gestion -, en detrimento de la basqueda de la

satisfaccion del ciudadano destinatario de los servicios publicos.”

Por lo antes expuesto, la presente investigacion se bas6 en comprender el impacto de
los conductores de provision del servicio de salud en la satisfaccion de los usuarios,
de acuerdo con sus necesidades y expectativas, orientadas a la formacién de una
cultura de calidad que implica la reestructuracion de sus procesos administrativos,
normas y capacitacion de sus profesionales, y sobre todo el cumplimiento de los
objetivos de la politica de salud.

17



Formulacion del problema

Problema General

PG.- ¢Como influyeron las politicas publicas del Sistema de Gestion de Calidad en
Salud en la satisfaccion de las personas respecto a la provision del servicio de cirugia
plastica reconstructiva del Hospital Edgardo Rebagliati Martins en el periodo 2021 -
20237

Problemas Especificos

PELl.- ¢En qué medida las politicas publicas del Sistema de Gestion de Calidad en
Salud influyeron en el trato profesional respecto a la provision del servicio de cirugia
plastica reconstructiva del Hospital Edgardo Rebagliati Martins en el periodo 2021 -
20237

PE2.- ¢ En qué nivel influyeron las politicas publicas del Sistema de Gestion de Calidad
en Salud en la informacion suministrada respecto a la provision del servicio de cirugia
plastica reconstructiva del Hospital Edgardo Rebagliati Martins en el periodo 2021 -
2023?

PE3.- ¢De qué manera influyeron las politicas publicas del Sistema de Gestion de
Calidad en Salud en el tiempo para ser atendido respecto a la provision del servicio de
cirugia plastica reconstructiva del Hospital Edgardo Rebagliati Martins en el periodo
2021 - 20237

PE4.- ¢De qué modo influyeron las politicas publicas del Sistema de Gestion de
Calidad en Salud en el resultado de la gestion respecto a la provision del servicio de
cirugia plastica reconstructiva del Hospital Edgardo Rebagliati Martins en el periodo

2021 -20237?

18



PE5.- ¢De qué forma influyeron las politicas publicas del Sistema de Gestion de
Calidad en Salud en la accesibilidad respecto a la provision del servicio de cirugia
plastica reconstructiva del Hospital Edgardo Rebagliati Martins en el periodo 2021 -
20237

PEG6.- ¢En qué medida influyeron las politicas publicas del Sistema de Gestién de
Calidad en Salud en la confianza de los usuarios respecto a la provision del servicio
de cirugia plastica reconstructiva del Hospital Edgardo Rebagliati Martins en el periodo

2021 - 20237

Objetivos de la investigacion

Objetivo General

OG. — Determinar como influyeron las politicas publicas del Sistema de Gestion de
Calidad en Salud en la satisfaccion de las personas respecto a la provision del servicio
de cirugia plastica reconstructiva del Hospital Edgardo Rebagliati Martins en el periodo
2021 - 2023.

Objetivos Especificos

OEL.- Analizar la influencia de las politicas publicas del Sistema de Gestion de Calidad
en el trato profesional respecto a la provision del servicio de cirugia plastica
reconstructiva del Hospital Edgardo Rebagliati Martins en el periodo 2021 - 2023.
OE2.- Identificar la influencia de las politicas publicas del Sistema de Gestion de
Calidad en la informacion suministrada respecto a la provision del servicio de cirugia
plastica reconstructiva del Hospital Edgardo Rebagliati Martins en el periodo 2021 -

2023.
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OE3.- Conocer la influencia de las politicas publicas del Sistema de Gestion de Calidad
en el tiempo para ser atendido respecto a la provisién del servicio de cirugia plastica
reconstructiva del Hospital Edgardo Rebagliati Martins en el periodo 2021 - 2023.
OE4.- Determinar la influencia de las politicas publicas del Sistema de Gestién de
Calidad en el resultado de la gestién respecto a la provisién del servicio de cirugia
plastica reconstructiva del Hospital Edgardo Rebagliati Martins en el periodo 2021 -
2023.

OES.- Analizar la influencia de las politicas publicas del Sistema de Gestion de Calidad
en la accesibilidad respecto a la provisiéon del servicio de cirugia plastica reconstructiva
del Hospital Edgardo Rebagliati Martins en el periodo 2021 - 2023.

OES6.- Identificar la influencia de las politicas publicasd del Sistema de Gestién de
Calidad en la confianza de los usuarios en la provision del servicio de cirugia plastica

reconstructiva del Hospital Edgardo Rebagliati Martins en el periodo 2021 - 2023.

Importancia de la Investigacion

Siendo el problema de investigacion, el impacto de los conductores de la provision del
servicio de salud en la satisfaccion de los usuarios, la investigacion destaca su
importancia en la relacion que pretende medir: las politicas publicas del sistema de
gestion de la calidad en salud y la satisfaccion de los usuarios. Es por eso por lo que
el estudio parte, por un lado, sobre la base de las politicas especificas con relacion a
las personas, a los trabajadores, a las unidades prestadoras de salud y con la
sociedad, y por otro, los conductores de la provision del servicio publico: el trato
profesional, la informacion, el tiempo, el resultado de la gestion, la accesibilidad y la

confianza.
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Este abordaje permitird contribuir en la literatura especializada, a conocer la manera
en que la calidad del servicio en salud como politica publica implica en las necesidades
y expectativas de los usuarios. Ademas, facilitara la creacion y aplicacion de nuevos
conocimientos para la obtencion de valor publico en servicios de salud del Hospital
Edgardo Rebagliati Martins Rebagliati de Lima Metropolitana. Junto a ello, aportara a
obtener una mayor productividad en los procesos de produccién publica del Hospital
Edgardo Rebagliati Martins. Esto conllevara a reducir brechas en cobertura y calidad.
Por ultimo, permitira el impulso en el fomento e implementacién de un modelo de
cultura de calidad en el servicio publico, en el que los trabajadores del hospital y
ciudadanos entiendan la importancia de un servicio que maximiza la eficiencia de la

entidad puablica en relacién con su gestion.

Viabilidad de la investigacién

La investigacion es posible porque se elige abordarla desde una metodologia
cuantitativa, la cual permitié describir las variables de politicas del sistema de gestion
de la calidad en salud y la satisfaccion de los usuarios, al tiempo de explorar la
correlacién entre ambas, a través de la aplicaciéon de encuestas. Encuestas cuya
informacion recogida y procesada constituy6 la fuente primaria del estudio. El acceso
a fuentes secundarias, como articulos y libros, fue realizado mediante la basqueda en
los principales repositorios académicos. Todo esto, llevado a cabo en el plazo de diez

meses con recursos financieros propios, durante el periodo del 2021 - 2023.
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CAPITULO | MARCO TEORICO

En este primer capitulo se revisa los principales antecedentes internacionales y
nacionales sobre las politicas publicas de calidad y la satisfaccién del servicio sanitario.
Se examina los aportes tedricos que dieron sustento a la normativa técnica acerca de
la politica del sistema de gestion de la calidad en la salud publica peruana. Finalmente

se evidencia el modelo tedrico segun el cual esta tesis se desarrolla.

1.1 Antecedentes de la Investigacion

1.1.1 Antecedentes Internacionales

Desde el 2015, la Organizacién de las Naciones Unidas (ONU, 2018) — EEUU. Los
Objetivos de Desarrollo Sostenible han sido crecientemente acogidos por los Estados
a nivel mundial. Respecto a la salud y el bienestar, el Objetivo 3 atiende a “Garantizar
una vida sana y promover el bienestar de todos a todas las edades”. Dentro de dicho
objetivo, la meta 3.8 menciona “lograr cobertura sanitaria universal, incluida la
proteccion contra los riesgos financieros, el acceso a los servicios de salud esenciales
de calidad y el acceso a medicamentos y vacunas inocuos, eficaces, asequibles y de
calidad para todos”, destacando una preocupacion por la cobertura sanitaria universal

y su acceso con calidad (Naciones Unidas 2018).

Kruk, M., Gage, A. & Arsenault, C. (2018) — EEUU. Sostienen que los paises de bajos
y medianos ingresos (como los paises de América Latina) son los que presentan baja
calidad asistencial en salud, donde las mujeres y los nifios son los menos atendidos,

al tiempo que la poblacion recibe un diagnostico en enfermedades que podrian
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merecer una atencién oportuna y adecuada. En ese sentido, sefialan que la Cobertura
Sanitaria Universal (CSU) deberia mejorar su calidad, junto a la expansion de la
cobertura y la proteccion econémica, en el que el papel de los gobiernos sea establecer

estrategias que aseguren la calidad de los servicios de salud.

La Secretaria de Salud y Bienestar Social del Estado de Colima (2014) — México.
Desarroll6 un manual para mejorar la calidad y oportunidad respecto al servicio de
atencion médica, asi como la prevencion de riesgos sanitarios a los beneficiarios de
los servicios de salud, mostrando metodologias para la identificacion de las
deficiencias de los programas de servicios de salud, su alcance no solo determina la
aplicacion para las mejoras institucionales, sino como parte de la responsabilidad
social, que involucra la mejora de la calidad de vida de las personas en los distintos

territorios, que es la finalidad de todo servicio publico.

Ramirez, M., Lorena, J. & Moraga, A. (2015), - Chile. Desarrollaron un indicador de
la calidad de atencion primaria, mediante una amplia revisién bibliografica, aplicacion
de encuestas, grupos focales y consulta a expertos. El objetivo consistio en medir el
grado de eficiencia técnica en la satisfaccion de los usuarios. Asi, fueron analizados
estructuras y procesos definidos por cuatro dimensiones: recurso humano, factor
capital, extension de uso y resolutividad en las acciones del personal sanitario, a 259
centros de salud familiar. Mientras que, en Colombia, Gonzales, J. et al (2014),
siguiendo con la atencion primaria en salud, examinaron la percepcién de los pacientes
respecto a la atencion médica. Este estudio descriptivo y de corte transversal se enfoco
en las relaciones médico — paciente y el proceso de atencion médica. Contemplé la

aplicacién de encuestas telefonicas a 804 pacientes, obteniendo como resultados que
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el tiempo promedio de acceso fue de 9.6 dias. El 78% de esos pacientes indican que
pudieron contar lo que sentian al médico, y un 60%, que el médico logré explicar lo
gue tenian. Lo que en conclusion resulta que la comunicacién entre el médico y el

paciente es tan crucial como el ejercicio médico.

1.1.2 Antecedentes Nacionales
Aliaga (2019) .En cuanto a la literatura nacional, con estudio titulado “Calidad del
servicio, satisfaccion y lealtad de los usuarios del servicio de consulta externa de las
clinicas en el Peru”, determind la influencia entre los constructos calidad de servicio,
satisfaccion y lealtad de los usuarios del servicio de consulta externa de las clinicas en
el Perd. Usdé un modelo tedrico que emplea técnicas cualitativas y cuantitativas. La
investigacién tuvo como resultado que la calidad de servicio influye en la satisfaccion
con un promedio de 4.16% en los usuarios. Esto, a su vez, incide en la lealtad del
usuario del servicio de consulta externa de las clinicas del Pert con un 3.83%. Preciso
gue la calidad del servicio es un constructo de dos dimensiones, calidad técnica y
calidad funcional, y que influye en la satisfaccion, lo que, a su vez, implica la lealtad de

los pacientes en el servicio de consulta externa en las clinicas peruanas.

Becerray Condori (2019) .En la investigacidon “Satisfaccion de usuarios en hospitales
publicos: experiencia del plan cero colas en Ica, Peru”, se orientaron a conocer el nivel
de satisfaccion de los usuarios de los consultorios externos, luego de la
implementacion del plan “Cero colas”. Con una muestra de 1067 usuarios, identifico
que el 72.5% de los usuarios del Hospital Apoyo de Nazca se encontraba satisfecho
con el servicio; en el Hospital Santa Maria del Socorro de Ica, 70.6%; en el Hospital

Regional de Ica, 72.1%; y en el Hospital San Juan de Dios de Pisco, 73.7%. Los
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autores concluyen que esto es probable que se deba a la mejora del régimen de

atencion.

Febres y Mercado (2020), en “Satisfaccion del usuario y calidad de atencién del
servicio de medicina interna del Hospital Daniel Alcides Carrién, Huancayo — Per0”,
determinaron la satisfaccion de la calidad del servicio de los usuarios de consulta
externa de medicina interna. Mediante técnicas observacionales, descriptivas y de
corte transversal, sostienen que, con la muestra de 292 pacientes, el 60.3% de estos
tuvo satisfaccion global. Frente a la seguridad y empatia con el servicio, 86.8% y 80.3%
respectivamente, manifestaron sentirse satisfechos. La insatisfaccion de los usuarios
se centrd en la capacidad de respuesta y aspectos tangibles como equipos médicos,

orientacion y comodidad del usuario.

Rojas (2020) . Toda investigacion tiene diferentes enfoques que contribuyen al
mejoramiento de las politicas de salud, en ese sentido la investigacion doctoral, tuvo
como resultados que las regulaciones del control de insumos, la supervision de los
seguros de salud y que las politicas de salud son inadecuadas para garantizar el
acceso a la atencién de la salud. Revela un resultado que alcanza un 97.4% de
usuarios que indican que el servicio sanitario no fortalece las funciones esenciales de
salud publica de la manera adecuada. Estos hallazgos atienden a 3 factores:
regulaciéon, seguros de salud y politicas de salud; los mismos se relacionan con las
funciones de la rectoria en salud por parte de la entidad (competencias) y en la
implementacion de las politicas (inadecuadas). Ha permitido observar la significativa

influencia en la limitada cobertura sanitaria universal, desencadenando que los

25



usuarios asuman los gastos de salud, en vez de atender otras necesidades como es

la alimentacion, alquiler y otros.

Obregon — Morales (2021).En “Satisfaccion con la atencién recibida en un servicio
diferenciado para adolescentes de un establecimiento de salud de primer nivel de
atencion”, tiene por objetivo determinar el nivel de satisfaccion de los adolescentes
ante el servicio ofrecido en Lima. Este estudio selecciond una muestra de 84
adolescentes del Centro de Salud El Progreso en Carabayllo. A través de una
observacion estructurada (encuesta autoadministrada), descriptiva y transversal,
28.57% de adolescentes estuvieron satisfechos con el servicio. Segun edad, los
adolescentes con 12 a 14 afios (83.33%) mencionaron sentirse mas satisfechos; segun
sexo, las mujeres adolescentes (66.67%) indicaron mayor satisfaccién, similar a los

nuevos usuarios (70.83%).

Gonzalez (2022). En una investigacion reciente realizada en el Hospital Nacional
Guillermo Almenara Irigoyen de EsSalud, , tiene por objetivo conocer la percepcion de
los usuarios externos e internos de la calidad de atencion. Con una muestra
significativa de 301 usuarios, obtuvo que el 52.20% de estos estan insatisfechos,
sintiéndose, incluso, maltratados. Este estudio destaca que los profesionales
reconocieron una deficiente calidad de atencion por la falta de cobertura a tan alta
demanda, de cara al déficit de personal de salud y la pésima infraestructura. Esta
evaluacion de la satisfaccion comprendié las siguientes dimensiones: fiabilidad,
capacidad de respuesta, seguridad, empatia y aspectos tangibles. La aplicacion de la
encuesta arrojo resultados del total de las dimensiones. Se evidencia que un 47.80%

de los usuarios esta satisfecho y el 52.20% insatisfecho.
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Ahora bien, toda esta particular literatura internacional y nacional se ha incrementado
en los ultimos dos afos, a raiz de la expansion y persistencia del Sarscov-2 y variantes.
La pandemia por la Covid 19 puso en evidencia la situacién del sistema de salud
publica en el Pera: déficit hospitalario, infraestructura insuficiente, gestion sanitaria
débil, adquisiciones y uso de equipos médicos de manera inoportuna, entre otros. Asi,
en la poblacion indigena y afroperuana, Segovia et al. (2022), revela que en el 73% de
establecimientos de salud el personal sanitario refiri6 no conocer el plan contra la
tercera ola pandémica, el 14.8% menciond no estar capacitado y el 83% manifestd no
contar con presupuesto. Becerra (2023), da cuenta de la atencién primaria en Ica,
destacando que existe un incumplimiento de los servicios en los centros de atencion,

lo que permite exhibir su reciente colapso.

En resumen, en la literatura nacional e internacional revisada, el tema de la
satisfaccion de los usuarios respecto a los servicios de salud atiende al vinculo entre
el personal médico y técnico en centros de salud determinados, a los lineamientos de
politicas de los organismos internacionales como la Organizacién Mundial de la Salud,

entre otros, y a una creciente preocupacion después de la crisis sanitaria reciente.

1.2 Bases Tedricas

Para entender las politicas de calidad que rigen en la gestion publica peruana y en el
mundo, es importante considerar el proceso de modernizacion que los Estados han
ido adoptando en los ultimos quinientos afios de historia. Asi, incluso modernizacion

se ha convertido como una politica estatal, es decir, como una orientacién que las
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organizaciones politicas gubernamentales debe asumir y garantizar en sus diferentes

sectores y niveles en el territorio nacional.

La modernizacion, la modernidad, lo moderno, comparten una historia en comun, cuyo
origen se remonta a fines de la Edad Media. Lo denominado “moderno” caracterizo lo
nuevo, en contraposicién a lo tradicional, lo antiguo, en varios A&mbitos de la sociedad.
Por ejemplo, en los sefiorios feudales, la organizaciéon social y politica no era
avanzadamente diferenciada; es decir, la justicia, por ejemplo, era administrada por la
iglesia 0, mas frecuentemente, por el sefior feudal; lo mismo en la adquisicion de
bienes. Estos eran mediados por él. Las diversas esferas sociales, politicas y
econdmicas no estaban diferenciadas y, sobre todo, no habian definido una autonomia
especifica, como la que conocemos en estos tiempos: Estado, mercado, sociedad civil,
entre otros. Con el poder distribuido, lo moderno, en ese sentido, fue constituyéndose
alrededor del individuo, sus derechos, la propiedad privada y su libertad de

determinacion en adoptar una manera de creer y obrar en la vida social.

En el Peru, la modernizacién ha tenido tres momentos importantes: en los gobiernos
de Ramon Castilla, Augusto B. Leguia y Alberto Fujimori. Las expresiones de
modernizacién de estos gobiernos estuvieron vinculadas, por una parte, a las
demandas de capitales extranjeros, al incremento de obras en infraestructura, sobre
la base de arreglos constitucionales orientados a los individuos que nacian en un
modelo republicano de ciudadania. Esto no siempre desde una opcién democratica, ni
tampoco en bien de la autonomia de poderes estatales (Casana de Burga, 2014, pag.

183).
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De otro lado, el ingreso conceptual de la modernizacion en los Estados se ha venido
implementando como un enfoque, mediante el cual se busca el bienestar del individuo.
Este ingreso se ha venido reafirmando por adopcién de algunas teorias del desarrollo
y la modernizacién para la administracion publica. Estos consideraron los emergentes
movimientos sociales, las olas migratorias del campo a la ciudad y la expansion
precaria de las ciudades. En la premisa de buscar una mejora en la administracion
publica, la modernizacién tuvo un impacto en el crecimiento de las empresas, en el
asentamiento del capitalismo liberal con las revoluciones burguesas, a principios del

siglo XIX, en especial.

La evolucion del concepto moderno del ente estatal, como es bien conocido, culmina
en un discurso que subraya la distincion entre las esferas publica y privada, la
separacion de poderes o funciones del Estado, enunciada por Montesquieu y de
amplia resonancia en las constituciones politicas de los siglos XIX y XX (Casana de

Burga, 2014, p4g. 176)

“Para poder salir de estas debilidades, la teoria de las politicas publicas adopta
un enfoque que presenta desde las necesidades del ciudadano, reduciendo el
peso de los politicos en la propia adopcion de decisiones. Es el enfoque down-

top.” (Arenilla, 2003, pag. 208).

La serie de cambios en la historia provocaron que las decisiones del Estado cada vez
se enfoquen en la ciudadania, no solo como resultado, mas bien como el foco desde

el cual deben partir las necesidades a identificar por la administracion publica.

29



‘La gestion orientada a resultados al servicio del ciudadano es un cambio
decisivo que implica superar el tradicional enfoque de organizar los servicios
por la oferta, aquello que el Estado estima que puede proveer, por un enfoque
de demanda, que considera lo que la ciudadania estima como necesario.”

(Pasco, 2015, pag. 247).

Lo que en la actualidad se sigue discutiendo y se conoce como modernizacion del
Estado, tiene una historia que se remonta a inicios de la Republica, con la

independencia y hunde sus raices, incluso, en el legado virreinal.

Saravia (2020). Menciona que el Estado peruano ha pasado por varios cambios
provocados por factores internos y externos. Estos cambios fueron configurando el
perfil y la orientacién que el Estado ha tenido y tiene con la sociedad, la politica y la
economia nacionales. Empezando con una herencia virreinal, caracterizada por el
centralismo, formalismo legal, estatismo y dualismo (un Peru real, y otro legal),
parasitismo fiscal y un acomodo permanente entre lo tradicional y lo nuevo, el Estado
peruano comenzd por asumir un poder minimo que atendia a ejercer y asegurar un
papel con la policia y la defensa militar. Al pasar las primeras décadas de la instalacion
de una Republica independiente, el Estado correspondio a brindar servicios basicos a
una creciente poblacién en el territorio nacional. La orientacidon planificadora vino
después de la Guerra del Pacifico y se fue consolidando en las primeras décadas del
siglo XX, en atencion de los derechos ciudadanos (laborales y electorales,
principalmente) conquistados en el mundo, y de cara a un desarrollo urbano e

industrial. EI Estado en el que participamos, actualmente, es de un poder minimo: se
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ha venido focalizando en un rol asistencialista en zonas de poblaciones vulnerables y

en regular los servicios que facilita al sector privado.

Conforme han pasado las décadas, el Estado ha crecido, ha logrado una mayor
cobertura nacional, ha ido formalizando la entrega de los bienes y servicios publicos,
y se orienta a que sus decisiones institucionales alcancen a satisfacer en calidad,
oportunidad, eficacia y eficiencia a la ciudadania. Esto se ha venido concretizando con

las politicas de modernizacién del Estado peruano.

De acuerdo con Pasco (2015), el modelo peruano de gestion publica con orientacion
a resultados se basa en 5 pilares y 3 ejes transversales. Entre los pilares se tienen: a)
el alineamiento a las politicas publicas, planes estratégicos y operativos, b)
presupuesto por resultados, c) gestion por procesos, simplificacion administrativa y
organizacion institucional, d) servicio civil meritocratico y €) seguimiento y evaluacion
y gestidon del conocimiento; mas los 3 ejes transversales: i) gobierno abierto, ii)
gobierno electronico vy iii) articulacion intersectorial, constituyen los componentes de

cémo el Estado peruano dispone de llegar a la sociedad.

Figura 1. Modelo peruano de Gestion publica
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Gobi lectréni Politicas peri":?a';:;’ informacién,
obierno electronice Publicas, Presupuesto g —] seguimiento,
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Estratégicos resultadaos administrativa meritocratico evaluacion y
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Gestion del Cambio

Fuente: Extraido de la Politica Nacional de Modernizaciéon de la Gestién Publica, DS N° 004-2013-

PCM
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Con horizonte al 2030, la Politica Nacional de Modernizacion de la Gestion
Pablica (2022), ha desarrollado, en el marco de la nueva gobernanza un modelo
conceptual mas avanzando, el cual comprende las decisiones de politica y
estrategias de intervencion de cara a resolver un problema publico. Este modelo
contempla: a) la politica publica y regulacion (disefio de politicas publicas y la
formulacién de normas basadas en el analisis regulatorio), b) estrategia de
intervencion (mediante una gobernanza intersectorial e intergubernamental), c)
bienes y servicios (teniendo en cuenta la diversidad -cultural, geogréfica,
socioecondmica, de género y sostenibilidad ambiental), d) gestion interna (procesos
estratégicos y operativos, donde se implementan los componentes de las politicas
gue se establezcan) y e) resultados (orientado a la medicion de los impactos logrados
en la entrega de los bienes, servicios y regulaciones). Modelo conceptual que
considera, ademas, los componentes transversales y permanentes de i)
seguimiento, evaluacion y mejora continua (con el objetivo de que la informacion
obtenida por una gestién continua pueda servir para una mejora constante), y ii)
estado abierto (con una orientacion al fomento de la co-creacion de bienes, servicios

y regulaciones, de la mano con la participacion ciudadana activa).
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Figura 2. Politica de gestion de modernizacién de la gestién publica

ESTApo ABIERTO

1.2.1 La calidad de la salud como politica publica en el Peru

(Ross, Zeballos, & Infante, 2000). En diciembre de 1994 se celebro la | Cumbre
de las Américas en Estados Unidos. Los gobiernos que participaron en el evento
se comprometieron a garantizar el acceso equitativo a los servicios, al tiempo de
mejorar su calidad. Al siguiente afio, la Organizacion Panamericana de la Salud
(OPS), el Banco Interamericano de Desarrollo (BID) y otros organismos
internacionales, acordaron una serie de criterios rectores al respecto, basados
estos en principios de equidad, efectividad, eficiencia, calidad, participacion social

y sostenibilidad. Desde mediados de la década de los noventa, entonces, las
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reformas estatales del sector salud contemplaron la calidad del servicio como un

elemento ineludible en la provision de los servicios sanitarios publicos

La Organizacién Panamericana de la Salud (2020), los antecedentes historicos de
la calidad de la salud como politica publica devienen desde los Estados benefactores.
Sin embargo, la llegada de esta influencia en América Latina ha sido desigual. La
superposicion y duplicacion de la provision de las redes asistenciales y la falta de
complementariedad de los servicios ha impedido minimamente la calidad de estos.
Asi, las principales reformas, en esa medida, comenzaron en los afios ochenta y
noventa, de cara a la importancia que fue adquiriendo el sistema privado de la salud,
la introduccién de la disciplina fiscal, la implementacion de mecanismos de ampliacién

de la cobertura y la descentralizacion de la gestion.

Jaime, F. et al. (2013) .Considerando que las politicas publicas son decisiones que
formula, desarrolla y ejecuta el Estado, las maneras en la que estas se expresan y se
consolidan son diversas. Se vuelvan institucionales a través de las leyes y normas, es
decir, todo un proceso que concluye con una normativa técnica y legal que estandariza

las acciones en un determinado sector o mas (pag. 61).

En el Perd, la produccion de las politicas de la calidad del servicio se comenzé a dar
en el afio 2002, con la emision de la Ley N° 27658, Ley Marco de la Modernizacién de
la Gestion Publica se establece que la nueva gestion publica “tendra que estar
orientada al servicio del ciudadano, la persona humana y la obtencion de resultados”.
El 2008, La Carta Iberoamericana en la Gestion Publica adscribe a que los gobiernos

iberoamericanos proporcionen servicios de calidad a sus ciudadanos. La Estrategia de
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Modernizacion de la Gestion Publica 2012-2016, emitida el 2012, indica que el proceso
de modernizacion debe de estar orientado al bienestar de los ciudadanos y al acceso
de servicios de calidad, resultado de esto es la creacién de la estrategia Mejor Atencién
al Ciudadano (MAC). Para el 2013, la Politica Nacional de Modernizacion de la Gestién
Publica al 2021, se asegura la continuidad de la estrategia MAC, se fortalecen las
competencias de los servicios civiles, entre otros. Del 2016 al 2021 se llevan a cabo
una serie avances Yy logros en el establecimiento de la calidad como politica publica.
Se aplica la Primera Encuesta Nacional de Satisfaccion Ciudadana (2017); se crea la
Subsecretaria de Calidad de Atencién al Ciudadano (2017); se aprueba la Normativa
Técnica para la implementacion de la Gestion por Procesos (2018); se aprueba la
Normativa Técnica para la Gestion de la Calidad de Servicios en el Sector Pablicos
(2019); se aplica la Segunda Encuesta Nacional de Satisfaccion Ciudadana (2019); se
dan Disposiciones para la gestion de reclamos en las entidades de la Administracion
Pudblica (2020); y en el 2021 se aprueban la Normativa Técnica para la gestién de
reclamos y se mejora la Normativa Técnica para la Gestion de la Calidad de Servicios

en el Sector Publicos (Secretaria de Gestion Publica, 2021).

En el &mbito de la salud, la Politica Nacional Multisectorial de Salud al 2030 emitida
por el Ministerio de Salud (2020), tiene como finalidad la gestion de los servicios
integrales de salud en la cadena de resultados, y esta se implementa a través del Plan
Estratégico Multisectorial al 2030, de la Politica Nacional Multisectorial de Salud “Peru,
Pais Saludable”, que describe a las estrategias a maximizar la satisfaccion de los
usuarios de la salud segin el MINSA (2021). Ademas, a lo largo del tiempo ha

elaborado diferentes documentos oficiales de Gestion de Calidad, siendo la presente
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comparacion los principales documentos que se han ido utilizados para la Gestion de

Calidad en diferentes instituciones de salud.

Tabla 1. Comparativa de Normas de Calidad

N° Norma Nombre Objetivo
01 | N® 068-2017-HNHU-DG | Plan de Mejora Continua y Establecer acciones de impacto en mejora continua e informacion para la calidad, para
Gestion de la Informacion de la gestién de calidad de los procesos de (consulta externa, emergencia y
la Calidad del HNHU 2017 hospitalizacion) del Hospital Nacional Hipolito Unanue a fin elevar el desempeiio
organizacional hacia el logro de la satisfaccion del paciente y a la implementacion de
gestion por procesos.
02 | RM N® 095-2012/MINSA | Guia Técnica de elaboracion Objetivo General:
de proyectos de mejora y la Brindar al personal de las organizaciones de salud un documento de consulta que
aplicacion de técnicas y provea la metodologia para la elaboracion de proyectos de mejora de la calidad, asi
herramientas de la calidad. como la aplicacion de técnicas y herramientas para la gestion de la calidad

Objetivos Especificos:

» Facilitar el desarrollo de capacidades en las organizaciones de salud para la
implementacion del sistema de gestion de la calidad y el desarrollo de actividades
dirigidas a la mejora continua de la calidad.

> Establecer las pautas y pasos para la elaboracién de proyectos de mejora de la
calidad y la aplicacion de las técnicas y herramientas para la mejora de procesos.

03 | RM N° 727-2009-MINSA. | Politica Nacional de Calidad Contribuir a la mejora de la calidad de la atencion de salud en las organizaciones

en Salud. proveedoras de servicios de salud mediante la implementacion de directrices emanadas
de la Autoridad Sanitaria Nacional.

04 | RM N° 142-2007-MINSA | Estandares e indicadores de Objetive General:

calidad en la atencion materna | Identificar los estandares de calidad de los servicios de atencién oportunas dirigidas a la

y perinatal en los mejora continua de la calidad y que contribuya a la disminucion de la morbilidad y

establecimientos que cumplen | mortalidad materna y perinatal.

con funciones obstétricas Objetivos Especificos:

neonatales. > Contar con estandares e indicadores de calidad de atencion especificos para los
establecimientos de salud que cumplen con funciones obstétricas y neonatales
primarias, basicas, esenciales e intensivas, seglin corresponda a su nivel de
atencion.

» Disponer de informacién permanente y objetiva para la elaboracién de los planes de
mejora continua de la calidad de la atencion materna y perinatal.

05 | DAN®123- Directiva Administrativa para el | Objetivo General:

MINSA/DGSP V.01 proceso de Auditoria de Caso | Mejorar el desarrollo del proceso de Auditoria de Caso de la Calidad de la Atencion en
(2007) de la Calidad de la Atencion Salud.
en Salud. Objetivos Especificos

» Establecer las Instancias para el Proceso de Auditoria de Caso en el ambito de
aplicacion de la Norma Técnica de Auditoria de la Calidad de la Atencion en Salud.

» Establecer los tipos de Auditoria de Caso en el ambito de aplicacién de la Norma
Técnica de Auditoria de la Calidad de la Atencion en Salud.

> Establecer los requisitos para evaluar la pertinencia de una Auditoria de Caso y la
calidad del Informe de Auditoria de Caso de la calidad de la atencion.

> ldentificar a los responsables de la evaluacion de la calidad del Informe de Auditoria
de Caso

> Establecer las pautas para el Pentaje en Auditoria de Caso de la Calidad de la
Atencidén en Salud.

06 | RM N° 601-2007/MINSA | Plan de Implementacion de la | Objetive General:

Norma Técnica de Auditoria Establecer los lineamientos para la implementacion de la Auditoria de la Calidad de
de la Calidad de Atencion en Atencion en Salud en las entidades del Sector Salud (Ministerio de Salud, Es SALUD,
Salud. Fuerzas Armadas, Policia Nacional, y sub sector privado).

Objetivos Intermedios:

> Implementar la Norma Técnica de Auditoria de la Calidad de la Atencién en Salud
para el Sector Salud a nivel nacional, para el periodo 2007-2009

» Fortalecer la Capacidad Técnica de los Comités de Auditoria de la Calidad de la
Atencion del Sector Salud, para el periodo 2007-2009.

> Mejorar las prestaciones asistenciales en las areas criticas del Sector Salud, para el
periodo 2007-2009.

# Involucrar la participacion de los usuarios internos y externos del Sector Salud en el
proceso de Auditoria de la Calidad de la Atencién en Salud para el periodo 2007-
2008.

07 | NT N° 029- Norma Técnica de Auditoria de | Establecer los principios, normas, metodologias y procesos para la realizacion de la
MUNSA/DGSP-V.01 la Calidad de Atencion en auditoria de la calidad de atencion en salud, orientados a estandarizar el trabajo de los
(2005) Salud. auditores en salud v a obtener resultados para la mejora de la calidad de atencién en los

servicios de salud.

Fuente: Ministerio de Salud
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Ahora bien, en el centro del proceso de modernizacion el sector publico adopté la
propuesta tedrica del valor y la cadena de valor que Michael Porter en el afio 1985
desarrollé para mejorar la productividad del sector privado.

Mark Moore (1998), el concepto de valor publico se convertiria en el eje del modelo
de provisién de servicios publicos y, concomitantemente, al modelo de gestién de la
calidad de esos servicios. Moore cuestiono si el trabajador del sector privado, al crear
valor contribuye a la productividad de la empresa, por lo tanto, ganancias, el
funcionario también podia crear valor, pero este valor, aun diferente, también aporta a
la sociedad, a su bienestar y satisfaccién, en tanto se produce, provee y se cuide la
calidad de los bienes y servicios que brinda. De esta manera, la modernizacién del
Estado adoptd los conceptos de valor y cadena de valor publicos que enfatizaron la
orientacion en buscar satisfacer las necesidades y expectativas de la ciudadania. Asi,
Moore sostiene que el “gobierno crea valor para la sociedad, y que esta la razén de su
trabajo...a través de recursos como las recaudaciones tributarias y la autoridad estatal”
(pag. 61). Argumenta que el sentido del valor publico reside en la relacién entre la
ciudadania, su poder de elecciéon representativa y su condicion de consumidor
colectivo de la produccién de valor publico por parte del Estado, y este con su poder

coercitivo para la recaudacion tributaria, con el cual puede crear dicho valor.

En el Perd, como se recuerda, estas ideas recién cobrarian relevancia en el afio 2007

a través de la implementacion del Presupuesto Publico por Resultados, en el que se

puede destacar la cadena de valor en la produccion de los bienes y servicios:
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Figura 3. cadena de valor en la produccion de los bienes y servicios
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Fuente: Extraido de la Politica Nacional de Modernizacién de la Gestién Publica, DS N°
004-2013-PCM

En esto, se puede apreciar en la cadena de valor, desde el producto, pasando por el
resultado especifico, hasta el resultado final, la orientacién hacia la poblacién busca
gue se les brinde prestacion de salud, su condicién sana y los mejores estandares de
vida. Esto sujeto a los componentes de la Gestion Publica orientada a Resultados: a)
planeamiento de Estado, b) planeamiento estratégico, c) presupuesto para resultados,
d) gestion por procesos, e) servicio civil meritocratico y f) seguimiento, evaluacion y

gestiéon del conocimiento.

Del concepto de valor publico y su efecto modernizador en el Estado se desprende
otro concepto: la calidad de la prestacion del servicio que, finalmente, crea valor.

Sotelo (2019) . sostiene que la Cadena de Valor Publico (CPV) es un modelo
descriptivo y prescriptivo, donde el sector publico como el conjunto de instituciones

dedicadas a la produccion de bienes y servicios, con la finalidad de contribuir al logro
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y a la consecuciéon de los objetivos de las politicas publicas. Una cadena de valor
publico que parte en la planificacion operativa del sector publico en las relaciones
técnicas insumo - producto, por identificar un problema publico, realiza una formulacién
presupuestaria, ejecuta operaciones, dispone de recursos para generar productos; v,
llega en la sociedad a estimar la hipé6tesis de politica a través de la planificacion

estratégica de alta direccién, en la que conlleve a resultados de impacto.

Figura 4. Cadena de valor del sector publico

Sector Publico | Sociedad

Formulacion Presupuestaria

Operaciones

RECUIS0S m—— PTOGUCIOS s RESUMAN0S - |Mpactos

— Planificacion estratégica de alta direccion
Planificacion operativa

- —— ) - e - -
Relaciones técnicas insumo-producto 4 Hipobtesis de politica

Fuente: Extraido de “La cadena de valor publico: un principio ordenador que
previene la colisidn metodoldgica” (Sotelo Maciel, 2019).

Donabedian (1993), presta atencion a la calidad y desarrolla una definicion, a través
de la comparacién de dos modelos, “modelo de atencion a la salud” y “modelo
industrial”’, de lo cual extrae una sintesis. Mientras que el modelo de atencion a la salud
ha venido orientandose a los cuidados clinicos, técnicos, el modelo industrial orientado
a la “importancia de las relaciones interpersonales, a la preocupacion por la efectividad

y la eficiencia, la optimizacion de recursos, y la preocupacion por el bienestar individual
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y colectivo. En ese sentido, conlleva a que la calidad debe conjugar lo que mejor han
desarrollado ambos modelos. Es decir, la calidad entendida como la satisfaccion de
las expectativas y necesidades de los usuarios que requieren un servicio. Nocién que,
en la Politica Nacional de Modernizacién de la Gestion Publica al 2030 la llega a definir
como la “medida en la que las intervenciones (bienes, servicios y regulaciones)
brindados por el Estado resuelven el problema publico y responden a las necesidades
y expectativas de las personas” (Presidencia del Consejo de Ministros, 2022, pag. 7),
y sobre la cual la tesis sienta posicion. La adopta como parte del modelo conceptual

gue organiza la explicacion de la informacion expuesta en la seccion de los resultados.

Al haber evidenciado las bases tedricas, con relacion al valor y la calidad del servicio
publicos, que dan pie a las politicas publicas (leyes, normas, etc.), los instrumentos de
gestion cumplen un rol importante al momento de implementar, desarrollar y fortalecer
las disposiciones del Estado. Este es el caso del “Manual para la implementacion de
la Norma Técnica para la Gestion de la Calidad de Servicios en el Sector Publico”. En
este instrumento se sefiala dos tipos de servicios publicos: los prestacionales, y los

transaccionales (Presidencia del Consejo de Ministros, 2019).

Los servicios prestacionales son aquellos que son brindados por cada entidad publica
como parte del rol prestacional que tiene el Estado peruano. Un ejemplo son los
servicios de salud, educacion, seguridad social, etc. Asimismo, estan los servicios
transaccionales, que son aquellos que devienen del rol regulador, fiscalizador y
sancionador del Estado. Como ejemplo de estos servicios se tiene los procedimientos
administrativos o tramites que se pueden encontrar en el TUPA de cada entidad

publica.
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No obstante, los servicios deben ir acompafados de estandares de cumplimiento, los
cuales se entienden como las caracteristicas o atributos que deben tener los servicios
publicos para poder garantizar la satisfaccion de las necesidades y expectativas de las
personas, estos criterios pueden ser de cobertura o de calidad (Centro Nacional de

Planeamiento Estratégico, 2021).

Asimismo, con relacién a la calidad se menciona que “el servicio debe contar con
diferentes atributos, de acuerdo con su naturaleza y debera contar con un orden de
prioridad, eligiendo asi el atributo esencial que asegure la provision adecuada del
servicio” (Centro Nacional de Planeamiento Estratégico, 2021, p. 41). Entre los
atributos se encuentran los de oportunidad, accesibilidad, percepcion, precision,

continuidad (Ministerio de Economiay Finanzas, 2018).

En el mencionado modelo de gestion de la calidad de servicios concurren seis
componentes: 1) conocer las necesidades y expectativas de las personas, 2) identificar
el valor del servicio, 3) fortalecer el servicio, 4) medir y analizar la calidad del servicio,
5) liderazgo y compromiso de Alta Direccion y 6) cultura de la calidad del servicio,
siendo estos dos Uultimos transversales, al momento de buscar la mejora de los
servicios y bienes. Dentro de este modelo, los conductores tienen un rol importante.
Son definidos como “aquellos elementos presentes en la provision de bienes y
servicios que impactan en la satisfaccion de las necesidades y expectativas de las
personas” (PCM 2019, pag. 24). Estos tienen atributos de ser universales, aplicables

y medibles. Asi, entre los conductores mas usuales se tiene: a) trato profesional
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durante la atencion, b) informacién, c) tiempo, d) resultado de la gestion/entrega, €)
accesibilidad y f) confianza.

1.2.2 Politicas del Sistema de Gestion de Calidad en Salud
La Direccién de Calidad en Salud (2007) sostiene que el Sistema de gestién de calidad
en el sector salud se rige por los lineamientos de Politicas de Salud que permanecen
vigente a la fecha, esto con el propésito de mejorar constantemente la calidad del

servicio y la atencién brindada a los ciudadanos.

Por lo tanto, el Sistema de gestion de la calidad en salud se establece como el conjunto
de elementos que actuan de manera integrada para conducir, regular y ofrecer
asistencia técnica, ademas permite evaluar a los establecimientos de salud. Para
interrelacionar los elementos es fundamental implementar la planificacion,
organizacion, garantias y mejora de la calidad e informacion, ya que permite orientas

los procesos a una cultura de calidad.

En este punto, es preciso sefialar que el Ministerio de Salud es el 6rgano rector del
sector salud, razén por la que se le atribuye una gran responsabilidad en la gestion de
las Politicas de calidad en salud. Ademas, las Politicas se asocian a la atencion
integrar de las personas, priorizando principios como la solidaridad, universalidad,

equidad y calidad.

Considerando con la Politica Nacional de Modernizacion de la Gestion Publica al 2030
gue la calidad como politica publica es entendida como la medida de las

intervenciones, orientadas a resolver un problema publico y, sobre todo, a satisfacer
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las necesidades y expectativas de la ciudadania, las Politicas el Sistema de Gestidn
de Calidad en Salud, segun la Direccién de Calidad en Salud (2007), son las
siguientes:

e Politicas con relacion a las personas: provision de servicios de salud, acceso a
los mecanismos de atencién al usuario.

e Politica con relacion a los trabajadores: cultura de la calidad, trabajo en equipo,
circulos de calidad.

e Politica con relacién a las unidades prestadoras de salud: gestion de recursos
para la calidad de salud, regulacion complementaria en los niveles regionales,
evaluacion del proceso de atencion de salud.

e Politica con relacion a la sociedad: Participacion social para la calidad en salud,
Involucramiento comunitario para la calidad en salud, Veeduria ciudadana de

calidad en salud.

1.2.3 Satisfaccion de las personas
La satisfacciéon de las personas esta definida en la Norma Técnica para la Gestion de
la Calidad de Servicios (Presidencia del Consejo de Ministros, 2021) como los
elementos utilizados en la prestacién de servicios para cubrir las necesidades y
expectativas de los ciudadanos. Estos elementos son denominados conductores que
impactan en la satisfaccion del servicio de cirugia plastica reconstructiva son los
siguientes: Trato profesional durante la atencion, informaciéon, tiempo, resultados
de la gestion, accesibilidad y la confianza (Presidencia del Consejo de Ministros,
2019). Dichos elementos son obligatorios para alcanzar los indices esperados en la

gestion de calidad del servicio publico.
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El trato profesional durante la atencién se asocia con el cumplimiento de las
funciones que asume el servidor publico y la reaccion que muestra al momento de dar
el servicio, por medio de los diferentes canales de atencidon y de entrega con los que
cuente el Hospital. Este elemento comprende el profesionalismo, empatia, equidad en
el trato con el individuo al prestar el servicio, entendimiento, entre otros, para ello es
importante considerar la actitud de servicio en el personal y la preparacion del

personal.

En cuanto a la informacion, este elemento se refiere a la funcion de brindar
informacion a los individuos usando un lenguaje sencillo, preciso, claro y apropiado,
asi como a la reaccidon de permitir una comunicacion dinamica y transparente sobre
los requisitos, el estado de un tramite a lo largo de la prestaciéon del servicio de forma
veraz. Asimismo, esta vinculado a oir las necesidades de los individuos, quienes
poseen a su disposicion el buzén de recomendaciones, libro de reclamaciones, entre
otros, con la intencion de que la informacion recibida contribuya con la optimizacién de

los servicios que ofrece la entidad.

Respecto al tiempo, se hace referencia al lapso que le toma a el individuo recibir
atencion, partiendo de la espera para ser atendido en los diferentes canales de
atencion hasta obtener el resultado de la administracion, adicional a la cantidad de
veces que tuvo que asistir o contactarse con la entidad. Ademas, estima el

cumplimiento de los plazos establecidos.

Lo antes expuesto, es de suma importancia para evaluar los resultados de la gestidon

gue se relaciona directamente con la funcion de la entidad, partiendo del primer
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contacto con el individuo hasta la entrega final. El resultado de la administraciéon es
dependiente de la aplicacion apropiada y eficiente de los métodos y normativa vigente,
asi como la facilidad con la que los individuos tienen la posibilidad de lograr los

requisitos previstos, continuar los pasos asignados por el servicio brindado.

Por otro lado, la accesibilidad tiene que ver con la facilidad para acceder al servicio,
en este caso del servicio de cirugia plastica reconstructiva que requiere el individuo.
Estos servicios tienen la posibilidad de ser otorgados por medio de los diferentes
canales de atencion con los que cuente la entidad publica. Este conductor cuenta con
ciertos puntos relevantes a tener en cuenta, como la estabilidad integral donde se
brindan o entrega el servicio, disponer de una infraestructura correcta para cada canal
de atencion, y detectar horarios de atencidn que permitan a la persona hacer sus

consultas y ejecucién del servicio.

Finalmente, la confianza, constituye el mas susceptible, puede verse afectado por
pequefios incidentes asociado a lo antes sefialado como el trato, la veracidad de la
informacion, el tiempo, entre otros precedentes. Por lo tanto, puede tener un impacto

en la percepcion de los usuarios y las ganas de volver a utilizar el servicio.

En resumen, el modelo conceptual que se adopta para esta tesis compone de la
centralidad del valor publico, la satisfaccidon de las personas segun los conductores y
el modo en que las politicas con relacién a los actores sociales claves que aseguran

la provisién y la calidad de los servicios hacia el ciudadano.
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Figura 5. Politicas del sistema de gestion de calidad
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Fuente: Elaboracién propia

1.2 Definicion de términos basicos

Bienes, servicios y regulaciones: Constituyen el conjunto de intervenciones a través
de los cuales las entidades publicas, en el marco de sus competencias, promueven,
producen o generan condiciones para obtener un cambio en la sociedad (Presidencia

del Consejo de Ministros, 2022).

Calidad de las intervenciones publicas: Esta entendida como la medida en que las
intervenciones (bienes, servicios y regulaciones) brindados por el Estado resuelven el
problema publico y responden a las necesidades y expectativas de las personas

(Presidencia del Consejo de Ministros, 2022).

Cadena de resultados: Es un modelo teorico que permite describir la actuacion de
las entidades publicas en el proceso de la produccion de bienes y servicios para la
generacion de efectos sociales; es decir, identifica los resultados esperados de una
intervencidn publica con los productos, actividades e insumos (0 recursos) que se
requieren para alcanzarlos (Centro Nacional de Planeamiento Estrategico, 2022, p.
27).
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Calidad de Servicio: es la capacidad que muestra un servicio al momento de
satisfacer las necesidades y expectativas de los usuarios (Presidencia del Consejo de

Ministros, 2019).

Satisfaccién: Se entiende como la valoracion que atribuye una persona al servicio

que recibe (Presidencia del Consejo de Ministros, 2019).

Sistema nacional de salud: “Mecanismos y politicas relacionados con la prestacion

de servicios de salud en un pais” (Organizacién Panamericana de la Salud, 2022).

Valor publico: es entendido como el cambio que acontece en las variables sociales.
Se crea cuando a) las intervenciones publicas, que adoptan la forma de bienes,
servicios o regulaciones, satisfacen las necesidades y expectativas de las personas,
generando beneficios a la sociedad y, b) se optimiza la gestién interna a través de un
uso mas eficiente y productivo de los recursos publicos, para, directa o indirectamente,
satisfacer las necesidades y expectativas de las personas, generando beneficios a la

sociedad (SGP - PCM, 2022).
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CAPITULO Il HIPOTESIS Y VARIABLES

En este capitulo se alude a lo que, mediante la revision de la literatura, se
formuld la hipotesis que las politicas del sistema de gestion de calidad en salud influyen
significativamente en la satisfaccion de las personas en el servicio de cirugia plastica
reconstructiva del Hospital Edgardo Rebagliati Martins en el afio 2022, y que éstas
politicas tiene relacion con el trato del personal médico, a la informacion suministrada,
al tiempo de atencidn, en el resultado de la gestion, en la accesibilidad del servicio y
en la confianza de los usuarios. Seguidamente, las variables se organizan en una
matriz donde se operacionalizan, a través de definiciones conceptuales,

operacionales, dimensiones e indicadores.

2.1 Formulacion de Hipotesis

2.1.1 Hipotesis General
HG-. Las politicas publicas del Sistema de Gestion de Calidad en Salud influyeron
significativamente en la satisfaccion de las personas respecto a la provision del servicio
de cirugia plastica reconstructiva del Hospital Edgardo Rebagliati Martins en el periodo
2021 - 2023.

2.1.2 Hipotesis Especificas
HE1l.- Las politicas publicas del Sistema de Gestion de Calidad influyeron
significativamente en el trato profesional respecto a la provision del servicio de cirugia
plastica reconstructiva del Hospital Edgardo Rebagliati Martins en el periodo 2021 —
2023.
HE2.- Las politicas publicas del Sistema de Gestion de Calidad influyeron

significativamente en la informacion suministrada en la provision del servicio de cirugia
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plastica reconstructiva del Hospital Edgardo Rebagliati Martins en el periodo 2021 -
2023.

HE3.- Las politicas publicas del Sistema de Gestion de Calidad influyeron
significativamente en el tiempo para ser atendido respecto a la provision del servicio
de cirugia plastica reconstructiva del Hospital Edgardo Rebagliati Martins en el periodo
2021 — 2023.

HE4.- Las politicas publicas del Sistema de Gestion de Calidad influyeron
significativamente en el resultado de la gestidén respecto a la provision del servicio de
cirugia plastica reconstructiva del Hospital Edgardo Rebagliati Martins en el periodo
2021 — 2023.

HES.- Las politicas publicas del Sistema de Gestion de Calidad influyeron
significativamente en la accesibilidad respecto a la provision del servicio de cirugia
plastica reconstructiva del Hospital Edgardo Rebagliati Martins en el periodo 2021 —
2023.

HE6.- Las politicas publicas del Sistema de Gestion de Calidad influyeron
significativamente en la confianza de los usuarios respecto a la provision del servicio
de cirugia plastica reconstructiva del Hospital Edgardo Rebagliati Martins en el periodo

2021 - 2023.
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2.2. Matriz de Operacionalizacion de las Variables

VARIABLE
INDEPENDIENTE

DEFINICION CONCEPTUAL DEFINICION OPERACIONAL DIMENSION INDICADORES

Provision de servicios de
salud

Acceso a los mecanismos
de atencidn al usuario
Cultura de la calidad

Trabajo en equipo

Politicas con
relacion a las
personas

Politica con relacién

Las Politicas de Salud " . a los trabajadores - :
que orientan la gestion Las pollltlcas que olrlentan la Circulos de calidad
Politicas del de la calidad se gestion de la calidad se Gestion de recursos para la
Sistema de fundamentan en el | F€l&cionan con las personas, ¢on | pyjitica con relacion | calidad de salud
Gestion de reconocimiento del _ los trabajadores, con las alas unidades | Regulacion complementaria
Calidad en Salud derecho a la salud unidades prestadoras de salud y prestadoras de | en los niveles regionales

con la sociedad (Direccion de

salud Evaluacion del proceso de
Calidad en Salud, 2007). P

atencion de salud

Participacidn social para la

calidad en salud

Politica con relacion | Involucramiento comunitario
a la sociedad para la calidad en salud

Veeduria ciudadana de calidad

en salud

(Direccion de Calidad
en Salud, 2007).

Elaboracién: Propia
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DEPEMDIEMTE

JCEPTIAL

DEFIMIC

DA

1D

Mivel de satisfaccion de las
personas

Es la percepcion superada de
expectativas esperadas por
parte  del usuario  gue
consume un servicio publica

Se refiere al conjunto de
condiciones como el acceso,
explicaciones, confort,
confianza, proactividad gue
ohtiene en los  servicios
plblicas

Accesibilidad Atenciones recibidas
Explicacion Informacion recibida
Confort Comodidad espacial
Confianza Proporciona calma vy buen

trato

Seguimiento

Actividades de consulta

Proactividad

Planificacion  de  everntos
anticipatorios

Elaboracién: Propia
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DEFIMICIO

COMCEPTU AL

DEFIMICION QOPERAL

DIREMSICT

IMNDICADORES

Conductores
publicos

e

sErvicios

Aspectos presentes en la
provision de hienes
servicios gue impactan en la
satisfaccidn de las
necesidades y expectativas
delas personas

Se refiere  al trato
profesional, alainformacian,

tiempo, resultado de la
gestion,  accesibilidad vy
confianza

Trato profesional

Actitud de servicio en el
personal

Preparacion del personal

Informacian Estado detramite
wWeracidad de informacian
Tiempo Tiempo de atencidn

Tiempo de espera para ser
atendida

Resultado dela gestion

Sencillez en los documentos
y formularios

Arccesibilidad

Mayores canales de atencian

Confianza

Transparencia en la gestian
deltramite

52




CAPITULO IlIl METODOLOGIA DE LA INVESTIGACION

En Metodologia de la investigacion se desarrolla la eleccidn del disefio metodoldgico,
el disefio muestral, las técnicas de recoleccion de datos, las técnicas de gestion, y
estadisticas para el procesamiento de la informacion y los aspectos éticos relacionados con
la investigacion. Se destaca que esta tesis es de tipo basica y descriptiva, de corte de
tiempo transversal. Selecciona una muestra de modo no probabilistico: 494 usuarios (de
una poblacién de 920, con un margen de error de 3%). Emplea la técnica de recoleccién de

datos, la encuesta, y su instrumento, un cuestionario, cuya confiabilidad resulté aceptable.

3.1 Disefio metodolégico

De acuerdo con el problema propuesto, la propuesta tedrica adoptada y los objetivos
establecidos, la investigacion realizada fue de tipo basico, descriptivo, y correlacional, pues
el principal objetivo fue conseguir nueva informacion de las variables estudiadas y la

relacion que puedan tener (Sautu, 2005).

Considerando el disefio de investigacion que se abordd en la presente tesis, se identificd
gue fue no experimental, pues esto supone que las variables exégenas no son alteradas
intencionalmente para estudiar los efectos que presenta frente a la variable endégena, que
en este caso fue la satisfaccion de las personas que recibieron el servicio de cirugia plastica
(Hernandez, Fernandez, & Baptista, 2014). Dicho de otro modo, se recopilé informacién a
través de la aplicacion de encuestas. El estudio es de corte transversal, puesto que se basé
en la recopilacion de datos en un determinado tiempo. (Naupas, Mejia, Novoa, &

Villagbmez, 2014).
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La investigacién es de tipo descriptiva, pues se estudia los rasgos fundamentales que
presentan las variables para el analisis y su relacion entre estas (Hernandez, Fernandez, &

Baptista, 2014).

3.2 Diseio Muestral

3.2.1 Poblacion
La poblacion se define por estar constituida por un conjunto de elementos o individuos que
presentan caracteristicas similares en un &mbito de estudio (Naupas et al., 2013). Para este
estudio, la poblacion estuvo constituida por 920 personas que recibieron el servicio de
cirugia plastica - reconstructiva en el Hospital Edgardo Rebagliati Martins en el periodo

2022.

3.2.2 Muestra
El muestreo en la presente investigacion fue de caracter no probabilistico de eleccién
razonada, ya que para establecer los integrantes de la muestra se tomé en cuenta el criterio
del investigador. Ello, tomando en cuenta que las fuentes de estudio cumplan con una serie
de caracteristicas (Naupas et al., 2013). La muestra estuvo conformada por el total de la
poblacion, es decir, 494 personas que recibieron el servicio de cirugia plastica -
reconstructiva en el Hospital Edgardo Rebagliati Martins en el periodo 2022.. Muestra que

fue obtenida con la siguiente férmula:
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N 7282
d2 (N-1) + 2282

Donde:

n = tamafo de la muestra

N = tamafio de la poblacién

Z = valor critico o nivel de confianza

S? = varianza de la poblacién en estudio
d = nivel de precision absoluta

3.3 Técnica de recoleccion de datos

Como la investigacion pretende describir las variables y sus relaciones de una gran cantidad
de personas, la técnica cuantitativa de la encuesta es la mas adecuada. De esta manera,
mediante el instrumento del cuestionario este fue dirigido a pacientes con edades de entre
18 a 60 afios que se han realizado por lo menos un procedimiento quirdrgico en el area de

cirugia plastica reconstructiva del Hospital Edgardo Rebagliati Martins el periodo 2022.

Para asegurar la confiabilidad del instrumento, se aplic6 el Alfa de Cronbach, el mismo que
segun Goerge & Mallery (2020), si el alfa es mayor a 0,7 es aceptable. Partiendo de esto,
se determin6 un valor de 0,996, tal como se puede apreciar en el cuadro 2, es decir, el

instrumento es altamente confiable.

Cuadro 1- Resumen de procesamiento de casos

55



N %

Valido 494 100,0
Casos Excluido? 0 0
Total 494 100,0

a. La eliminacion por lista se basa en
todas las variables del procedimiento.
Fuente: Cuestionario aplicado a las personas que
recibieron el servicio de cirugia plastica -
reconstructiva en el Hospital Edgardo Rebagliati
Martins en el periodo 2022
Elaboracién: Propia

Cuadro 2- Estadisticas de fiabilidad del cuestionario

Alfa de N de
Cronbach elementos
996 19

Fuente: Cuestionario aplicado a las personas que
recibieron el servicio de cirugia plastica -
reconstructiva en el Hospital Edgardo Rebagliati
Martins en el periodo 2022

Elaboracion: Propia

3.4 Técnicas de gestion, y estadisticas para el procesamiento de la informacién

Para la aplicacion de la encuesta, mediante los cuestionarios, se dispuso de un periodo de
levantamiento de informacion de tres meses, de enero, febrero marzo del 2023 . Respecto
a las técnicas de gestion, se emple6 un diagrama de Gantt que considerd la elaboracion de
los cuestionarios, la consulta a expertos y el plan de aplicacion de estos. Para cubrir la
muestra y satisfacer las cuotas de los encuestados por sexo, edad y demas items se

construy6 una base de datos de seguimiento en la obtencién de la informacion.
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Una vez obtenidos los datos, los procedimientos que se siguieron para el andlisis de los
resultados fueron los siguientes:
= Primero se cred una base de datos para almacenar y procesar los resultados.
= Una vez creada dicha base se procedié a registrar cada una de las encuestas
aplicadas.
= Posteriormente se realizé el analisis descriptivo, el cual se presenta a través de

tablas y figuras.

3.5 Aspectos éticos

Los aspectos éticos que se manejaron durante el desarrollo de la investigacion se basan
en los criterios proporcionados en el “Manual para la aprobacion de las tesis y los trabajos
de investigacion para obtener los grados Académicos de Maestro y De doctor”,

correspondiente a la Resolucion Directoral N°137 -2019-IGGP-USMP.
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CAPITULO IV RESULTADOS

Los resultados que se presentan en este capitulo estdn organizados de acuerdo con
la informacién obtenida por el cuestionario. Se describe asi los datos asociados a cada
variable y las relaciones entre éstas. En general, se evidencia la significativa influencia de
las politicas del sistema de gestion de la calidad sobre la satisfaccion de los usuarios del
Hospital Rebagliati Martins. Finaliza con una propuesta doctoral, en la que se valora los
resultados, de acuerdo con sugerencias para una investigacion e incidencia de mayor

envergadura y profundidad.

4.1.- Datos generales de los entrevistados.
A continuacion, se presentan los resultados correspondientes a los datos generales de las
personas que recibieron el servicio de cirugia plastica - reconstructiva en el Hospital

Edgardo Rebagliati Martins en el periodo 2022.

4.1.1.- ¢ Se harealizado alguna cirugia plastica reconstructiva en el Hospital Edgardo
Rebagliati Martins?

Se pudo conocer que el 34% de las personas entrevistadas en el Hospital Edgardo
Rebagliati Martins si se realizaron alguna cirugia plastica reconstructiva. No obstante, el

66% indic6 que, no se realizé alguna cirugia en el Hospital.
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Tabla 2. Realizacién de cirugias plasticas reconstructivas

Medida _ _ Porcentaje
cualitativa Frecuencia Porcentaje acumulado
Si 168 34,0 34,0
No 326 66,0 100,0
Total 494 100,0

¢Se ha realizado alguna cirugia plastica

reconstructiva en el Hospital Edgardo
Rebagliati Martins?

M si
Mo

Figura 6. Realizacion de cirugias plasticas reconstructivas

4.1.2.- Rango de edades de los entrevistados

Se puede observar que, el 54,1% de los entrevistados en el Hospital Edgardo Rebagliati
Martins, tiene un rango de edad entre los 35 y 49 afios, seguido del 35% con edades
comprendidas entre los 21 y 34 afios. También, se pudo encontrar que, el 10,1% tenia mas

de 50 afos, y que, solo el 0,8% tenia menos de 20 afios.
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Tabla 3. Rango de edades de los entrevistados

Medida cualitativa Frecuencia Porcentaje Porcentaje
acumulado
<=20 4 ,8 8
21-34 173 35,0 35,8
35-49 267 54,1 89,9
50+ 50 10,1 100,0

Total 494 100,0

£ Cudl es su edad?

Porcentaje

<=20 21-34 35-49 a0+

Figura 7. Rango de edades de los entrevistados

4.2.- Politicas del Sistema de Gestiéon de Calidad en Salud.
Consecutivamente, se presentan los hallazgos sobre las Politicas del Sistema de Gestion
de Calidad en Salud y sus dimensiones segun los entrevistados que, recibieron el servicio

de cirugia plastica - reconstructiva en el Hospital Edgardo Rebagliati Martins en el afio 2022.

4.2.1.- Politicas con relacién a las personas.
Se puede visualizar que, para el 14,6%, 48,8% y el 28,1% de los entrevistados en el

Hospital, las Politicas con relacion a las personas, son entre muy deficiente, deficiente y
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regular respectivamente, porque no se estan ejecutando buenas politicas para garantizar
la calidad en salud. Asimismo, indicaron que, no hay buenos mecanismos de atencién en
el servicio de cirugia plastica reconstructiva en el Hospital Edgardo Rebagliati Martins. Sin
embargo, para el 7,7% y el 0,8% de los entrevistados, las Politicas con relacion a las

personas son entre eficientes y muy eficientes.

Tabla 4. Politicas con relacién a las personas

Medida cualitativa  Frecuencia Porcentaje Porcentaje
acumulado
Muy deficiente 72 14,6 14,6
Deficiente 241 48,8 63,4
Regular 139 28,1 91,5
Eficiente 38 7,7 99,2
Muy eficiente 4 8 100,0

Total 494 100,0

50

Politicas con relacion a las

40 personas

30

Porcentaje

20

10

Muy Deficiente Deficiente Regular Eficiente Muy eficiente

Figura 8. Politicas con relacion a las personas

4.2.2.- Politica con relacién a los trabajadores.
Se pudo conocer a continuacién que, para el 15,6%, 47,8% y el 28,1% de los entrevistados

en el Hospital, las Politicas con relacion a los trabajadores, son entre muy deficiente,
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deficiente y regular respectivamente porque, en el tiempo que estuvieron en el Hospital no
percibieron que la cultura de calidad de servicio fuera buena. También expresaron que, no
se aplican Politicas para garantizar el trabajo en equipo en el servicio de cirugia plastica
reconstructiva en el Hospital. No obstante, el 7,7% vy el 0,8% indicaron que, las Politicas

con relacion a los trabajadores son entre eficientes y muy eficientes.

Tabla 5. Politica con relacién a los trabajadores

Medida cualitativa Frecuencia Porcentaje Porcentaje
acumulado
Muy deficiente 77 15,6 15,6
Deficiente 236 47,8 63,4
Regular 139 28,1 91,5
Eficiente 38 7,7 99,2
Muy eficiente 4 8 100,0

Total 494 100,0

a0

Politica con relacién a

40 los trabajadores

30

Porcentaje

20

10

Muy deficiente Deficiente Regular Eficiente Muy eficiente

Figura 9 Politica con relacion a los trabajadores
4.2.3.- Politica con relacion a las unidades prestadoras de salud

Para el 15,4%, 49,6% y el 26,3% de los encuestados en el Hospital, las Politicas con
relacion a las unidades prestadoras de salud, funcionan entre muy deficientes, deficientes

y regulares respectivamente porque, las politicas aplicadas para gestionar los recursos en
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salud no funcionan de manera adecuada. De igual manera, consideran que, no se lleva a
cabo una buena evaluacién del proceso de atencidon en el Hospital Edgardo Rebagliati
Martins. Por otro lado, solo para el 7,9% y el 0,8% las Politicas con relacion a las unidades

prestadoras de salud funcionan de manera eficiente y muy eficiente.

Tabla 6. Politica con relacidon a las unidades prestadoras de salud

. _— . i Porcentaje
Medida cualitativa Frecuencia Porcentaje J
acumulado
Muy deficiente 76 15,4 15,4
Deficiente 245 49,6 65,0
Regular 130 26,3 91,3
Eficiente 39 7,9 99,2
Muy eficiente 4 ,8 100,0
Total 494 100,0
50 49,6%
Politica con relacién a las
10 unidacdes prestadoras de salud
2
©
£ ¥ 26,3%
[ 1]
2
o]
o 20
154%
10 7.9%
0,8%
Muy deficiente  Deficiente Regular Eficiente Muy eficiente

Figura 10. Politica con relacién a las unidades prestadoras de salud

4.2.4.- Politica con relacion a la sociedad.

Para el 15,4%, 50,4% y el 25,9% de los encuestados en el Hospital, la Politica con relacion
a la sociedad, se ejecutan de manera muy deficiente, deficiente y regular respectivamente
porque, no hay buenas Politicas de participacion social para la calidad en salud. Los

encuestados también expresaron que, el Hospital Edgardo Rebagliati Martins no involucra
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a la comunidad en los procesos de calidad, asi como tampoco consideran que, la politica
de control social aplicada en el Hospital Edgardo Rebagliati Martins sea buena. En cambio,
parael 7,5% y el 0,8% de los encuestados la Politica con relacién a la sociedad se ejecutan

de manera eficiente y muy eficiente.

Tabla 7. Politica con relacién a la sociedad

Medida cualitativa  Frecuencia Porcentaje Porcentaje
acumulado
Muy deficiente 76 15,4 15,4
Deficiente 249 50,4 65,8
Regular 128 25,9 91,7
Eficiente 37 7,5 99,2
Muy eficiente 4 8 100,0

Total 494 100,0

Politica con relacion a la
sociedad

60

50

40

30

Porcentaje

20

10

Muy deficiente Deficiente Reqular Eficiente Muy eficiente

Figura 11. Politica con relacién a la sociedad

4.2.5.- Resumen general de las Politicas del Sistema de Gestion de Calidad en Salud.
De manera general, se pudo conocer que, para el 15,4%, 50% y el 25,7% de los
entrevistados que, recibieron el servicio de cirugia plastica - reconstructiva en el Hospital
Edgardo Rebagliati Martins en el afio 2022, las Politicas del Sistema de Gestion de Calidad

en Salud se ejecutan entre muy deficiente, deficiente y regular respectivamente. Por el
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contrario, para el 8,1% y el 0,8% las Politicas en el hospital se ejecutan de manera eficiente

y muy eficientes.

Tabla 8. Resumen general de las Politicas del Sistema de Gestién de Calidad en Salud

Medida cualitativa  Frecuencia Porcentaje Porcentaje
acumulado
Muy deficiente 76 15,4 15,4
Deficiente 247 50,0 65,4
Regular 127 25,7 91,1
Eficiente 40 8,1 99,2
Muy eficiente 4 8 100,0

Total 494 100,0

50

Politicas del Sistema de
Gestion de Calidad en

40 Salud

30

Porcentaje

20

10

Muy deficiente Deficiente Regular Eficiente Muy eficiente

Figura 12. Resumen general de las Politicas del Sistema de Gestion de Calidad en
Salud

4.3.- Satisfaccién de las personas en el Hospital Edgardo Rebagliati Martins.
A continuacion, se muestran los resultados referentes a la satisfaccién de las personas, y
sus dimensiones segun los entrevistados que, recibieron el servicio de cirugia plastica -

reconstructiva en el afio 2022.
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4.3.1.- Trato profesional durante la atencion en el Hospital.

Se pudo encontrar que, el 15,8%, 47%, y el 26,9% de los encuestados expresaron estar
entre muy insatisfechos, insatisfechos y regulares respecto a el trato profesional que
recibieron durante la atencién en el hospital porque, el personal de servicio de cirugia
plastica reconstructiva no tenia buena actitud, y presentaba poco profesionalismo, mientras
que, el 9,5% y el 0,8% de los encuestados, expresaron estar entre satisfecho y muy

satisfechos con el trato profesional recibido en el hospital.

Tabla 9. Trato profesional durante la atencién en el Hospital

Medida cualitativa Frecuencia Porcentaje Porcentaje
acumulado
Muy insatisfecho 78 15,8 15,8
Insatisfecho 232 47,0 62,8
Regular 133 26,9 89,7
Satisfecho 47 9,5 99,2
Muy Satisfecho 4 .8 100,0
Total 494 100,0

50

40 la atencion

Trato profesional duranhi

30

Porcentaje

20

10

M':{y Insatisfecho Regular Satisfecho Muy
insatisfecho Satisfecho

Figura 13. Trato profesional durante la atencion en el Hospital
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4.3.2.- Informacion recibida en el servicio de cirugia plastica

Se puede apreciar que, el 15,2%, 47,6% y el 27,1% de los encuestados, manifestaron
sentirse entre muy insatisfechos, insatisfechos y regulares con la informacién que recibieron
sobre el estado de tramite y la veracidad de la informacion en el servicio de cirugia. Por otro
lado, el 9,3% el 0,8% de los encuestados indicaron sentirse satisfechos y muy satisfechos

con la informacion recibida.

Tabla 10. Informacion recibida por el servicio de cirugia plastica

Medida cualitativa Frecuencia Porcentaje Porcentaje
acumulado
Muy insatisfecho 75 15,2 15,2
Insatisfecho 235 47,6 62,8
Regular 134 27,1 89,9
Satisfecho 46 9,3 99,2
Muy Satisfecho 4 .8 100,0
Total 494 100,0

50

Informacion
40

30

Porcentaje

20

10

M';J{y Insatisfecho Regular Satisfecho Muy
insatisfecho Satisfecho

Figura 14. Informacidn recibida por el servicio de cirugia plastica
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4.3.3.- Tiempo de atencion y de espera para ser atendido

El 15%, 51,8% y el 24,5% de los encuestados, manifestaron sentirse entre muy
insatisfechos, insatisfechos, y regulares, por el tiempo de atencién recibida, y por el tiempo
de espera para ser atendido, en el servicio de cirugia plastica del hospital. Sin embargo, el
7,9% y el 0,8% indicé sentirse entre satisfechos y muy satisfechos con el tiempo de atencion

recibida.

Tabla 11. Tiempo de atencidn y de espera para ser atendido

Medida cualitativa Frecuencia Porcentaje Porcentaje
acumulado
Muy insatisfecho 74 15,0 15,0
Insatisfecho 256 51,8 66,8
Regular 121 245 91,3
Satisfecho 39 7,9 99,2
Muy Satisfecho 4 .8 100,0
Total 494 100,0

60

50

40

o
T
=
c
[
o 30
o
o

|| ame

10

0

ML;J)V Insatisfecho Regular Satisfecho Muy
insatisfecho Satisfecho

Figura 15. Tiempo de atencidn y de espera para ser atendido
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4.3.4.- Resultado de la gestién del servicio de cirugia plastica reconstructiva en el
hospital.

Seguidamente, se puede visualizar que, el 15,4%, 50,2% y el 25,5% de los encuestados,
expresaron sentirse entre muy insatisfechos, insatisfechos, y regulares, respecto a los
resultados de la gestidn del servicio de cirugia porque, los costos de los servicios de cirugia
plastica en el hospital no son adecuados. Asimismo, expresaron que, los formularios y
requisitos solicitados en el servicio de cirugia plastica reconstructiva no son sencillos. No
obstante, el 7,9% y el 1% indicé sentirse entre satisfecho y muy satisfecho con los

resultados de la gestion del servicio de cirugia.

Tabla 12. Resultado de la gestion del servicio de cirugia plastica reconstructiva en el hospital

Medida cualitativa Frecuencia Porcentaje Porcentaje
acumulado
Muy insatisfecho 76 15,4 15,4
Insatisfecho 248 50,2 65,6
Regular 126 25,5 91,1
Satisfecho 39 7,9 99,0
Muy Satisfecho 5 1,0 100,0
Total 494 100,0
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Figura 16. Resultado de la gestidn del servicio de cirugia plastica reconstructiva en el
hospital

4.3.5.- Accesibilidad a los canales de atencién

Se encontré que, el 15,4%, 53% y el 23,5% de los encuestados indicaron sentirse entre
muy insatisfechos, insatisfechos, y regulares con la accesibilidad de atencién porque, no se
aprecia mucha variedad en los canales de atencién del servicio de cirugia plastica
reconstructiva en el Hospital. Sin embargo, el 7,3% y el 0,8% de los entrevistados

expresaron sentirse entre satisfechos y muy satisfechos.

Tabla 13. Accesibilidad a los canales de atencién

Medida cualitativa Frecuencia Porcentaje Porcentaje
acumulado
Muy insatisfecho 76 15,4 15,4
Insatisfecho 262 53,0 68,4
Regular 116 23,5 91,9
Satisfecho 36 7,3 99,2
Muy Satisfecho 4 8 100,0
Total 494 100,0
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Figura 17. Accesibilidad a los canales de atencion

4.3.6.- Confianza de los usuarios durante el servicio de cirugia plastica reconstructiva
del Hospital

En la tabla 13 y figura 13 se pudo encontrar que, el 16%, 52,2% y el 23,3% de los
encuestados expresaron sentirse entre muy insatisfechos, insatisfechos, y regulares
respecto a la confianza durante sus tramites en el servicio de cirugia plastica reconstructiva
del Hospital. Solo el 7,7% y el 0,8% de los mismos indicaron sentirse entre satisfecho y muy

satisfechos durante sus tramites en el hospital.

Tabla 14. Confianza de los usuarios durante el servicio de cirugia plastica reconstructiva del Hospital
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Porcentaje

Medida cualitativa Frecuencia Porcentaje
acumulado

Muy insatisfecho 79 16,0 16,0
Insatisfecho 258 52,2 68,2
Regular 115 23,3 91,5
Satisfecho 38 7,7 99,2
Muy Satisfecho 4 ,8 100,0
Total 494 100,0

60

50

Confianza

40

30

Porcentaje

2

10

M,SJ.}V Insatisfecho Regular Satisfecho
insatisfecho

Muy
Satisfecho

Figura 18. Confianza de los usuarios durante el servicio de cirugia plastica reconstructiva
del Hospital
4.3.7.- Resumen general de la Satisfaccién de las personas en el Hospital Edgardo
Rebagliati Martins.
En general, se pudo conocer que, el 15,2%, 51,6% y el 24,3% de los encuestados
manifestaron sentirse entre muy insatisfechos, insatisfechos y regulares en el servicio de
cirugia plastica reconstructiva. No obstante, el 8,1% y el 0,8% de los encuestados, indico

gue, no se sienten satisfechos con el servicio.
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Tabla 14. Resumen general de la Satisfaccion de las personas en el Hospital
Edgardo Rebagliati Martins

Medida cualitativa Frecuencia Porcentaje Porcentaje
acumulado
Muy insatisfecho 75 15,2 15,2
Insatisfecho 255 51,6 66,8
Regular 120 24,3 91,1
Satisfecho 40 8,1 99,2
Muy Satisfecho 4 .8 100,0
Total 494 100,0

60

50
Satisfaccion de las
personas

40

30

Porcentaje

20

10

M';J,V Insatisfecho Regular Satisfecho Muy
insatisfecho Satisfecho

Figura 19. Resumen general de la Satisfaccion de las personas en el Hospital Edgardo
Rebagliati Martins
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4.4.- Resultados de la investigacion.

4.4.1.- Prueba de normalidad Kolmogorov — Smirnov.

Para determinar la distribucién estadistica de la muestra, se realizé la prueba de
Kolmogorov-Smirnov, la cual se aplica a muestras superiores a 50 como se muestra en la
tabla 16. Se obtuvo un p-valor menor a 0,05, donde se pudo constatar que, las variables
Politicas del Sistema de Gestion de Calidad en Salud, y las de Satisfaccién de las personas,
no presentan normalidad. Por consiguiente, se utilizé el coeficiente de correlacion de Rho

de Spearman para el logro de los objetivos planteados.

Tabla 15. Prueba de normalidad Kolmogorov — Smirnov

Politicas del
Sistema de Satisfaccion de
Gestion de las personas

Calidad en Salud

N 494 494
3 Media 2,2895 2,2773
Parametros normalesab L
Desv. Desviacion ,85168 ,84619
. ) ] Absoluto ,287 ,296
Maximas diferencias i
Positivo ,287 ,296
extremas )
Negativo -,213 -,220
Estadistico de prueba ,287 ,296
_Sig. asintdtica(bilateral) ,000¢ ,000¢

a. La distribucién de prueba es normal.
b. Se calcula a partir de datos.
c. Correccion de significacién de Lilliefors.
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4.4.2.- Andlisis de las Politicas del Sistema de Gestion de Calidad en Salud y su
influencia en la satisfaccion de las personas en el servicio de cirugia plastica
reconstructiva del Hospital Edgardo Rebagliati Martins 2022

En el siguiente andlisis se pudo conocer que, para el 15,4%, 50% y el 25,7% de los
entrevistados que, recibieron el servicio de cirugia plastica - reconstructiva en el Hospital
Edgardo Rebagliati Martins en el afio 2022, las Politicas del Sistema de Gestién de Calidad
en Salud se ejecutan entre muy deficiente, deficiente y regular respectivamente. Asimismo,
el 15,2%, 51,6% y el 24,3% de los encuestados expresaron sentirse entre muy

insatisfechos, insatisfechos y regulares en el servicio de cirugia plastica reconstructiva.

Tabla 16. Analisis de las Politicas del Sistema de Gestion de Calidad en Salud y su influencia en la
satisfaccion de las personas en el servicio de cirugia plastica reconstructiva del Hospital Edgardo
Rebagliati Martins 2022

Satisfaccion de las personas

Muy , . Muy Total
] ) Insatisfecho Regular Satisfecho )
insatisfecho Satisfecho
Muy deficiente 14,8% 0,6% 0,0%  0,0% 00%  1549%
Politicas del Deficiente 0,4% 484%  12%  00% 00%  50,0%
Sistema de
_ Regular 0,0% 26%  229%  0,2% 0,0%  257%
Gestion de 0,0% 0,0% 0,0%
ici ,J70 ,U70 0, 0 ,0% 0
Calidad en Salud Eficiente 0,2% 7,9% 8,1%
Muy eficiente 0,0% 0,0% 0,0% 0,0% 0,8% 0,8%
Total 15,2% 51,6% 24,3% 8,1% 0,8% 100,0%
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Politicas del Sistema de Gestion de Calidad en Salud

[
Muy deficiente 15.4% 15.2% i Muy Insatisfecho

[

Deficiente 50.0% 51.6% Insatisfecho
|

Regu.‘ar 25.7% 24.3% i Regular

[

Eficiente 8.1% 8.1% Satisfecho
[

Muy eficiente 0.8% 0.8% Muy Satisfecho

=

Satisfaccion de las personas |

Figura 20. Analisis de las Politicas del Sistema de Gestion de Calidad en Salud y su influencia en
la satisfaccion de las personas en el servicio de cirugia plastica reconstructiva del Hospital
Edgardo Rebagliati Martins 2022
A continuacién, se observa en la tabla 17 la asociacion de las variables en estudio con una
alta correlacion r=0,924 entre las Politica con relacidn a los trabajadores, y la satisfaccion
de las personas en el servicio de cirugia plastica reconstructiva del Hospital Edgardo
Rebagliati Martins. Esto quiere decir que, si la politica con relacion a los trabajadores se

gestiona de manera eficiente, habra mayor satisfaccion por parte de las personas que

utilizan los servicios de cirugia plastica en el Hospital.



Tabla 17. Andlisis Rho de Spearman de las Politicas del Sistema de Gestién de Calidad en Salud y la
satisfaccién de las personas en el servicio de cirugia plastica reconstructiva del Hospital Edgardo
Rebagliati Martins 2022

Politica con ) )
y Satisfaccion de
relacion a los
las personas

trabajadores

Coeficiente de correlacion 1,000 ,924™

Politica con relacion alos .
] Sig. (bilateral) . ,000

trabajadores

N 494 494

Rho de Spearman

Coeficiente de correlacion ,924" 1,000
Satisfaccion de las ) ]

Sig. (bilateral) ,000
personas

N 494 494

**_La correlacién es significativa en el nivel 0,01 (bilateral).

4.4.3.- Politicas del Sistema de Gestion de Calidad y su influencia en el trato
profesional en el servicio de cirugia plastica reconstructiva del Hospital Edgardo
Rebagliati Martins 2022.

Se puede observar en la tabla 19 y figura 16 que, para el 15,4%, 50% y el 25,7% de los
entrevistados que, recibieron el servicio de cirugia, las Politicas del Sistema de Gestion de
Calidad en Salud se ejecutan entre muy deficiente, deficiente y regular respectivamente.
De igual manera, el 15,8%, 47%, y el 26,9% de los encuestados expresaron estar entre
muy insatisfechos, insatisfechos y regulares respecto a el trato profesional que recibieron

durante la atencion en el hospital.
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Tabla 158. Politicas del Sistema de Gestidon de Calidad y su influencia en el trato profesional en el
servicio de cirugia plastica reconstructiva del Hospital

Trato profesional durante la atencion

Muy _ ) Muy Total
o Insatisfecho Regular Satisfecho )
insatisfecho Satisfecho
Muy deficiente  15,4% 0,0% 0,0%  0,0% 00%  1549%
Politicas del Deficiente 0.4% 462%  34%  0.0% 0,0%  50,0%
Sistema de Gestion
_ Regular 0,0% 08%  229%  2,0% 00%  257%
de Calidad en
Salud Eficiente 0,0% 0,0% 0,6% 7,5% 0,0% 8,1%
Muy eficiente 0,0% 0,0% 0,0% 0,0% 0,8% 0,8%
Total 15,8% 47,0% 26,9% 9,5% 0,8% 100,0%
Politicas del Sistema de Gestion de Calidad en Salud
Muy
Muy 15.4% Insatisfecho
deficiente
Deficiente Insatisfecho
Regular Reqular
Eficiente Satisfecho
. Muy
ef;.'cig!e ks 5B Satisfecho

Trato profesional durante Ia atencion

Figura 21. Politicas del Sistema de Gestién de Calidad y su influencia en el trato profesional en el
servicio de cirugia plastica reconstructiva del Hospital

Seguidamente, se observa en la tabla 19 la asociacion de las variables en estudio con una
alta correlacion r=0,936 entre las Politica con relacion a los trabajadores, y el trato
profesional durante la atencion en el servicio de cirugia plastica reconstructiva del Hospital

Edgardo Rebagliati Martins. En pocas palabras si la politica con relacion a los trabajadores
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es gestionada de manera eficiente, habra mayor satisfaccion en las personas respecto al

trato profesional recibido durante la atencion en el hospital.

Tabla 19. Andlisis Rho de Spearman de las Politicas del Sistema de Gestién de Calidad y el trato
profesional en el servicio de cirugia plastica reconstructiva del Hospital

» Trato
Politica con )
y profesional
relacién a los
) durante la
trabajadores .
atencion
Coeficiente de correlacion 1,000 ,936™
Politica con relacion alos )
) Sig. (bilateral) . ,000
trabajadores
N 494 494
Rho de Spearman
Coeficiente de correlacion ,936™ 1,000
Trato profesional durante )
. Sig. (bilateral) ,000
la atencion
N 494 494

** | a correlacién es significativa en el nivel 0,01 (bilateral).

4.4.4.- Politicas del Sistema de Gestion de Calidad y su influencia en la informacion
suministrada por el servicio de cirugia plastica reconstructiva del Hospital Edgardo
Rebagliati Martins 2022.

Se puede visualizar en la tabla 21 y figura 17 que, para el 15,4%, 50% vy el 25,7% de los
entrevistados que, recibieron el servicio de cirugia, las Politicas del Sistema de Gestidén de
Calidad en Salud se ejecutan entre muy deficiente, deficiente y regular respectivamente.
También se pudo conocer que, el 15,2%, 47,6% y el 27,1% de los encuestados,
manifestaron sentirse entre muy insatisfechos, insatisfechos y regulares con la informacién

que recibieron.
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Tabla 160. Politicas del Sistema de Gestion de Calidad y su influencia en lainformaciéon suministrada
por el servicio de cirugia

Informacion
Muy ] ) Muy Total
o Insatisfecho Regular Satisfecho .
insatisfecho Satisfecho
Muy deficiente 14,8% 0,4% 0,2% 0,0% 00%  1549%
Politicas del Deficiente 0,4% 453%  43%  0.0% 00%  50,0%
Sistema de
. Regular 0,0% 1,8%  227%  12% 0,0%  257%
Gestion de 0,0% 0,0% 0,0% 0,0%
ici ,J70 ,J70 ,U70 0, ,0% 0
Calidad en Salud Eficiente 8,1% 8,1%
Muy eficiente 0,0% 0,0% 0,0% 0,0% 0,8% 0,8%
Total 15,2% 47,6% 27,1% 9,3% 0,8% 100,0%

Politicas del Sistema de Gestion de Calidad en Salud

Muy deficiente 15.4% i Muy Insatisfecho
Deficiente 50.0% i Insatisfecho
Eficiente 8.1% i Satisfecho

Muy eficiente 0.8% i Muy Satisfecho

Informacién suministrada por el servicio de cirtgia

Figura 22. Politicas del Sistema de Gestidn de Calidad y su influencia en la informacién suministrada
por el servicio de cirugia

Posteriormente, se visualiza en la tabla 21 la asociacion de las variables en estudio con una
alta correlacion r=0,915 entre las Politica con relacion a los trabajadores, y la informacion
suministrada por el servicio de cirugia plastica reconstructiva del Hospital Edgardo

Rebagliati Martins. Es decir, si la politica con relacion a los trabajadores es gestionada de
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manera eficiente, habra mayor satisfaccion en los pacientes por la informacion suministrada

por el servicio de cirugia plastica reconstructiva.

Tabla 21. Analisis Rho de Spearman de las Politicas del Sistema de Gestion de Calidad y la
informacion suministrada por el servicio de cirugia

Politica con

relacion alos Informacion

trabajadores

Coeficiente de correlacién 1,000 ,915"

Politica con relacion alos )
) Sig. (bilateral) . ,000

trabajadores

N 494 494

Rho de Spearman

Coeficiente de correlacion ,915™ 1,000
Informacion Sig. (bilateral) ,000

N 494 494

** | a correlacion es significativa en el nivel 0,01 (bilateral).

4.4.5.- Politicas del Sistema de Gestion de Calidad y su influencia en el tiempo para
ser atendido en el servicio de cirugia plastica reconstructiva del Hospital Edgardo
Rebagliati Martins 2022.

En la tabla 22 y figura 18 se encontré que, para el 15,4%, 50% y el 25,7% de los
entrevistados que, recibieron el servicio de cirugia, las Politicas del Sistema de Gestion de
Calidad en Salud se ejecutan entre muy deficiente, deficiente y regular respectivamente. El
15%, 51,8% y el 24,5% de los encuestados, manifestaron sentirse entre muy insatisfechos,

insatisfechos, y regulares, por el tiempo de atencion recibida.
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Tabla 22. Politicas del Sistema de Gestién de Calidad y su influencia en el tiempo para ser atendido
en el servicio de cirugia plastica

Tiempo
Muy _ _ Muy Total
] ) Insatisfecho Regular Satisfecho )
insatisfecho Satisfecho
Muy deficiente 14,6% 0,6% 0,2% 0,0% 0,0% 1549
Politi del -
oltticas de Deficiente 0,4% 476%  2,0%  00% 00%  50,0%
Sistema de
_ Regular 0,0% 3,6% 21,9%  0,2% 00%  257%
Gestion de 0.0% 0.0% 0.0%
ci , (1) y (1) 0, 0, y 0 0,
Calidad en Salud Eficiente 0,4% 7,7% 8,1%
Muy eficiente 0,0% 0,0% 0,0% 0,0% 0,8% 0,8%
Total 15,0% 51,8% 24,5% 7,9% 0,8% 100,0%
Politicas del Sistema de Gestion de Calidad en Salud
|
Muy Insafisfecho
|
Deficiente 50.0% 51.8% Insatisfecho
[
Regular 25.7% 24.5% i Regular
|
Eficiente 8.1% Satisfecho
|
Muy eficiente 0.8% Muy Satisfecho

Tiempo para ser atendido en el servicio de cirugia |

Figura 23. Politicas del Sistema de Gestion de Calidad y su influencia en el tiempo para ser
atendido en el servicio de cirugia plastica

Se pudo encontrar en la tabla 23 la asociacion de las variables en estudio con una alta
correlacion r=0,906 entre las Politica con relacion a los trabajadores, y el tiempo para ser
atendido por el servicio de cirugia plastica reconstructiva del Hospital Edgardo Rebagliati

Martins. Es decir, si la politica con relacidon a los trabajadores es gestionada de manera



eficiente, habra mayor satisfaccion por parte de los pacientes respecto al tiempo para ser

atendido en el servicio de cirugia plastica.

Tabla 23. Analisis Rho de Spearman de las

Politica con

relaciéon a los Tiempo

trabajadores

Coeficiente de correlacion 1,000 ,906™

Politica con relacion a los . .
. Sig. (bilateral) . ,000

trabajadores

N 494 494

Rho de Spearman

Coeficiente de correlacion ,906™ 1,000
Tiempo Sig. (bilateral) ,000

N 494 494

** La correlacion es significativa en el nivel 0,01 (bilateral).

4.4.6.- Politicas del Sistema de Gestion de Calidad y su influencia en el resultado de
la gestion del servicio de cirugia plastica reconstructiva del Hospital Edgardo

Rebagliati Martins 2022.

En la tabla 24 y figura 19 se encontr6 que, para el 15,4%, 50% y el 25,7% de los
entrevistados que, recibieron el servicio de cirugia, las Politicas del Sistema de Gestidén de
Calidad en Salud se ejecutan entre muy deficiente, deficiente y regular respectivamente.
De igual manera, el 15,4%, 50,2% y el 25,5% de los encuestados, expresaron sentirse entre
muy insatisfechos, insatisfechos, y regulares, respecto a los resultados de la gestion del

servicio de cirugia.
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Tabla 24. Politicas del Sistema de Gestion de Calidad y su influencia en el resultado de la gestion del
servicio de cirugia plastica

Resultado de la gestién

Muy . . Muy Total
_ ) Insatisfecho Regular Satisfecho )
insatisfecho Satisfecho
Muy deficiente 14,8% 0,4% 0,2% 0,0% 0,0% 15,4%
Politicas del Deficiente 0,6% 47,0%  24%  0.0% 0,0%  50,0%
Sistema de o
y Regular 0,0% 2,8% 225%  0,2% 0,2% 25,7%
Gestion de 0 0% 0 0% 0 0%
ici ’ (o] il (o] (o) 0, ) (o] 0,
Calidad en Salud Eficiente 0,4% 7, 7% 8,1%
Muy eficiente 0,0% 0.0% 0.0% 0,0% 0,8% 0,8%
Total 15,4% 50,2% 25,5% 7,9% 1,0% 100,0%

Politicas del Sistema de Gestion de Calidad en Salud

Figura 24. Politicas del Sistema de Gestion de Calidad y su influencia en el resultado de la gestidn
del servicio de cirugia plastica

En seguida, se visualiza en la tabla 25 la asociacion de las variables en estudio con una
alta correlacion r=0,908 entre las Politica con relacion a los trabajadores, y el resultado de
la gestion del servicio de cirugia plastica del Hospital Edgardo Rebagliati Martins. En
resumen, si la politica con relacion a los trabajadores es gestionada de manera eficiente,
los pacientes se sentiran mas satisfechos por el resultado de la gestion del servicio de
cirugia plastica.
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Tabla 25. Analisis Rho de Spearman de las Politicas del Sistema de Gestién de Calidad y el resultado
de la gestion del servicio de cirugia plastica

Politica con
y Resultado de
relaciéon a los

. la gestion
trabajadores

Coeficiente de correlacion 1,000 ,908™

Politica con relacién alos .
. Sig. (bilateral) . ,000

trabajadores

N 494 494

Rho de Spearman

Coeficiente de correlacion ,908™ 1,000
Resultado de la gestion Sig. (bilateral) ,000

N 494 494

** La correlacion es significativa en el nivel 0,01 (bilateral).

4.4.7.- Politicas del Sistema de Gestion de Calidad y su influencia en la accesibilidad
al servicio de cirugia plastica reconstructiva del Hospital Edgardo Rebagliati Martins
2022.

En el presente andlisis se pudo conocer que, para el 15,4%, 50% y el 25,7% de los
entrevistados que, recibieron el servicio de cirugia plastica - reconstructiva en el Hospital
Edgardo Rebagliati Martins en el afio 2022, las Politicas del Sistema de Gestion de Calidad
en Salud se ejecutan entre muy deficiente, deficiente y regular respectivamente. También
el 15,4%, 53% y el 23,5% de los encuestados indicaron sentirse entre muy insatisfechos,

insatisfechos, y regulares con la accesibilidad de atencion.
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Tabla 26. Politicas del Sistema de Gestién de Calidad y su influencia en la accesibilidad al servicio

de cirugia pléastica

Accesibilidad
Muy ) ) Muy Total
) ) Insatisfecho Regular Satisfecho )
insatisfecho Satisfecho
Muy deficiente 14,8% 0,6% 0,0% 0,0% 00%  154%
Politicas del Deficiente 0,6% 48,4%  1,0%  0.0% 00%  50,0%
Sistema de
- Regular 0,0% 3,0% 223%  0,4% 00%  257%
Gestién de 0.0% 0.0%
el y (1] 0, 0, 0, i 0 0,
Calidad en Salud Eficiente 1,0% 0,2% 6,9% 8,1%
Muy eficiente 0,0% 0,0% 0,0% 0,0% 0,8% 0,8%
Total 15,4% 53,0% 23,5% 7,3% 0,8% 100,0%

Muy deficiente

Deficiente

Reguilar

Eficiente

Muy eficiente

Accesibilidad al servicio de cirugia

Muy Insatisfecho

Insatisfecho

Regular

Satisfecho

Muy Satisfecho

Figura 25 . Politicas del Sistema de Gestion de Calidad y su influencia en la accesibilidad al

servicio de cirugia plastica

Seguidamente, se visualiza en la tabla 27 la asociacion de las variables en estudio con una

alta correlacion r=0,899 entre las Politica con relacion a los trabajadores, y la accesibilidad

al servicio de cirugia plastica del Hospital. En definitiva, si la politica con relacion a los

trabajadores es gestionada de manera eficiente, los pacientes se sentiran mas satisfechos

con la accesibilidad al servicio de cirugia.
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Tabla 27. Analisis Rho de Spearman de las Politicas del Sistema de Gestion de Calidad y la
accesibilidad al servicio de cirugia plastica

Politica con

relacién alos  Accesibilidad

trabajadores

Coeficiente de correlacion 1,000 ,899™

Politica con relacion alos ]
) Sig. (bilateral) . ,000

trabajadores

N 494 494

Rho de Spearman

Coeficiente de correlacion ,899™ 1,000
Accesibilidad Sig. (bilateral) ,000

N 494 494

** La correlacion es significativa en el nivel 0,01 (bilateral).

4.4.8.- Politicas del Sistema de Gestidén de Calidad y su influencia en la confianza de
los usuarios en el servicio de cirugia plastica reconstructiva del Hospital Edgardo
Rebagliati Martins 2022.

Se puede observar en la tabla 28 y tabla 21 que, para el 15,4%, 50% y el 25,7% de los
entrevistados que, recibieron el servicio de cirugia, las Politicas del Sistema de Gestién de
Calidad en Salud se ejecutan entre muy deficiente, deficiente y regular respectivamente.
Del mismo modo el 16%, 52,2% vy el 23,3% de los encuestados expresaron sentirse entre
muy insatisfechos, insatisfechos, y regulares respecto a la confianza durante sus tramites

en el servicio de cirugia.
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Tabla 28.17 Politicas del Sistema de Gestion de Calidad y su influencia en la confianza de los
usuarios en el servicio de cirugia

Confianza
Muy _ ) Muy Total
) ) Insatisfecho Regular Satisfecho )
insatisfecho Satisfecho
Muy deficiente 15,0% 0,4% 00%  0,0% 0,0%  154%
Politi I .
oliticas de Deficiente 0,8% 480%  12%  0.0% 0,0% 50,00
Sistema de o
_ Regular 0,2% 34%  21,7%  0,4% 0,0%  257%
Gestién de 0.0% 0.0%
Tell y (1) 0, 0, 0, ’ 0 0,
Calidad en Salud Eficiente 0,4% 0,4% 7,3% 8,1%
Muy eficiente 0,0% 0,0% 0,0% 0,0% 0,8% 0,8%
Total 16,0% 52,2% 23,3% 7,7% 0,8% 100,0%
Politicas del Sistema de Gestion de Calidad en Salud
Muy deficiente 15.4% 16.0% Muy Insatisfecho
— 257 T ...
Eficiente 8.1%
Satisfecho
Muy eficiente | 0.8%
Muy Satisfecho

Confianza de los usuarios en el servicio de cirugia

Figura 26. Politicas del Sistema de Gestion de Calidad y su influencia en la confianza de los
usuarios en el servicio de cirugia

Consecutivamente, se visualiza en la tabla 29 la asociacién de las variables en estudio con
una alta correlaciéon r=0,900 entre las Politica con relacion a los trabajadores, y la confianza

de los usuarios en el servicio de cirugia plastica. En pocas palabras, si la politica con
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relacion a los trabajadores es gestionada de manera eficiente, habra mayor satisfaccién y

confianza de los usuarios en el servicio de cirugia.

Tabla 29. Anélisis Rho de Spearman de las Politicas del Sistema de Gestion de Calidad y la confianza
de los usuarios en el servicio de cirugia

Politica con

relacion alos Confianza

trabajadores

Coeficiente de correlacién 1,000 ,900™

Politica con relacion a los ) ]
) Sig. (bilateral) . ,000

trabajadores

N 494 494

Rho de Spearman

Coeficiente de correlacién ,900™ 1,000
Confianza Sig. (bilateral) ,000

N 494 494

** La correlacion es significativa en el nivel 0,01 (bilateral).
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PROPUESTA DOCTORAL

Con la finalidad de mejorar las Politicas de calidad en Salud y la satisfaccion de los
pacientes del servicio de cirugia plastica reconstructiva en el Hospital Edgardo Rebagliati
Martins, tomando en cuenta los resultados obtenidos y la opinion de expertos en la materia,

se realiz6 la siguiente propuesta doctoral:

Se sugiere laimplementacion de los siguientes cambios en la Politica del Sistema de
Gestién de Calidad en Salud, para mejorar su efectividad y elevar el nivel de

satisfaccion en el servicio:

- Para mejorar la gestion en salud se debe fortalecer el nivel de atencion. De acuerdo
a los aspectos de insatisfaccion detectados, una de las primeras medidas es
reorganizar los procesos y actividades de provision del servicio de cirugia dentro del
Hospital. Esto implica revertir la I6gica de la cadena de resultados a la siguiente
manera: 1) resultados, 2) productos (servicios), 3) actividades y 4) insumos. Aqui
toda la atencion esta centrada no sélo en lo que se puede ofrecer, sino en lo que se
espera conseguir de parte de los usuarios. En segundo lugar, es necesario
estandarizar los procesos y simplificar aquellos tramites que generan malestar y son
poco amigables a la hora de ser rellenados por el usuario. Si bien las formalidades
son obligatorias, estas se vuelven insatisfactorias con las urgencias y necesidades
hospitalarias. Con esto se reducira el malestar de brindar datos y a la vez se obtendra

eficacia en la atencion.
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- Implementar la transformacién digital como herramienta para los procesos de
comunicacién de los servicios de cirugia. Es especifico, es necesario adecuar
herramientas de inteligencia artificial para mejorar la comunicacion, provisiéon de
informacion y el recojo de data de los usuarios. Esto implicard generar
comunicaciones por medios telefénicos o de mensajeria que atiendan las 24 horas,
con informacion estandarizada y precisa. Asimismo, permitird recoger informacion
sobre las principales consultas e inquietudes de los usuarios del servicio de cirugia,
lo cual es clave para los procesos de mejora continua de la calidad del servicio. Esto
se logrard a través del almacenamiento y procesamiento de informacién de las
consultas que se realicen.

- Brindar calidad en la atencion sea cual sea la cirugia que se realice, donde todo
tratamiento debe ser oportuno y seguro, considerando todas las medidas de
prevencion.

- El area de cirugia debe estar integrada con otras areas de la institucién para mejorar
los procesos y brindar una mejor atencion de calidad.

- Mejorar la atencion en la disminucion de camas de hospitalizacion.

Para mejorar el nivel de satisfaccion en el trato de los profesionales, se deberian
incorporar las siguientes medidas sobre las Politicas de calidad en salud:

- Para mejorar la relacion con los usuarios, es necesario fortalecer no solo los
procesos y canales de atencion, sino el trato humano que se recibe de los
profesionales de la salud. En ese marco, se deben instaurar dos tipos de medidas:
1) incentivos y 2) medidas de control y seguimiento. En cuanto a los incentivos, la

propuesta se orienta a generar incentivos econémicos y académicos en favor del
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profesional de la salud que permitan reforzar su motivacién en su desarrollo laboral.
En cuanto a las medidas de control, la propuesta radica en implementar protocolos
de atencidn, sistema de calificacién del servicio y plataformas de reclamos. Estas
medidas permitiran el seguimiento y evaluacién del servicio, asi como identificar las
principales molestias que suelen tener los usuarios. Estas propuestas vienen siendo
parte de un paquete de transformacién digital que se esta implementando desde de
la Secretaria de Gobierno y Transformacion Digital de la PCM, lo cual hace mas
viable su adecuacion al hospital.

La coordinacion y alianzas con otros centros e instituciones profesionales tiene como
objetivo el fortalecimiento profesional y de las practicas en mejor atencién a usuarios.
Es decir, su importancia radica en la mejora de las competencias y habilidades del
profesional de la salud para la atencion a los usuarios. Esto mejora la atencion
porque es parte de los incentivos profesionales que recibirian los profesionales de la

salud con mejor evaluacion.

Para aumentar el nivel de satisfaccion de los usuarios, se sugiere mejorar la gestion

de lainformacion en el Hospital Edgardo Rebagliati Martins de la siguiente manera:

La conformacion de equipos por especialidades para complementar diversas
visiones y conocimientos en el area.

Incluir a todas las areas para revisar los procesos establecidos que benefician a toda
la institucion.

Los profesionales de la salud deben conocer quiénes son los que intervienen en la

gestiéon de diversos procesos.
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Conocer las necesidades y demanda del area.

Todo el personal debe participar en las normativas del area.

Contar con un espacio de informacion de retroalimentacion con la informacion del
area, grupos virtuales entre otros.

Capacitacion y formacion continua para actualizacién de habilidades que mejoren el
desarrollo del area

Desarrollar una mayor comunicacion y el trabajo en equipo.

Esfuerzo de todos es la responsabilidad conjunta en el logro de resultados del area.

Para mejorar los niveles de satisfaccion respecto a los tiempos de atencion en los

servicios de cirugia plastica reconstructiva, se sugiere incorporar las siguientes

medidas en las Politicas del Sistema de Gestion de Calidad en Salud:

Implementar un sistema de gestion de calidad para optimizar actividades y lograr la
satisfaccion del paciente.

Para aminorar los tiempos de atencion se debe desarrollar procesos y controles que
se usen y apliquen de manera consistente.

Al implementar mejoras en los tiempos de atencion se brindara una reduccién de
costos.

La optimizacion de la calidad de sus operaciones.

Brindar un compromiso de parte de los trabajadores en la efectividad de su atencién
Desarrollar una mejora continua y una gestion de tiempo mas efectiva

Sistematizar los procesos de un area que permita detectar recursos ineficaces y

redistribuirlos eficazmente.
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Tener un control del desempefio de los procesos y de la organizacion.

Para reforzar y garantizar un mejor resultado en la gestién del servicio, se podrian

incorporar los siguientes lineamientos en las Politicas del Sistema de Gestion de

Calidad de salud:

Reforzar los protocolos y supervision del area en el nimero de intervenciones.
Publicar los cambios y progresos del area.

Identificar y resolver problemas del area

Monitorear los servicios de cirugia, por ejemplo, amenazas

Organizar y recopilar informacion disponible del area

El area debe planear proyectos objetivos de largo y corto plazo

Desarrollar y supervisar los procesos gestionados por el equipo de médicos
Desarrollar mensualmente encuestas de atencion para medir los resultados.
Implantar un mejor seguimiento de los casos.

Desarrollar y controlar que los protocolos clinicos se cumplan.

Lineamientos que se podrian incorporar en las politicas de salud relacionadas con la

sociedad, para mejorar la accesibilidad al servicio de cirugia plastica reconstructiva:

Mejorar las necesidades en recursos del personal adaptandose a los cambios que
se estan desarrollando segun la demanda asistencial de los pacientes.

Desarrollar un plan estratégico con la participacion de los cirujanos y enfermeras con
el fin de alcanzar los objetivos planteados del area.

En la gestién clinica se debe implementar las guias y las visitas clinicas
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Se debe gestionar el riesgo en el area quirdrgica identificando areas de mejora,
estableciendo medidas preventivas.

Realizar una gestion adecuada y eficiente de los tramites administrativos

Adoptar nuevas tecnologias en los procesos del area.

Identificar tecnologias obsoletas optimizando recursos en la inversién sanitaria.

El area debe tener en sus objetivos: prevenir, diagnosticar, rehabilitacion, reducir la
estancia hospitalaria y reducir costos para la institucion.

Desarrollar un plan estratégico con el fin de mejorar la accesibilidad al servicio.

Efectuar una prevision de riesgos.

A fin de mejorar la implementacion de Politicas relacionadas a las unidades

prestadoras de salud para aumentar el nivel de confianza de los usuarios en los

servicios de cirugia plastica reconstructiva se sugiere:

Brindar seguridad a los pacientes para mejorar los estdndares de atencion de salud
de calidad.

Garantizar el cumplimiento de los estandares garantizando condiciones de seguridad
al usuario y el 6ptimo funcionamiento de un servicio de salud.

Para la confianza de los usuarios se debe brindar medicamentos oportunos, insumos
y equipos disponibles

Disponibilidad de medios informaticos, comunicacion y equipos equipados

Los usuarios deben percibir buen trato en los servicios de salud

Optimizacién de los procedimientos diagnosticos y terapéuticos, en relacion con

avances tecnolégicos
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- Adecuacion y renovacion del material quirdrgico segun los procedimientos
- Disminucién de estancias hospitalarias (atencion a mas usuarios)

- Disponer de un sistema de gestion por procesos.
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CAPITULO V DISCUSION

Este capitulo da cuenta sobre la verificacion de la hipotesis propuesta que, junto a la
literatura revisada, confirma la influencia que tienen las politicas del sistema de gestién de
la calidad del servicio de salud en la satisfaccion de las personas. Si bien identifica
contrastes con los resultados respecto a otras investigaciones, la premisa de la satisfaccion
(conductores) segun las politicas (con relacién a actores claves del sector salud y su

entorno) se mantienen.

Secretaria de Salud y Bienestar Social del Estado de Colima (2014) - México. Las politicas
en salud son un instrumento de gestidén publica que sirve para trabajar en la reducciéon de
brechas de nivel de atencién, en la preparacion de los profesionales de la salud, la
infraestructura y demés aspectos. Un ejemplo de ello es el manual desarrollado por la para
mejorar la calidad y capacidades en relacion con la atencion en salud, asi como prevenir
riesgos de los servicios de salud, demostrando metodologias para la identificacion de
brechas en los programas de atencion en salud. Su alcance no solo establece la aplicacion
de mejoras institucionales, sino también como parte de la responsabilidad social, lo que
implica la optimizacion de la calidad de vida de las personas en los diferentes paises, que

es el fin de todo servicio publico.

Ministerio de Salud (2020). Peru. En ese contexto, se ha desarrollado la Politica Nacional
Multisectorial de Salud al 2030, cuya finalidad es gestionar los servicios integrales de salud
en la cadena de resultados. Asi como esta politica, norma o similares, es importante
precisar que todas las politicas, manuales o lineamientos de salud buscan mejorar la salud.

Todos los elementos que se asocian con la promocion de bienestar en la comunidad.
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Por otro lado, al realizar un contraste de resultados con investigaciones previas, se
encuentra que;

Aliaga (2019) — Peru. En la investigacion titulada “Calidad de servicio, satisfaccion y lealtad
de los usuarios del servicio de consulta externa de las clinicas en el Per(", logré determinar

de acuerdo con los resultados obtenidos que:

La calidad de servicio influye en la satisfaccion con un promedio de 4.16. y esta
incide en la lealtad del usuario del servicio de consulta externa de las clinicas del

Perd.

En este sentido, en el presente estudio se pudo establecer una alta correlacion entre las
Politicas del Sistema de Gestion de Calidad en Salud, y la satisfaccion de las personas en
el servicio de cirugia plastica reconstructiva del Hospital Edgardo Rebagliati Martins con un
valor de r=0,924. El contraste de resultados permite inferir al autor que, en la medida que
las politicas de calidad se implementan con deficiencias, el nivel de satisfaccion de los
usuarios sera baja, debido a que sus expectativas y necesidades no seran cubiertas, en
cuanto al trato profesional, la informacién, el tiempo, el resultado de la gestién, la

accesibilidad y confianza.

Rojas (2020) . Pert. Encuentra que en la investigacion titulada “Funciones de la rectoria
en salud, y su influencia en la cobertura sanitaria universal de los usuarios atendidos en
establecimientos de salud en Lima Pera 2020", sefialé que las politicas de salud no son del

todo adecuadas para garantizar el acceso a la atencion de la salud, ya que, el 97.4% sefala
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gue las politicas no logran fortalecer las funciones esenciales de salud publica de la manera
adecuada. Datos que de cierta manera coinciden con los hallazgos de la presente
investigaciéon, en el que el 91.1%, de los entrevistados que, recibieron atencion en el
servicio de cirugia plastica - reconstructiva en el Hospital Edgardo Rebagliati Martins,
consideran que las Politicas del Sistema de Gestidon de Calidad en Salud se ejecutan entre

muy deficiente, deficiente y regular respectivamente.

Gonzalez (2022) — Peru .En la investigacion titulada “Calidad de la atencion en la consulta
externa del Hospital Nacional Guillermo Almenara Irigoyen 2019 y el ejercicio del derecho

al acceso a una efectiva cobertura en salud”, muestra que:

Los profesionales reconocieron una deficiente calidad de atencién por la falta de
cobertura, ante la alta demanda en comparacién al déficit de personal de salud
y de infraestructura. En ese sentido, el 52.20% se encuentra insatisfecho con la

calidad de atencion.

Los datos, aunque difieren con los obtenidos en la presente investigaciéon, en cuando
a porcentaje, ya que, en este caso el 66,8% se mostro insatisfecho con el servicio de
cirugia plastica - reconstructiva en el Hospital Edgardo Rebagliati Martins. También se
puede percibir que, ambos estudios coinciden en los aspectos que causan
insatisfaccion, como el trato del personal de salud, los resultados de la gestién, el
tiempo que esperan para ser atendidos, aspectos que aumentan las brechas en

cuanto a la calidad de la atencién en salud.
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Para el autor, los resultados obtenidos y la experiencia evidencian las debilidades al
momento de implementar politicas de salud, ya que muchas veces estas teorias no
se adaptan a la realidad o necesidades de los diferentes servicios de salud. En el caso
del servicio de cirugia plastica — reconstructiva es un area poco explorada en el Peru,
lo que eleva la demanda de dicho servicio en el Hospital Edgardo Rebagliati Martins.
En los ultimos afios, la idea ha sido aumentar la capacidad de respuesta, para poder
mejorar las politicas que permitan implementar el servicio en otros hospitales del pais,
con el propésito de aumentar la accesibilidad aquellas personas que requieran
cirugias reconstructivas. Servicio que requiere de profesionales altamente
capacitados en la especializacion, equipos e infraestructuras optimas, entre otros

aspectos.
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CONCLUSIONES

PRIMERA: Respondiendo al objetivo general del estudio se tiene que, las Politicas del
Sistema de Gestion de Calidad en Salud se encuentran influenciando en la
satisfaccion de las personas en el servicio de cirugia plastica reconstructiva del
Hospital Edgardo Rebagliati Martins. Esto se puede apreciar en el 63,4% de los
entrevistados, quienes sefialaron que las Politicas con relacion a los trabajadores
no son eficientes, para el 28,1% son regulares, sin embargo, para el 8,5% las

politicas se desarrollan eficientemente.

SEGUNDA: En respuesta al primer objetivo de la tesis se encontré que, las Politicas del
Sistema de Gestion de Calidad estan influenciando en el trato profesional en el
servicio de cirugia plastica reconstructiva del Hospital Edgardo Rebagliati Martins.
Asimismo, se tiene que, el 62,8% de los encuestados no estan satisfechos con el

trato profesional que recibieron durante la atencion en el hospital.

TERCERA: Respondiendo al segundo objetivo del estudio se tiene, que Las Politicas del
Sistema de Gestion de Calidad se encuentran influenciando en la informacion
suministrada por el servicio de cirugia plastica reconstructiva del Hospital Edgardo
Rebagliati. A su vez, el 62,8% de los encuestados demostro insatisfaccion con la

informacion recibida en el servicio.

101



CUARTA: Se responde el tercer objetivo de la investigacion del estudio, encontrdndose
gue, las Politicas del Sistema de Gestion de Calidad se encuentran relacionadas
con el tiempo para ser atendido en el servicio de cirugia plastica reconstructiva del
Hospital Edgardo Rebagliati Martins. Encontrandose que, el 66,8% de los

entrevistados manifesto insatisfaccion el tiempo de la atencién recibida.

QUINTA: Para responder el cuarto objetivo de la tesis, se tiene que, las Politicas del
Sistema de Gestion de Calidad estéan relacionadas con el resultado de la gestion
del servicio de cirugia plastica reconstructiva del Hospital Edgardo Rebagliati
Martins. También, el 65,6% de los entrevistados no estan satisfechos con los

resultados de la gestion del servicio de cirugia.

SEXTA: Respondiendo el quinto objetivo, se concluye que, las Politicas del Sistema de
Gestion de Calidad estan influenciando en la accesibilidad al servicio de cirugia
plastica reconstructiva del Hospital Edgardo Rebagliati Martins. A su vez, el 68,4%

no esta satisfecho con la accesibilidad de atencion.

SEPTIMA: En conclusion, respondiendo el sexto objetivo del estudio, las Politicas del
Sistema de Gestion de Calidad estan relacionadas con la confianza de los usuarios
en el servicio de cirugia plastica reconstructiva del Hospital Edgardo Rebagliati
Martins. Encontrandose que, el 68,2% de los encuestados no estan satisfechos con

la confianza durante sus tramites en el servicio de cirugia.
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RECOMENDACIONES

PRIMERA: Incrementar la satisfaccién de los usuarios, supervisando que la informacion
suministrada por el servicio, sobre el estado del trAmite sea la adecuada, y que la

informacion cuente con un alto grado de veracidad y oportunidad.

SEGUNDA: Optimizar el trato profesional en el servicio de cirugia plastica reconstructiva,
ofreciendo capacitaciones al personal del servicio, a fin de que estos puedan

mejorar su actitud e incrementar el profesionalismo mostrado a los pacientes.

TERCERA: A las autoridades del Hospital Edgardo Rebagliati Martins, se les recomienda
mejorar las Politicas del Sistema de Gestion de Calidad en Salud, de la siguiente

manera.

Mejorar la ejecucion de las politicas para garantizar la calidad en salud: en la

gestion adecuada de los recursos, asi como, la participacion social para la calidad

en salud.

- Supervisar los mecanismos de atencidn en el servicio de cirugia plastica
reconstructiva.

- Optimizar el trabajo en equipo de profesionales en la salud.

- Optimizar la evaluacion del proceso de atencion hacia los usuarios.

- Optimizar la politica de control social aplicada en el Hospital.

CUARTA: Optimizar el tiempo de atencién ofrecido en el servicio, asi como el tiempo de

espera para ser atendido.
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QUINTA: Optimizar el resultado de la gestion del servicio. Asimismo, se recomienda

mejorar los formularios y requisitos solicitados, haciéndolos mas sencillos.

SEXTA: Mejorar la accesibilidad, incrementando los canales de atencion (linea telefonica

directa, WhatsApp directo en la atencion médica, plataforma virtual) del servicio de

cirugia plastica reconstructiva.

SEPTIMA: Incrementar la confianza de los usuarios en el servicio, ofreciéndoles una mejor

atencion durante los tramites que realizan dando un seguimiento o0 monitoreo.
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ANEXOS
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ANEXO 1: CUESTIONARIO

El cuestionario busca determinar como las Politicas del Sistema de Gestion de Calidad en Salud
influyen en la satisfaccién de las personas en el servicio de cirugia plastica reconstructiva del
Hospital Edgardo Rebagliati Martins en el periodo 2021 - 2023. Para mejorar los conductores de
calidad y satisfaccion en el servicio de cirugia plastica reconstructiva.

Instrucciones: Debe seleccionar con (x) una opcion de respuesta, por cada afirmacion planteada,
se le solicita responder a cada uno de ellos honestamente, para conocer su opinion respecto al
tema de estudio.

Politicas del Sistema de Gestién de Calidad en Muy
Salud deficiente
1.- Considera que las politicas para garantizar la calidad en
salud se ejecutan de manera

Muy

Deficiente | Regular | Eficiente Eficiente

2.- Considera que los mecanismos de atencién en el
servicio de cirugia plastica reconstructiva en el Hospital
Edgardo Rebagliati Martins son

3.- En el tiempo que estuvo en el Hospital Edgardo
Rebagliati Martins percibié que la cultura de calidad de
servicio es

4.- Considera que la Politica aplicada para garantizar el
trabajo en equipo en el servicio de cirugia plastica
reconstructiva en el Hospital Edgardo Rebagliati Martins
es

5.- En su opinidn, las politicas aplicadas para gestionar los
recursos en salud funcionan de manera

6.- Considera que la evaluacion del proceso de atencion
en el Hospital Edgardo Rebagliati Martins es

7.- La Politica de participacién social para la calidad en
salud se ejecutan de manera

8.- El Hospital Edgardo Rebagliati Martins involucra a la
comunidad en los procesos de calidad de forma

9.- Considera que, la politica de control social aplicada en
el Hospital Edgardo Rebagliati Martins es
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Satisfaccién de las personas

Muy

insatisfecho Lz lisiizel

Regular

Satisfecho

Muy
Satisfecho

10.- Respecto a la actitud del personal
servicio de cirugia plastica
reconstructiva en el Hospital Edgardo
Rebagliati Martins, usted se siente

11.- El profesionalismo mostrado por el
personal del servicio de cirugia plastica
reconstructiva en el Hospital, le hizo
sentir

12.- La informacion que recibié sobre el
estado del tramite en el servicio de
cirugia plastica - reconstructiva, le hizo
sentir

13.- Respecto a la veracidad de la
informacion recibida en el servicio de
cirugia plastica - reconstructiva en el
Hospital Edgardo Rebagliati Martins,
usted se siente

14.- El tiempo de atencion recibido en el
servicio de cirugia plastica -
reconstructiva en el Hospital Edgardo
Rebagliati Martins, le hizo sentir

15.- Respecto al tiempo que espero para
ser atendido en el servicio de cirugia
plastica reconstructiva usted se siente

16.- Sobre los costos de los servicios de
cirugia plastica reconstructiva en el
Hospital Edgardo Rebagliati Martins,
usted se siente

17.- Respecto a la sencillez de los
formularios y requisitos solicitados en el
servicio de cirugia plastica
reconstructiva, usted se siente

18.- Sobre la variedad en los canales de
atencion del servicio de cirugia plastica
reconstructiva en el Hospital Edgardo
Rebagliati Martins, usted se siente

19.- Durante su tramite en el servicio de
cirugia plastica reconstructiva del
Hospital Edgardo Rebagliati Martins se
sintio
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ANEXO 2: MATRIZ DE CONSISTENCIA

Titulo

Problemas

Objetivos

Hipdtesis

Metodologia

POLITICAS DE CALIDAD
Y SU INFLUENCIA EN LA
SATISFACCION DEL
SERVICIO DE CIRUGIA
PLASTICA DEL
HOSPITAL EDGARDO
REBAGLIATI MARTINS
EN EL PERIODO 2021 -
2023

PG.- ¢ Como las Politicas
del Sistema de Gestién
de Calidad en Salud
influyen en la
satisfaccion de las
personas en el servicio
de cirugia plastica
reconstructiva del
Hospital Edgardo
Rebagliati Martins 20227

OG. — Determinar cobmo
las Politicas del Sistema
de Gestion de Calidad en
Salud influyen en la
satisfaccion de las
personas en el servicio
de cirugia plastica
reconstructiva del
Hospital Edgardo
Rebagliati Martins 2022.

HG-. las Politicas del
Sistema de Gestion de
Calidad en Salud influyen
significativamente en la
satisfaccion de las personas
en el servicio de cirugia
plastica reconstructiva del
Hospital Edgardo Rebagliati
Martins 2022.

tipo bdsico, de disefio no

experimental, de corte
transversal.

PE1.- ¢ En qué medida,
las Politicas del Sistema
de Gestion de Calidad en
Salud influyen en el trato
profesional en el servicio

de cirugia plastica

reconstructiva del

Hospital Edgardo
Rebagliati Martins 20227

OE1.- Analizar la
influencia de las Politicas
del Sistema de Gestion
de Calidad en el trato
profesional en el servicio
de cirugia plastica
reconstructiva del
Hospital Edgardo
Rebagliati Martins 2022.

HEL.- Las Politicas del
Sistema de Gestion de
Calidad influyen
significativamente en el trato
profesional en el servicio de
cirugia plastica
reconstructiva del Hospital
Edgardo Rebagliati Martins
2022,

Nivel descriptivo

PE2.- (,Cémo las
Politicas del Sistema de
Gestién de Calidad en
Salud influyen en la
informacion suministrada
por el servicio de cirugia
plastica reconstructiva
del Hospital Edgardo
Rebagliati Martins 20227

OE?2.- Identificar la
influencia de las Politicas
del Sistema de Gestién
de Calidad en la
informacién suministrada
por el servicio de cirugia
plastica reconstructiva
del Hospital Edgardo
Rebagliati Martins 2022.

HEZ2.- Las Politicas del
Sistema de Gestién de
Calidad influyen
significativamente en la
informacion suministrada por
el servicio de cirugia plastica
reconstructiva del Hospital
Edgardo Rebagliati Martins
2022.

PE3.- ¢ De qué manera,
las Politicas del Sistema
de Gestion de Calidad en
Salud influyen en el
tiempo para ser atendido
en el servicio de cirugia
plastica reconstructiva

OE3.- Conocer la
influencia de las Politicas
del Sistema de Gestion
de Calidad en el tiempo
para ser atendido en el
servicio de cirugia
plastica reconstructiva

HES3.- Las Politicas del
Sistema de Gestion de
Calidad influyen
significativamente en el
tiempo para ser atendido en
el servicio de cirugia plastica
reconstructiva del Hospital

Muestra: 214 personas que

recibieron el servicio de

cirugia plastica reconstructiva

en el Hospital Edgardo
Rebagliati Martins en el
periodo 2022
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del Hospital Edgardo
Rebagliati Martins 20227

del Hospital Edgardo
Rebagliati Martins 2022.

Edgardo Rebagliati Martins
2022.

PE4.- ;. Cémo las
Politicas del Sistema de
Gestién de Calidad en
Salud influyen en el
resultado de la gestion
del servicio de cirugia
plastica reconstructiva
del Hospital Edgardo
Rebagliati Martins 20227

OEA4.- Determinar la
influencia de las Politicas
del Sistema de Gestion
de Calidad en el
resultado de la gestion
del servicio de cirugia
plastica reconstructiva
del Hospital Edgardo
Rebagliati Martins 2022.

HEA4.- Las Politicas del
Sistema de Gestion de
Calidad influyen
significativamente en el
resultado de la gestién del
servicio de cirugia plastica
reconstructiva del Hospital
Edgardo Rebagliati Martins
2022.

PES5.- ¢ De qué forma, las
Politicas del Sistema de
Gestion de Calidad en
Salud influyen en la
accesibilidad al servicio
de cirugia plastica
reconstructiva del
Hospital Edgardo
Rebagliati Martins 20227

OES5.- Analizar la
influencia de las Politicas
del Sistema de Gestion
de Calidad en la
accesibilidad al servicio
de cirugia plastica
reconstructiva del
Hospital Edgardo
Rebagliati Martins 2022.

HES5.- Las Politicas del
Sistema de Gestion de
Calidad influyen
significativamente en la
accesibilidad al servicio de
cirugia plastica
reconstructiva del Hospital
Edgardo Rebagliati Martins
2022.

PE6.- ¢, Cémo las
Politicas del Sistema de
Gestién de Calidad en
Salud influyen en la
confianza de los usuarios
en el servicio de cirugia
plastica reconstructiva
del Hospital Edgardo
Rebagliati Martins 20227

OES®6.- Identificar la
influencia de las Politicas
del Sistema de Gestiéon
de Calidad en la
confianza de los usuarios
en el servicio de cirugia
plastica reconstructiva
del Hospital Edgardo
Rebagliati Martins 2022.

HES6.- Las Politicas del
Sistema de Gestion de
Calidad influyen
significativamente en la
confianza de los usuarios en
el servicio de cirugia plastica
reconstructiva del Hospital
Edgardo Rebagliati Martins
2022,

Técnica de la encuesta, la
misma que contara con un
cuestionario dirigido a
pacientes entre 18 a 60 afos
gue se han realizado por lo
menos un procedimiento
quirdrgico en el drea de cirugia
plastica — reconstructiva del
Hospital Edgardo Rebagliati
Martins el afo 2022
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ANEXO 3: VALIDACION DE INSTRUMENTOS

informe de Jukio de Experto sobre Instrumento de Investigacién

11.0atos Generales

e Tiwlo de la Investigacién: *POLITICAS DE CALIDAD Y SU INFLUENCIA EN LA SATISFACCION DEL
SERVICIO DE CIRUGIA PLASTICA DEL AL EDGARDO REBAGLIATI MARTINS 2022

«  Apellidosy Nombres del experto: \c m, L\ma Ue, €dwin
o Gedofoimis: dito (Lrotcio 1 \ Doda” tin Wj&t
*  Institucion en la que trabaja el experto: \KVor V\wcm eln\cw\w 'I"V'“-J
*  Cargoque desempeiia: Yuo(c\v\cdo( rugt@ 3‘( ‘
* Instrumento motivo de evaluacién: Cuestionario (g\ ﬂw\s
o muwmmmm
*  ASPECTOS DE VALIDACION
MUY DEFICIENTE (1) DEFICIENTE (2) ACEPTABLE (3) BUENA (4) EXCELENTE (S)
CRITERIOS INDICADORES 1/12(3(4|5
Los items estan formulados con lenguaje apropiado, es decir libre de
CLARIDAD | ambiguedades.
Los items del instrumento permitirdn mensurar la variable en todas
OBJETIVIDAD | sus dimensiones e indicadores en sus aspectos conceptuales y X
operacionales.
El instrumento evidencia vigencia acorde con el conocimiento
ACTUALIDAD | ecnolégicoy lega X
mmwmmwmn
concordancia con la definicién operacional y conceptual relacionada
ORGANIZACION | con las variables en todas dimensiones e indicadores, de manera X
que permitan hacer abstracciones e inferencias en funcién a los
problemas y objetivos de la investigacién.
- Los items del instrumento expresan suficiencia en cantidad y X
Los items del instrumento evidencian ser adecuados para el examen
INTENCIONALIDAD de contenido y mensuracion de las evidencias inherentes. .
CONSISTENCIA La informacién que se obtendréd mediante los items, permitird
analizar, describir y explicar la realidad motivo de la X
Los tems del instrumento expresan coherencia entre la variable,
COHERENCIA dimensiones e indicadores. X
Los procedimientos insertados en el instrumento responden al
METODOLOGIA piopisie do s Isesiniin. X
PERTINENCIA | El instrumento responde al momento oportuno o mas adecuado. X
SUBTOTAL 4145
TOTAL 49

1. OPINION DE APLICACION: Es vilido para su aplicacion
IV. PROMEDIO DE VALIDACION: 4.9 Excelente

ON: 032 T 03308
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111.Datos Generales

ANEXO 4: VALIDACION DE INSTRUMENTOS
Informe de Juiclo de Experto sobre Instrumento de Investigackén

mahMWn&mvmmuuamn
SERVICIO DE CIRUGIA PLASTICA DEL HOSPITAL

EDGARDO REBAGUAT! MARTINS 20227
Apellidos y Nombres del experto: . \ \ = ch&
b v S moSc\ %ﬂg\ﬁpo\d&o DQ wze. Posa, Cemen,

sla -
Institucién en la que ewete Hosoal € daards Rohaalich Mowtns
mpnm: V\La(;bc‘o (,'\r\)lb\(,\ P(ZsHcew 3

Autor del instrumento: ENRIQUE ANTONIO CHAU RAMOS
ASPECTOS DE VALUIDACION

MUY DEFICIENTE (1) DEFICIENTE ACEPTABLE BUENA EXCELENTE

CRITERIOS INDICADORES 1[2[31als
QARIDAD |0 ftems estén formulados con lenguaje apropiado, es decr libre de
X
ambigledades.
MM“MMMhmnW
OBJETIVIDAD umw\dadomonmmmy x
operacionales.
ACTUAUDAD | B! Instrumento evidencia vigencia acorde con el conocimiento .
Los ftems del instrumento traducen organicidad légica en
concordancia con la definicién operacional y conceptual relacionada
ORGANIZAQION con las variables en todas dimensiones e indicadores, de manera X
que permitan hacer abstracciones e Inferencias en funcién a los
problemas y dela
SUFIGENCA WMQMWMQWy x
mmmumm-mmdm x
de contenido y mensuracién de las evidencias inherentes.
CONSISTENQIA | 12 Informacién que se obtendrd mediante los hems, permitirs -
anallzar, describir y explicar Ia realidad motivo de la investigacién.
COMERENGIA mmummm-mbm
dimensiones e indicadores. ’ X
METODOLOGIA mmmmdmmd
propésito de la investigacién. X
PERTINENCIA El instrumento responde al momento oportuno o mas adecuado. X
8%

o O3} 223334
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ANEXO 5: VALIDACION DE INSTRUMENTOS

Informe de Juicio de Experto sobre Instrumento de Investigacion
11.Datos Generales
® Titwlo de la Investigacion: “POLITICAS DE CALIDAD Y SU INFLUENCIA EN LA SATISFACCION DEL
semuooeuwchulsrmonuosmumcnnousumnmmr
Apellidos y Nombres del experto: ()i L 1} 1200’3 2o
Grado Académico: T\ 244 Lo u.o G E corais«
C\L \L L\c\d NP

lﬂmd“eﬂhmm e’e IK (L\‘\l"
Cargo que desempefia: —<0Cli\eder ‘”\( Wi Clix oyr,
Instrumento motivo de evaluacidn: Cuestionario
Autor del instrumento: ENRIQUE ANTONIO CHAU RAMOS
ASPECTOS DE VALIDACION

MUY DEFICIENTE (1]  DEFICIENTE (2) ACEPTABLE (3] BUENA (4) EXCELENTE(S)

CRITERIOS INDICADORES 1/2|3

Los items estan formulados con lenguaje apropiado, es decir libre de
ambigliedades.

Los items del instrumento permitirdn mensurar la variable en todas
OBJETIVIDAD sus dimensiones e indicadores en sus aspectos conceptuales y
operacionales.

El instrumento evidencia vigencia acorde con el conocimiento
cientifico, tecnoldgico y legal.

Los items del instrumento traducen organicidad légica en
concordancia con la definicién operacional y conceptual relacionada
ORGANIZACION | con las variables en todas dimensiones e indicadores, de manera
que permitan hacer abstracciones e inferencias en funcion a los

problemas y objetivos de la investigacién.
SUFICIENCIA :mhemddlnstrummmnsuﬂcbndnenanwdv
INTENCIONALIDAD Los items del instrumento evidencian ser adecuados para el examen
- de contenido y mensuracidn de las evidencias inherentes.
CONSISTENCA La informacion que se obtendrd mediante los ftems, permitird
anallzar, describir y explicar |a realidad motivo de la investigacién.
COHERENCIA Los items del instrumento expresan coherencia entre la variable,

dimensiones e indicadores.

Los procedimientos insertados en el instrumento responden al
METOROLOGIA propdsito de la investigacién.,

PERTINENCIA | El instrumento responde al momento ofiortuno o mas adecuado.

SUBTOTAL

A TOTAL 49

I1L. OPINION DE APLICACION: Es valido para su
IV. PROMEDIO DE VALIDACION: 4.9 Excelente

/7 Lima, 16 de diciembre del 2022

T e T
FIRMA DEL EXPERTO

ONE OS5 ?%Oé

R.
4 Ko Wrecranc Creon
% Ciugin Pidstics Cecondlractive
WPUARE (o 18148 RNE: 8584
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ANEXO 6: BASE DE DATOS

Eda E{P(Pf B HPP H FBPP B HP|P AR A A PIPl T TP P I PP T PR R RP AP ( <

14 a__foldul__&oldou__&oldnu__fjé’oldolfoudmon_fau:l 2 3¢ odl o 4] 5|¢& ¢ 6 7|¢ e ¢ 8¢ cldll ¢ 9¢ (il (¢ adl

a agonjon ti., tin_lon| ti| tijn_jon  ti.] tija_|l_jon| ti| ti. i ti/ReEll o) oflaRe m| miELRg m| m/SogRe s.| s.So c| c/Du nfi nfi isf is
1 132 22 2 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 2 200 200 200 200 3 3 300 300 2 3 250 300 2 1 150 200 3 1 200 200 2 200 200 2 200 200 220 2,00
2 1 453 2 2 200 200 3 2 250 300 3 3 300 300 3 2 4 300 300 267 3,00 4 3 350 400 3 3 300 300 2 2 200 200 2 3 250 3,00 3 3,00 300 3 3,00 300 280 3,00
3 1 51 42 2 200 200 2 2 200 200 2 3 250 300 3 3 3 300 300 244 200 3 3 300 300 3 3 300 300 3 3 300 300 3 3 300 300 3 300 300 3 300 300 300 3,00
- 2 38 322 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 2 200 200 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 200 2,00 2 200 200 2,00 200
5 13123 3 300 300 3 3 300 300 2 2 200 200 3 3 3 300 300 278 300 4 4 400 400 3 4 350 400 3 3 300 300 3 3 300 3,00 2 200 200 3 300 300 320 3,00
6 1 34 2 3 3 300 300 3 3 300 300 2 2 200 200 3 3 4 333 300 289 300 3 3 300 3,00 4 3 350 400 3 3 300 300 3 2 250 3,00 3 3,00 300 3 3,00 300 3,00 3,00
7 1 42 3 3 3 300 300 3 3 300 300 2 2 200 200 3 3 3 300 300 278 300 3 3 300 300 3 3 300 300 3 3 300 300 3 3 300 3,00 3 300 300 3 300 300 300 3,00
8 1 38 3 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 2 200 200 2,00 200 2 2 200 200 2 3 250 300 3 3 300 300 3 3 300 3,00 3 3,00 300 3 3,00 300 2,70 3,00
9 122 22 2 200 200 2 3 250 300 3 3 300 300 3 4 4 367 400 289 300 4 4 400 400 4 4 400 400 4 4 400 400 4 4 400 400 4 400 400 4 400 400 400 4,00
10 133 2 3 3 300 300 3 3 300 300 3 3 300 3,003 3 3 300 300 300 300 3 3 300 3,00 3 3 300 300 3 3 300 300 3 3 300 3,00 3 3,00 300 3 3,00 300 3,00 3,00
11 2 36 33 3 300 300 3 3 300 300 3 3 300 300 3 3 3 3,00 300 300 300 3 3 300 300 3 3 300 3,00 3 3 3,00 300 3 3 300 300 3 300 3,00 3 300 3,00 3,00 3,00
12 1 56 4 3 3 300 300 3 3 300 300 3 3 300 3,003 3 4 333 300 311 300 4 4 400 400 3 3 300 300 3 3 300 300 3 3 300 3,00 3 3,00 300 3 3,00 300 3,20 3,00
13 128211100 100 1 1 100 100 1 1 100 100 1 1 1 100 100 100 100 1 1 100 100 1 3 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 200 200 2 200 200 180 2,00
14 1 63 4 3 3 300 300 3 3 300 300 3 3 300 300 3 3 3 300 300 300 300 4 4 400 400 4 4 400 400 2 2 200 200 2 2 200 200 2 200 200 2 200 200 280 3,00
15 1 46 3 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 3 3 267 300 222 200 3 3 300 300 3 3 300 300 3 3 300 300 3 3 300 300 3 300 300 3 300 300 300 3,00
16 2 23222200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 2 200 200 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 200 200 2 200 200 2,00 200
17 1 43 3 3 3 300 300 3 3 300 300 3 3 300 3,003 3 3 300 300 300 300 3 3 300 300 3 3 3,00 300 3 3 300 300 3 3 300 3,00 3 3.00 300 3 300 300 300 3,00
18 1 41 3 2 3 250 300 2 3 250 300 2 3 250 3,00 3 2 3 267 3,00 256 300 2 3 250 3,00 2 3 250 300 2 3 250 300 2 3 250 3,00 2 2,00 200 3 3,00 300 250 3,00
19 1 42 3 2 2 200 200 3 3 300 300 2 2 200 200 3 3 2 267 300 244 200 2 3 250 300 3 2 250 300 2 3 250 300 3 2 250 3,00 2 200 200 3 300 300 250 3,00
20 132 2 4 4 400 400 3 3 300 300 4 4 400 400 3 4 3 333 300 356 400 4 3 350 400 4 3 350 400 4 3 350 400 4 3 350 400 4 400 400 3 300 300 350 4,00
21 1 43 3 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 2 200 200 200 200 3 3 300 300 3 3 300 300 3 2 250 300 2 2 200 200 2 200 200 2 200 200 250 3,00
22 1 55 4 2 2200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 2 200 200 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 200 200 2 200 200 200 200
23 2 3323 3 300 300 3 3 300 3003 3 300 3003 3 3 3,00 300 300 300 3 3 300 300 3 3 300 3,003 3 300 300 3 3 300 300 3 300 3,00 3 300 3,00 3,00 3.00
24 1 34 2 4 4 400 400 4 4 400 400 3 3 300 3,00 3 3 4 333 300 356 400 4 4 400 400 4 4 400 400 4 4 400 400 4 2 300 3,00 3 3.00 300 4 400 400 3,70 4,00
25 2 45 3 3 3 300 300 3 3 300 300 3 3 300 300 3 3 3 3,00 300 300 300 3 3 300 300 3 3 300 300 3 3 300 300 3 3 300 300 3 300 3,00 3 300 300 300 300
26 1.36 3 1 1 100 100 2 1 150 200 2 2 200 200 2 2 2 200 200 167 200 3 3 300 300 3 3 300 300 2 2 200 200 2 2 200 200 2 200 200 2 200 200 240 200
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ANEXO 7: BASE DE DATOS — CONTINUACION

EdaE(P/Pf H HP/P B HPP H B PPt R A B ABAP T TP P Iy WPPA T PIFf R R P A C £

A d|al_t (& oldll o f| (& olll o £ (¢ olll of _| _E _(& ol ol olll of 0| 1, atall a1 2| 3¢ ofdll o4 5/ edll €67 eull ¢ 8¢ cll ¢ 9¢ call (& aul

a aglonon| ti.] ti.n_jon| ti) tin_jon| ti.| tija_|_jon| ti, ti ti, ti ReEl] o) o, LaRel m| mELRe m mSoRe s. s.S0 c,| c nfi  nfi  isf  isf
27 145 3 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 2 200 200 200 200 3 3 300 300 3 3 3,00 300 2 2 200 200 2 2 200 200 2 200 200 2 200 200 240 200
28 1 51 4 3 3 300 300 2 3 250 300 3 3 300 300 3 3 3 300 300 289 300 3 3 300 300 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 200 2,00 2 200 2,00 220 200
29 1 44 3 3 3 300 300 2 3 250 300 3 2 250 300 3 2 3 267 300 267 300 3 4 350 400 2 3 250 300 2 2 200 200 2 2 200 200 2 200 200 2 200 2,00 240 200
30 137 3 3 3 300 300 3 3 300 300 3 3 300 300 3 3 3 300 300 3,00 300 3 3 300 300 3 3 3,00 300 3 3 300 3,00 3 3 3,00 300 3 300 300 3 3,00 3,00 300 3,00
£}l 130 2 2 2200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 3 233 200 211 200 3 3 300 300 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 200 200 2 200 200 220 200
32 1 3 3 3 3 300 300 3 3 300 300 3 3 300 300 3 3 3 300 300 3,00 300 3 3 300 300 3 3 3,00 300 3 3 300 3,003 3 3,00 300 3 300 300 3 3,00 3,00 300 3,00
33 1 42 3 3 3 300 300 3 3 300 300 3 2 250 300 2 2 2 200 200 256 300 4 4 400 400 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 3 300 300 2 200 200 250 3,00
34 1 46 3 2 3 250 300 2 3 250 300 3 3 300 300 3 3 3 300 300 278 300 4 4 400 400 2 3 250 300 2 2 200 200 3 1 200 200 3 300 300 1 1,00 100 250 3,00
35 1 47 3 3 2 250 300 3 2 250 300 1 2 150 200 2 3 2 233 200 222 200 2 2 200 200 2 3 250 300 2 2 200 200 3 2 250 300 2 200 200 2 200 200 220 200
36 145 3 2 2200 200 2 2 200 200 2 2 2,00 200 2 2 3 233 200 211 200 3 3 300 300 3 2 250 300 2 2 200 2,00 2 2 2,00 200 2 2,00 2,00 2 2,00 2,00 230 200
7 127 2 3 3 300 300 3 3 300 300 3 3 300 300 3 3 3 300 300 300 300 3 3 300 300 3 3 300 300 3 3 300 300 3 3 300 300 3 300 300 3 300 300 300 300
38 13 3 22 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 2 200 200 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 200 200 2 200 200 200 200
39 1 24 2 4 4 400 400 4 4 400 400 4 4 400 400 3 3 4 333 300 376 400 4 4 400 400 3 4 350 400 4 4 400 400 4 4 400 400 4 400 400 4 400 400 390 400
40 2 19 1 3 3 300 300 3 3 300 300 3 3 300 300 3 3 3 300 300 300 300 3 3 300 3,00 3 3 300 300 3 3 300 300 3 3 300 300 3 300 3,00 3 3,00 3,00 300 3,00
41 2 33 222200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 2 200 200 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 200 200 2 200 200 200 200
42 2 38 3 3 3 300 300 3 3 300 300 3 4 350 400 3 2 2 233 200 289 300 3 4 350 400 4 4 400 400 2 3 250 300 2 3 250 300 4 400 400 4 400 400 330 3,00
43 2 35 3 3 3 300 300 3 3 300 3003 3 300 3002 2 3 233 200 278 300 3 2 250 3,00 3 2 250 300 2 2 200 200 2 2 200 200 3 300 3,00 3 300 3,00 240 200
ER) 1 38 3 3 2 250 300 4 2 300 300 2 3 250 300 3 1 1 167 200 233 200 2 3 250 300 2 3 250 300 2 2 200 200 3 2 250 300 3 300 300 2 200 200 240 200
45 2 40 3 3 3 300 300 2 3 250 300 3 3 300 300 3 3 3 300 300 289 300 3 3 300 300 3 2 250 300 2 2 200 200 3 3 300 300 2 200 2,00 2 200 2,00 250 3,00
46 2 27 2 3 3 300 300 3 3 300 300 3 3 300 300 3 3 3 300 300 300 300 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 200 200 2 200 2,00 200 200
47 2 26 222 200 200 2 2 200 200 3 2 250 300 2 2 3 233 200 222 200 2 2 200 200 3 3 300 300 2 2 200 200 2 3 250 300 2 200 200 3 300 3,00 240 200
48 2 29 2 4 2 300 300 2 3 250 300 3 2 250 3002 2 3 233 200 256 300 3 2 250 3,00 3 3 300 300 2 2 200 200 2 2 200 200 3 300 3,00 2 200 2,00 240 2,00
49 2 30 2 3 3 300 300 3 2 250 300 2 2 200 200 2 2 2 200 200 233 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 200 200 2 200 2,00 200 200
50 2 38 3 3 2 250 300 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 2 200 200 211 200 1 2 150 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 200 2,00 2 200 2,00 190 200
51 2 47 3 2 2 200 200 3 3 300 300 2 2 200 200 3 3 3 300 300 256 300 3 2 250 3,00 2 2 200 200 2 2 200 200 3 2 250 300 2 200 200 3 300 3,00 230 200
52 1 38 3 4 4 400 400 4 4 400 400 4 4 400 400 4 4 4 400 400 400 400 4 4 400 400 4 4 400 400 4 4 400 400 4 4 400 4.00 4 400 400 4 400 400 400 4.00
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ANEXO 8: BASE DE DATOS — CONTINUACION

Eda EfP/Pf H HAPP B HPP H B P|P Al A FB AAP T TP P I WPP T PIPf R _RP A C £

A d|al ¢ (¢ ol ol (& olll ol { (& ol of | § (¢ olll oll® ol of 0] 1/¢” alall af 2) 3| ol o 4] 5 edll €6 7 el e 8¢ cdll ¢ 9 all @ ad

a laglonon| ti.] tin_jon| i tin_jon| ti| tija_|_jon| ti, ti ti, ti/ReEl] o] o LaRel m| mElIRe m mSoRe s. s.S0 c,| c nfi  nfi isf isf
53 2 53 4 22200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 2 200 200 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 200 200 2 200 2,00 200 200
54 1 46 3 3 2 250 300 2 2 200 200 3 3 300 300 2 2 2 200 200 233 200 3 3 300 3,00 3 2 250 300 3 3 300 3,00 2 2 200 200 2 200 2,00 3 3,00 3,00 260 3,00
55 1 57 4 3 3 300 300 2 3 250 300 3 2 250 300 3 2 3 267 300 267 300 2 3 250 300 3 3 300 300 2 3 250 3,00 3 3 300 300 3 300 300 3 300 300 280 3,00
56 2 25 222200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 3 233 200 211 200 2 2 200 2,00 3 2 250 300 2 2 2,00 200 3 3 300 300 2 200 2,00 2 2,00 2,00 230 200
57 137 3 3 3 300 300 3 3 300 300 3 3 300 300 3 3 3 300 300 300 300 3 3 300 300 3 3 300 300 3 3 300 300 3 3 300 300 3 300 300 3 300 3,00 300 3,00
58 2 33 322200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 1 1 1 100 100 167 200 1 1 100 1,00 1 1 100 100 1 1 100 100 1 1 100 1,00 1 100 1,00 1 1,00 1,00 1,00 1,00
59 159 411 10 100 1 1 100 100 1 1 100 100 1 1 1 100 100 100 100 1 1 100 100 2 2 200 200 2 1 150 200 2 2 200 200 2 200 200 1 1,00 1,00 160 200
60 2 55 413200 200 1 2 150 200 3 1 200 200 2 2 2 200 2,00 189 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 200 2,00 2 200 2,00 2,00 200
61 1 46 3 2 3 250 300 4 4 400 400 4 4 400 400 4 4 3 367 400 356 400 4 3 350 400 4 4 400 400 3 4 350 400 3 4 350 400 2 200 200 2 200 200 330 300
62 229 222200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 2 200 200 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 3 250 300 2 200 2,00 1 1,00 1,00 200 200
63 2 20111100 100 1 1 100 100 1 1 100 100 1 1 1 100 100 100 100 1 1 100 100 1 1 100 100 1 1 100 100 1 1 100 100 1 100 1,00 1 1,00 1,00 100 1,00
64 2 24211100 100 1 1 100 100 1 1 100 100 1 1 1 100 100 100 100 1 1 100 100 1 1 100 100 1 1 100 100 1 1 100 1,00 1 100 1,00 1 1,00 1,00 100 1,00
65 142 3 2 2 200 200 2 3 250 300 3 2 250 300 2 2 2 200 200 222 200 2 2 200 200 3 2 250 300 3 2 250 3,00 3 2 250 300 2 200 200 2 200 200 230 200
66 1 24 2 3 3 300 300 3 3 300 300 3 3 300 300 3 3 3 300 300 3,00 300 3 3 300 300 3 3 300 300 3 3 300 3,003 3 300 300 3 300 300 3 300 3,00 3,00 3,00
67 13 311 10 10 1 1 100 100 1 1 100 100 1 1 1 100 100 100 100 1 1 100 100 1 1 100 100 1 1 100 100 1 1 100 100 1 100 100 1 1,00 1,00 1,00 1,00
68 2 38 3 22 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 2 200 200 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 200 200 2 200 2,00 200 200
69 2 38 3 3 3 300 300 3 3 300 3003 3 300 300 3 3 3 300 300 300 300 3 3 300 300 3 3 300 300 3 3 300 300 3 3 300 300 3 300 3,00 3 300 3,00 300 3,00
70 2 46 3 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 2 2,00 200 2,00 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 200 2,00 2 200 2,00 2,00 200
A 2 37 3 22 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 2 200 200 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 200 200 2 200 200 200 200
72 13 3 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 2 200 200 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 200 200 2 200 200 200 200
73 2 32221150 200 1 1 100 100 1 1 100 100 1 3 3 233 200 156 200 2 3 250 3,00 2 3 250 300 3 2 250 300 3 2 250 300 2 200 200 2 200 2,00 240 200
74 2 30 221 15 200 2 2 200 200 2 3 250 300 2 2 2 200 200 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 200 200 2 200 2,00 200 200
75 2 49 4 11 100 100 1 1 100 100 1 1 100 100 1 1 1 100 100 100 100 1 1 100 100 1 1 100 100 1 1 100 100 1 1 100 1,00 1 100 1,00 1 100 1,00 100 1,00
76 2 37 3 22 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 2 200 200 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 200 200 2 200 2,00 200 200
7 1 40 3 2 2 200 200 3 3 300 300 3 3 300 300 3 3 3 300 300 278 3,00 2 3 250 300 2 3 250 3,00 2 3 250 300 3 3 300 3.00 3 3,00 300 3 300 300 270 3.00
78 2 36 3 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 2 200 200 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 200 200 2 200 200 200 200
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ANEXO 9: BASE DE DATOS - CONTINUACION

m/El Re

—~ |

& el

sesiae PPl P PPP A PFerPl B FAerip P A B APP T TP A ® WP A

1 d|a ¢ (& olgllof £ (& ollgl of § (& olgll o | E (& ol ol® ol ll ol 016 alull al 2, 3¢ ojdll 0/ 4] 5

a )agonjon| ti. ti.n_jon| ti ti.n_jon| ti., tija_|I_.on] ti.| . t.] ti.ReEL| o.] o.lLaRe m
79 2 26 2 21 150 200 1 1 100 100 1 1 100 1,00 1 2 2 167 200 133 100 1 1 100 1,00 3 2 250 300 2 3
80 2 28 2 2 2 200 200 2 3 250 300 2 2 200 200 2 2 2 200 200 211 200 3 3 300 300 3 2 250 300 3 2
81 2 23 2 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 2 200 2,00 200 200 2 2 200 2,00 2 2 2,00 200 2 2
82 1 45 3 2 3 250 300 3 3 300 300 3 3 300 300 3 3 3 300 300 289 3,00 3 3 300 300 3 3 300 300 3 3
83 2 34 2 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 2 200 2,00 200 200 2 2 200 200 2 2 2,00 200 2 2
84 2 38 3 3 2 250 300 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 2 200 200 211 200 2 2 200 200 3 2 250 300 2 2
85 2 40 3 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 2 200 2,00 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2
86 136 3 3 3 300 300 3 3 300 300 3 3 300 300 3 3 3 300 300 300 300 3 3 300 300 3 3 3,00 300 3 2
87 2 33 2 33 300 300 3 3 300 300 3 3 300 300 3 3 3 300 3,00 300 300 3 3 300 300 3 3 300 300 3 3
88 2 48 32 2 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 2 200 200 200 200 2 2 2,00 200 2 2 2,00 200 2 2
89 142 3 3 2 250 300 2 3 250 300 2 2 200 200 2 2 2 200 200 222 200 2 2 200 200 2 2 2,00 200 2 2
90 2 27 2 4 4 400 400 4 4 400 400 4 4 400 400 4 4 4 400 400 400 400 4 4 400 400 4 4 400 400 4 4
91 2 39 3 4 4 400 400 4 4 400 400 4 4 400 400 4 4 4 400 400 400 400 4 4 400 400 4 4 400 400 4 4
92 130 2 4 4 400 400 4 4 400 400 4 4 400 400 4 4 4 400 400 400 400 4 4 400 400 4 4 400 400 4 4
93 2 47 32 2 200 200 1 1 100 100 1 1 100 100 1 1 1 100 100 122 100 1 1 100 100 1 1 100 100 1 1
94 1 44 3 4 4 400 400 4 4 400 400 4 4 400 400 4 4 4 400 400 400 400 4 4 400 400 4 4 400 400 4 4
95 2 29 2 11 100 100 1 2 150 200 2 2 200 200 2 2 2 200 2,00 167 200 2 2 200 2,00 2 2 200 200 2 2
9 2 57 4 3 3 300 300 2 3 250 300 3 3 300 300 3 3 3 300 3,00 289 300 2 2 200 200 2 2 2,00 200 2 2
97 169 4 3 3 300 300 3 3 300 300 3 3 300 300 3 3 3 300 3.00 300 300 3 3 300 3,00 3 3 3.00 300 3 3
98 2 44 32 2 200 200 2 2 200 200 3 2 250 300 2 2 3 233 200 222 200 2 3 250 300 3 2 250 300 2 1
99 1 40 3 2 2 200 200 2 3 250 300 2 2 200 200 2 2 2 200 2,00 211 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2
100 2 37 3 33 300 300 3 3 300 300 3 3 300 300 3 3 3 300 3,00 300 300 3 3 300 300 3 3 300 300 3 3
101 2 36 3 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 2 200 200 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2
102 145 3 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 2 200 200 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2
103 2 46 3 2 3 250 300 2 3 250 300 3 3 300 300 3 2 2 233 200 256 300 2 3 250 300 2 2 200 200 2 2
104 2 45 3 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 2 200 2,00 200 200 2 2 200 2,00 2 2 200 200 2 2
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2,50
2,00
2,00
3.00
2,00
2,00
2,00
3.00
3,00
2,00
2,00
4,00
4.00
4,00
1.00
4,00
2,00
2,00
3.00
1.50
2,00
3.00
2.00
2,00
2,50
2,00

P

a e 8¢

s./S0 ¢
300 2 2,00
2,00 2 2,00
2,00 2 2,00
300 3 3,00
200 2 200
2,00 2 2,00
200 2 200
3.00 3 300
300 3 3,00
2,00 2 2,00
200 2 200
4,00 4 400
400 4 400
4,00 4 400
1,00 1 1,00
400 4 400
200 2 200
200 3 3,00
3,00 3 3,00
200 2 200
2,00 2 200
3.00 3 300
200 2 200
200 2 200
3,00 2 2,00
200 2 200

A C 5
dl c 9¢ <l ¢ ad
% - nfi nfi| isf isf
200 2 200 200 210 2,00
200 2 200 200 240 200
200 2 200 200 200 200
3,000 3 3,00 3,00 3,00 3,00
200 2 200 200 200 200
2,000 2 200 200 210 2,00
200 2 200 200 200 200
3,000 3 3,00 3,00 290 3,00
3,00 2 200 200 290 3,00
2,00 2 200 2,00 200 200
200 2 200 200 200 200
400 4 400 400 400 4,00
4,00 4 400 4,00 4,00 4,00
400 4 400 400 400 4,00
1,00 1 1,00 1,00 1,00 1,00
4,00 4 400 400 4,00 4,00
2,00 2 200 200 200 200
3,00 2 200 2,00 210 2,00
3,00 3 3,00 3,00 300 3,00
2,00 2 200 200 200 200
2,00 2 200 2,00 2,00 200
3,000 3 3,00 3,00 3,00 3,00
2,00 2 200 200 200 200
200 2 200 200 200 200
2,00 2 200 200 220 200
200 2 200 200 200 200
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ANEXO 10: BASE DE DATOS — CONTINUACION

Eda EfP(Pf B AP P B PBPP H FPP A A B PBPAP T TPPF Iy KPR T PIF R P A q <

jﬂa__éoldnl__&oldou__&oldou__f_&odolfnldolo,1_é’au:l 238 odl 04 5 ¢ 674 edl ¢ 8& call ¢ 9¢ cal & adl

a agonjon| ti.| ti.jn_jon| ti| ti.n_jon| ti.| tija_|l_.on| ti| ti. ti] ti. ReElL| o o./laRe m| mEL.Rg m| mSaRe s .80 c| «c nfi  nfi| isf isf
105 145 3 3 3 300 300 3 3 300 300 3 3 300 300 3 3 3 300 300 300 3003 3 300 300 3 3 300 300 3 3 300 300 3 3 300 3.00 3 300 3,00 3 3,00 300 300 3,00
106 2 25 222 200 200 2 2 200 200 2 2 200 2,00 2 2 2 200 2,00 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 200 2,00 2 200 200 2,00 200
107 2 56 4 22200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 2 200 200 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 200 200 2 200 200 200 200
108 2 40 3 3 3 300 300 3 3 300 300 3 3 300 3,003 3 3 300 3,00 300 300 3 3 3,00 300 3 3 300 300 3 3 300 300 3 3 300 300 3 300 3,00 3 300 3,00 3,00 3,00
109 2 43 33 3 300 300 3 2 250 300 2 3 250 3,00 2 2 2 200 200 244 200 2 3 250 300 2 3 250 300 3 2 250 300 2 2 200 200 2 200 200 2 200 200 230 200
110 2 26 2 2 4 300 300 4 4 400 400 4 4 400 400 4 4 4 400 400 373 400 4 4 400 400 4 4 400 400 4 4 400 400 4 4 400 400 4 400 400 4 400 400 4,00 4,00
11 2 23 222 200 200 2 3 250 300 2 2 200 200 2 2 1 167 200 200 200 1 1 100 100 1 1 100 100 1 1 100 100 1 1 100 100 1 100 100 1 100 100 1,00 1,00
112 2 34 222200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 2 200 200 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 200 200 2 200 200 2,00 200
13 1 46 3 3 3 300 300 3 3 300 300 3 3 300 300 3 3 3 300 300 300 300 3 3 300 300 3 3 300 300 3 3 300 300 3 3 300 300 3 300 300 3 300 300 300 3,00
114 125 2 32 250 300 3 2 250 300 3 3 300 300 3 3 3 300 300 278 3,00 3 3 3,00 300 3 3 3,00 3,00 2 2 200 200 2 2 200 200 2 200 2,00 2 200 200 240 200
115 2 49 4 3 3 300 300 3 4 350 400 4 3 350 400 4 4 4 400 400 356 400 4 4 400 400 4 4 400 400 3 4 350 400 4 4 400 400 4 400 400 3 300 300 380 400
116 137 3 2 2 200 200 3 3 300 300 2 2 200 200 3 2 3 267 300 244 200 2 3 250 300 2 3 250 3,00 2 2 200 200 2 2 200 200 2 200 2,00 2 200 200 220 200
17 1 47 3 3 3 300 300 3 3 300 300 3 3 300 300 3 3 3 300 300 300 3,00 3 3 300 300 3 3 300 300 3 3 300 300 3 3 300 3,00 3 300 300 3 300 300 300 3,00
118 2 43 3 3 3 300 300 3 3 300 300 3 3 300 3,003 3 3 300 3,00 300 300 3 3 300 300 3 3 300 300 3 3 300 300 3 3 300 300 3 300 3,00 3 300 3,00 3,00 3,00
119 2 3% 311100 100 1 1 100 100 1 1 100 100 1 1 1 100 100 100 100 1 1 100 100 1 1 100 100 1 1 100 100 1 1 100 100 1 100 100 1 100 100 100 1,00
120 148 31 1 100 100 1 1 100 100 1 1 100 100 1 1 1 100 1,00 100 1,00 1 1 100 100 1 1 100 100 1 1 100 100 1 1 100 1,00 1 1,00 1,00 1 1,00 1,00 1,00 1,00
121 2 49 411100 100 1 1 100 100 1 1 100 100 1 1 1 100 100 100 100 1 1 100 100 1 1 100 100 1 1 100 100 1 1 100 100 1 100 100 1 100 100 100 1,00
122 2 56 4 5 5 500 500 5 5 500 500 5 5 500 500 5 5 5 500 500 500 500 5 5 500 500 5 5 500 500 5§ 5 500 500 5 5 500 500 5 500 500 5 500 500 500 500
123 2 34 211100 100 1 1 100 100 1 1 100 100 1 1 1 100 100 100 100 1 1 100 100 1 1 100 100 1 1 100 100 1 1 100 100 1 100 100 1 100 1,00 1,00 1,00
124 2 49 4 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 2 200 200 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 200 200 2 200 200 2,00 200
125 2 43 3 4 4 400 400 4 4 400 400 4 4 400 400 4 4 4 400 400 400 400 4 4 400 400 4 4 400 400 4 4 400 400 4 4 400 400 4 400 400 4 400 400 400 400
126 1 36 3 4 4 400 400 4 4 400 400 4 4 400 400 4 4 4 400 400 400 400 4 4 400 400 4 4 400 400 4 4 400 400 4 4 400 400 4 400 400 4 400 400 400 400
127 221211100 10 1 1 100 100 1 1 100 100 1 1 1 100 100 100 100 1 1 100 100 1 1 100 100 1 1 100 100 1 1 100 100 1 100 100 1 100 1,00 1,00 1,00
128 1 46 3 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 2 200 200 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 200 200 2 200 200 200 200
129 1 41 3 4 4 400 400 4 4 400 400 4 4 400 400 4 4 4 400 400 400 400 4 4 400 400 4 4 400 400 4 4 400 400 4 4 400 400 4 400 400 4 400 400 400 400
130 2 32 211 100 100 1 1 100 100 1 1 100 100 1 1 1 100 100 100 1,00 1 1 100 1,00 1 1 100 100 1 1 100 100 1 1 100 100 1 1,00 100 1 100 100 1,00 1,00
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ANEXO 11: BASE DE DATOS — CONTINUACION

ElaE PP P PPP P PPP P PPPP P P P PP Tl TPP W KPP

1 d|al _( (& ollall ol £ (& olgll of & (& olgll of | E (& ol gl ol ol ll of 0)1)¢ alull al 2) 3¢ ojdll 0 4] 5

a agonjon ti. ti.m_lon| ti.| tiin_on| ti.| tiia_|l .jon tii ti, .| ti.)ReEl o. o.laRe m| mElRe

131 138 3 3 3 300 300 3 3 300 300 3 3 300 300 3 3 3 300 300 3.00 300 3 3 300 300 3 3 300 300 3 3
132 2 3713 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 2 200 200 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2
133 2 39 34 2 300 300 4 4 400 400 4 4 400 400 4 4 4 400 400 378 400 4 4 400 400 4 4 400 400 4 4
134 2 4311100 10 1 1 100 100 1 1 100 100 1 1 1 100 100 100 100 1 1 100 100 1 1 100 100 1 1
135 132 22 2 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 2 200 200 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2
136 2 43 311100 100 1 1 100 100 1 1 100 100 1 1 1 100 100 100 100 1 1 100 100 1 1 100 100 1 1
137 2 34 22 2 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 2 200 200 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2
138 2 44 311100 100 1 1 100 100 1 1 100 100 1 1 1 100 1,00 1,00 100 1 1 100 100 1 1 1,00 100 1 1
139 2 35 3 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 2 200 200 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2
140 1 46 3 5 5 500 500 5 5 500 500 5 5 500 500 5 5 & 500 500 500 500 5§ 5 500 500 5 5 500 500 5 5
141 1 47/ 3 5 5 500 500 5 5 500 500 5 5 500 500 5 5 5 500 500 500 500 5§ 5 500 500 5 5 500 500 5 5
142 1 48 3 4 4 400 400 4 4 400 400 4 4 400 400 4 4 4 400 400 400 400 4 4 400 400 4 4 400 400 4 4
143 1 49 4 3 3 300 300 3 3 300 300 3 3 300 300 3 3 3 300 300 300 300 3 3 300 300 3 3 3,00 300 3 3
144 1 561 4 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 2/ 200 200 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2
145 1 52 411100 100 1 1 100 100 1 1 100 100 1 1 1 100 100 100 100 1 1 100 100 1 1 100 100 1 1
146 1 53 4 22 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 2 200 200 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2
147 1 565 4 3 3 300 300 3 3 300 300 3 3 300 300 3 3 3 300 300 300 300 3 3 300 300 3 3 300 300 3 3
148 1 56 4 3 4 350 400 4 4 400 400 4 4 400 400 4 4 4 400 400 389 400 4 4 400 400 4 4 400 400 2 4
149 1 57 4 3 3 300 300 3 3 300 300 2 3 250 300 3 3 3 3.00 300 289 300 3 3 300 300 3 3 3.00 300 3 3
150 2 2222 2 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 2 200 200 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2
151 1 26 2 3 3 300 300 3 3 300 300 3 3 300 3,00 3 3 3 300 300 300 300 3 3 3.00 300 3 3 3,00 300 3 3
152 2 26 2 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 2 200 200 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2
153 121211100 100 1 1 100 100 1 1 100 100 1 1 1 100 100 100 100 1 1 100 100 1 1 100 100 1 1
154 1 28 2 3 2 250 300 2 3 250 300 3 3 300 300 3 3 2 267 300 267 300 3 3 3,00 300 3 3 300 300 3 3
155 2 29 222 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 2 200 200 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2
156 1 28 2 3 3 300 300 3 3 300 300 3 3 300 300 3 3 3 3.00 300 3.00 300 3 3 300 300 3 3 3.00 300 3 3

T

& edl

3.00
2,00
4.00
1.00
2,00
1.00
2,00
1,00
2,00
5.00
5.00
4,00
3.00
2,00
1.00
2,00
3.00
3.00
3.00
2,00
3.00
2,00
1,00
3.00
2,00
3.00

m
3,00
2,00
4,00
1,00
2,00
1,00
2,00
1,00
2,00
5,00
5,00
4,00
3,00
2,00
1,00
2,00
3,00
3.00
3,00
2,00
3,00
2,00
1,00
3,00
2,00
3.00

mr\)m-smumw-hmm—Amwhmmm—-N—-N—-h-mw{g{m'u

P R P A A l g
7 eldll e 8¢ cdll ¢ 9¢ il (& adl

Re s.| s.Sg «c.| c nfi nfi isf sl
3 3.00 300 3 3,00 300 3 3,00 300 300 3.00
2 200 200 2 200 200 2 200 200 200 200
4 400 400 4 400 400 4 400 400 400 400
1 100 100 1 1,00 100 1 1,00 1,00 1,00 1,00
2 200 200 2 200 200 2 200 200 200 200
1 100 100 1 1,00 100 1 1,00 100 1,00 1,00
2 200 200 2 200 200 2 2,00 200 200 200
1 1,00 100 1 1,00 1,00 1 1,00 1,00 1,00 1,00
2 200 200 2 200 200 2 200 200 200 200
5 500 500 5 500 500 5 500 500 500 5,00
5 500 500 5 500 500 5 500 500 500 5,00
4 400 400 4 400 400 4 4,00 400 4,00 4,00
3 3.00 300 3 3.00 300 3 3,00 3,00 300 3,00
2 200 200 2 200 200 2 200 200 200 200
1 100 1,00 1 1,00 100 1 1,00 100 1,00 1,00
2 200 200 2 200 200 2 2,00 2,00 2,00 2,00
3 3.00 300 3 3,00 300 3 3,00 3,00 3,00 3,00
4 400 400 2 200 200 4 4,00 400 3,60 4,00
3 3.00 300 3 3.00 3,00 3 3,00 3,00 300 3,00
2 200 200 2 200 200 2 200 200 200 200
3 3.00 300 3 3,00 300 3 3,00 3,00 300 3,00
2 200 200 2 200 200 2 200 200 200 200
1 100 1,00 1 1,00 100 1 1,00 100 1,00 1,00
3 300 3,00 3 300 300 3 3,00 3,00 3,00 3,00
2 200 200 2 200 200 2 2,00 200 200 200
3 3.00 300 3 3.00 3.00 3 3,00 3,00 300 3.00
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ANEXO 12: BASE DE DATOS — CONTINUACION

=
& o

S(EdaEfP/Pf P HAP P H PAPP B HPPP H B H PBPRAP T TPP Iy IgP PR

’_‘ja_ (& ol off § (& ollall of £ (& olll ol | E (& oldll ol ollll ol 0| 1|¢” atll af 2) 3¢ ojdll o 4 5

a lagonjon| ti.| tin_jon| ti| ti.n_jon ti.| tija_|l_jon| ti| ti. ti] tiReEl| o o./laRe m| mELRe
157 130 2 3 3 300 300 3 3 300 300 3 3 300 300 3 3 3 300 300 300 3,00 3 3 300 300 3 3 300 300 3 3
158 2 32 2 3 3 300 300 3 3 300 300 3 3 300 3,003 3 3 300 3,00 300 300 3 3 300 300 3 3 300 300 3 3
159 2 33 2 4 4 400 400 4 4 400 400 4 4 400 400 4 4 4 400 400 400 400 4 4 400 400 4 4 400 400 4 4
160 2 3 211100 100 1 1 100 100 1 1 100 100 1 1 1 100 100 100 100 1 1 100 100 1 1 100 100 1 1
161 2 34 222 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 2 200 200 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2
162 2 39 3 3 3 300 300 3 3 300 300 3 3 300 3,003 3 3 300 3,00 300 300 3 3 300 300 3 3 300 300 3 3
163 2 39 355 500 500 55 500 500 5 5 500 500 5 5 5 500 500 500 500 5 5 500 500 5 5 500 500 5 5
164 2 34 222200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 2 200 200 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2
165 2 18 1 4 4 400 400 4 4 400 400 4 4 400 400 4 4 4 400 400 400 400 4 4 400 400 4 4 400 400 4 4
166 2 3 322 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 2 200 200 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2
167 2 38 3 4 4 400 400 4 4 400 400 4 4 400 400 4 4 4 400 400 400 400 4 4 400 400 4 4 400 400 4 4
168 2 45 3 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 2 200 200 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2
169 1 52 4 22 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 2 200 200 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2
170 2 56 4 4 4 400 400 4 4 400 400 4 4 400 400 4 4 4 400 400 400 400 4 4 400 400 4 4 400 400 4 4
171 2 35 33 3 300 300 3 3 300 3003 3 300 300 3 3 3 300 300 300 300 3 3 300 300 3 3 300 300 3 3
172 2 46 3 4 4 400 400 4 4 400 400 4 4 400 400 4 4 4 400 400 400 400 4 4 400 400 4 4 400 400 4 4
173 133 222 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 2 200 200 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2
174 2 44 311100 100 11 100 100 1 1 100 100 1 1 1 100 1,00 100 100 1 1 100 100 1 1 100 100 1 1
175 2 54 4 3 3 300 300 3 3 300 300 3 3 300 300 3 3 3 300 3,00 300 300 3 3 300 300 3 3 300 300 3 3
176 2 46 3 4 4 400 400 2 3 250 300 4 4 400 400 4 4 4 400 400 367 400 4 4 400 400 4 4 400 400 4 4
177 2 35 322 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 2 200 200 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2
178 2 3 211100 100 11 100 100 1 1 100 100 1 1 1 100 1,00 100 100 1 1 100 100 1 1 100 100 1 1
179 133211100 100 1 1 100 100 1 1 100 100 1 1 1 100 100 100 100 1 1 100 100 1 1 100 100 1 1
180 2 26 2 22 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 2 200 200 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2
181 2 24 233 300 3003 3 300 3003 3 300 3003 3 3 300 3,00 300 300 3 3 300 300 3 3 300 300 3 3
182 2 23 2 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 2 200 200 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2
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3.00
3.00
4,00
1,00
2,00
3.00
5,00
2,00
4.00
2,00
4,00
2,00
2,00
4,00
3.00
4,00
2,00
1.00
3.00
4,00
2,00
1,00
1,00
2,00
3.00
2,00

P A q <

dl e 8¢ call ¢ 9¢ ¢l & ad

5.8 c| «c nfi  nfi| isf isf
3,00 3 3,00 300 3 3,00 300 3,00 3,00
3,00 3 3,00 3,00 3 3,00 300 3,00 3,00
400 4 400 400 4 400 400 400 400
1,00 1 1,00 1,00 1 1,00 1,00 1,00 1,00
200 2 200 200 2 200 200 200 200
3,00 3 3,00 300 3 3,00 300 3,00 3,00
500 5 500 500 5 500 500 500 5,00
2,00 2 200 200 2 200 200 2,00 200
400 4 400 400 4 400 400 400 4,00
2,00 2 200 200 2 200 200 2,00 200
400 4 400 400 4 400 400 400 400
2,00 2 200 200 2 200 200 200 200
200 2 200 200 2 200 200 200 200
4,00 4 400 400 4 400 400 4,00 4,00
300 3 300 300 3 300 300 300 3,00
400 4 400 400 4 400 400 400 4,00
2,00 2 200 200 2 200 200 2,00 200
1,00 1 1,00 1,00 1 1,00 1,00 1,00 1,00
3,00 3 300 300 3 300 300 300 3,00
400 4 400 400 4 400 400 400 400
200 2 200 200 2 200 200 200 200
1,00 1 1,00 1,00 1 1,00 1,00 1,00 1,00
1,00 1 1,00 1,00 1 100 1,00 1,00 1,00
2,00 2 200 200 2 200 200 200 200
3,00 3 3,00 300 3 3,00 300 300 3,00
200 2 200 200 2 200 200 200 200
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ANEXO 12: BASE DE DATOS — CONTINUACION

T

ElaE PP P PPP P PPP P PPPP P P P PP Tl TPP W KPP
1 d|al _( (& ollall of & (& olgll of £ (& olgll of | _E (& olgll ol ® ollgll ol 0 1)& alall al 2) 3¢ ol 0 4 5

a agonjon ti. ti.m_lon| ti.| tiin_on| ti.| tiia_|l .jon tii ti, .| ti.)ReEl o. o.laRe m| mElRe

183 1 47 3 4 4 400 400 4 4 400 400 4 4 400 400 4 4 4 400 400 400 400 4 2 300 300 4 4 400 400 4 4
184 1 28 2 4 4 400 400 4 4 400 400 4 4 400 400 4 4 4 400 400 400 400 4 4 400 400 4 4 400 400 4 4
185 1 47/ 3 5 1 300 300 1 1 100 100 1 1 100 1,00 1 1 1 1,00 100 144 100 1 1 100 100 1 1 100 100 1 1
186 2 49 4 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 2 200 200 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2
187 2 36 3 4 4 400 400 4 4 400 400 4 4 400 400 4 4 4 400 400 400 400 4 4 400 400 4 4 400 400 4 4
188 2 33 2 4 4 400 400 4 4 400 400 4 4 400 400 4 4 4 400 400 400 400 4 4 400 400 4 4 400 400 4 4
189 130 2 3 3 300 300 3 3 300 300 3 3 300 300 3 3 3 300 300 3.00 300 3 3 300 300 3 3 300 300 3 3
190 2 36 3 3 3 300 300 3 3 300 300 3 3 300 300 3 3 3 300 300 300 300 3 3 300 300 3 3 300 300 3 3
191 2 47 3 3 3 300 300 3 3 300 300 3 3 300 300 3 3 3 300 300 300 300 3 3 300 300 3 3 300 300 3 3
192 2 34 2 4 4 400 400 4 4 400 400 4 4 400 400 4 4 4 400 400 400 400 4 4 400 400 4 4 400 400 4 4
193 1 26 211 100 100 1 1 100 100 1 1 100 1,00 1 1 1 1,00 100 100 100 1 1 100 100 1 1 100 100 1 1
194 229211100 10 1 1 100 100 1 1 100 100 1 1 1 100 100 100 100 1 1 100 100 1 1 100 100 1 1
195 13 311100 100 1 1 100 100 1 1 100 100 1 1 1 100 100 100 100 1 1 100 100 1 1 100 100 1 1
196 1 25 2 3 3 300 300 3 3 300 300 3 3 300 300 3 3 3 3,00 300 300 300 3 3 300 300 3 3 300 300 3 3
197 2 55 4 3 3 300 300 2 3 250 300 2 2 200 200 3 3 3 300 300 267 300 3 2 250 300 2 2 200 200 2 2
198 1 57 4 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 2 200 200 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2
199 2 4 3 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 2 200 200 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2
200 1 44 3 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 2 200 200 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2
201 2 3 3 3 3 300 300 3 3 300 3003 3 300 300 3 3 3 300 300 300 300 3 3 300 300 3 3 300 300 3 3
202 2 25211100 10 1 1 100 100 1 1 100 100 1 1 1 100 100 100 100 1 1 100 100 1 1 100 100 1 1
203 2 45 3 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 2 200 200 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2
204 1 49 4 3 3 300 300 3 3 300 300 3 3 300 300 3 3 3 300 300 300 300 3 3 300 300 3 3 300 300 3 3
205 2 34 211100 100 1 1 100 100 1 1 100 100 1 1 1 100 100 100 100 1 1 100 100 1 1 100 100 1 1
206 2 58 4 4 3 350 400 4 3 350 400 4 4 400 400 4 4 4 400 400 378 400 4 4 400 400 4 4 400 400 2 4
207 2 252 3 3 300 300 3 3 300 300 3 3 300 300 3 3 3 300 300 300 300 3 3 300 3002 3 250 300 3 3
208 2 53411100 100 1 1 100 100 1 2 150 200 1 1 1 100 100 111 100 1 1 100 100 1 1 100 100 1 1

_m|
4.00
4.00
1,00
2.00
4.00
4.00
3.00
3.00
3.00
4.00
1,00
1,00
1,00
3.00
2.00
2.00
2,00
2.00
3.00
1,00
2.00
3.00
1,00
3.00
3.00
1,00

& edl

4,00
4,00
1,00
2,00
4,00
4,00
3,00
3,00
3,00
4,00
1,00
1,00
1,00
3.00
2,00
2,00
2,00
2,00
3.00
1,00
2,00
3.00
1,00
3,00
3,00
1,00

P R P A A l g
7 eldll e 8¢ cdll ¢ 9¢ il (& adl
Re s.| s.Sg «c.| c nfi nfi isf i
4 400 400 4 400 400 4 4,00 400 3,80 4,00
4 400 400 4 400 400 4 4,00 400 4,00 4,00
1 100 100 1 100 100 1 1,00 1,00 1.00 100
2 200 200 2 200 200 2 200 200 200 200
4 400 400 4 400 400 4 4,00 400 4,00 4,00
4 400 400 4 400 400 4 400 400 4,00 4,00
3 3.00 300 3 3,00 3,00 3 3,00 3,00 3,00 3,00
3 3,00 300 3 3,00 3,00 3 3,00 300 3,00 3,00
3 3.00 300 3 3,00 300 3 3,00 300 300 300
4 400 400 2 2,00 200 4 4,00 400 3,80 4,00
1 1,00 100 1 100 100 1 1,00 1,00 1.00 100
1 100 1,00 1 1,00 100 1 1,00 1,00 1,00 1,00
1 100 1,00 1 1,00 100 1 1,00 100 1,00 1,00
3 300 300 3 3,00 300 3 3,00 300 300 3,00
2 200 200 2 200 200 2 2,00 200 210 2,00
2 200 200 2 200 200 2 200 200 200 200
2 200 200 2 200 200 2 200 200 200 200
2 2,00 200 2 200 200 2 200 200 200 200
3 300 300 3 300 3,00 3 3,00 3,00 3.00 3,00
1 100 1,00 1 1,00 100 1 1,00 1,00 1,00 1,00
2 200 200 2 200 200 2 200 200 200 200
3 300 300 3 300 300 3 3,00 300 300 3,00
1 1,00 1,00 1 1,00 100 1 1,00 1,00 1,00 1,00
4 400 400 4 400 400 4 4,00 400 3,80 4,00
3 3,00 300 3 3,00 300 3 3,00 3,00 290 3,00
1 100 100 1 1.00 100 1 100 100 100 1,00
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ANEXO 13: BASE DE DATOS — CONTINUACION

Eda E/PPl P FAPP R PPP P PPP B P P PPP T TWPP ¥ mWPP T PP R RP A C g
A d|al ¢ (& olall o £ (& olall o { (& ollall of | £ (& olall ol olll ol 0] 16" alall af 2) 3| ol 0 4] 5| el €6 7 el ¢ 8¢ cll ¢ 9¢ il & adl
a aglonon| ti. ti.n_jon| ti. ti.n_jen| ti.| tija |_.jon| ti, ti. tii tiiReElL] o) wo.lLaRel m| m|ELRe m, mSoRe s. .80 «c. c nfi nfi isf isf
209 2 45 3 3 3 300 300 3 3 300 300 3 3 300 300 3 3 3 3,00 300 300 300 3 3 300 300 3 3 300 300 3 3 300 300 3 3 300 3.00 3 300 300 3 300 300 300 3,00
210 2 36 3 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 2 200 200 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 200 200 2 200 200 200 200
21 2 38 3 3 3 300 300 3 3 300 300 3 3 300 300 3 3 3 3,00 300 300 300 3 3 300 300 3 3 300 300 3 3 300 300 3 3 300 3.00 3 300 300 3 300 300 3,00 3,00
212 1 45 3 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 2 200 200 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 200 200 2 200 200 200 200
213 127 2 3 3 300 300 2 2 200 200 3 3 300 300 3 3 3 3,00 300 278 3,00 3 3 300 300 3 3 3.00 300 3 3 300 3.00 3 3 3,00 300 3 300 3.00 3 3.00 3,00 3,00 3.00
214 2 24 2 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 2 200 200 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 200 200 2 200 200 200 200
215 2 34211100 10 11 100 100 1 1 100 100 1 1 1 1,00 1,00 100 100 1 1 100 100 1 1 100 100 1 1 100 100 1 1 100 1.00 1 100 100 1 1,00 1,00 1,00 1,00
216 2 58 4 3 3 300 300 3 3 300 300 3 3 300 300 3 3 3 3,00 300 300 300 3 3 300 3,00 3 3 300 300 3 3 300 300 3 3 300 3.00 3 300 300 3 3,00 300 3,00 3,00
217 1 26 2 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 2 200 200 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 200 200 2 200 200 200 200
218 2 45 31110 100 1 1 100 100 1 1 100 100 1 1 1 100 1,00 100 100 1 1 100 100 1 1 100 100 1 1 100 100 1 1 100 1,00 1 100 100 1 1,00 1,00 1,00 1,00
219 2 47 3 11 10 100 1 1 100 100 1 1 100 100 1 1 1 100 1,00 100 100 1 1 100 100 1 1 100 100 2 1 150 200 1 1 100 1.00 1 100 100 1 1,00 1,00 1,10 1,00
220 2 40 3 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 2 2,00 200 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 200 200 2 200 200 200 200
221 2 54 4 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 2 2,00 200 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 200 200 2 200 200 200 200
222 2 36 3 4 4 400 400 4 4 400 400 4 2 300 300 4 4 4 400 400 3,78 400 4 2 300 300 4 4 400 400 4 4 400 400 4 4 400 400 2 200 200 4 400 400 360 4,00
223 2 46 3 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 2 200 200 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 200 200 2 200 200 200 200
224 2 54 4 2 3 250 300 3 3 300 300 3 3 300 300 3 3 3 3,00 3,00 289 3,00 3 3 300 3,00 3 3 3,00 300 3 3 300 300 3 3 3,00 3.00 3 300 300 3 3,00 3,00 3,00 3,00
225 2 45 3 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 2 200 200 200 200 2 2 200 2,00 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 200 200 2 200 200 200 200
226 13 3 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 2 200 200 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 200 200 2 200 200 200 200
227 2 45 3 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 2 200 200 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 200 200 2 200 200 200 200
228 2 34 2 3 3 300 300 3 3 300 300 3 3 300 300 3 3 3 3,00 3,00 300 300 3 3 300 300 3 3 300 300 3 3 300 300 3 3 300 3.00 3 300 300 3 300 300 3,00 3,00
229 2 45 311100 100 1 1 100 100 1 1 100 100 1 1 1 100 1,00 100 100 1 1 100 100 1 1 100 100 1 1 100 100 1 1 100 1,00 1 100 100 1 1,00 1,00 1,00 1,00
230 13 311100 100 1 1 100 100 1 1 100 100 1 1 1 100 100 100 100 1 1 100 100 1 1 1,00 100 1 1 100 100 1 1 1,00 100 1 100 100 1 1,00 100 1,00 100
23 124 2 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 2 200 200 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 200 200 2 200 200 200 200
232 2 48 3 1110 100 1 1 100 100 1 1 100 100 1 1 1 1,00 100 100 100 1 1 100 100 1 1 100 100 1 1 100 100 1 1 100 1.00 1 100 100 1 1,00 1,00 1,00 1,00
233 2 35322 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 2 200 200 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 200 200 2 200 200 200 200
24 | 2453 11100 100 1 1 100 100 1 1 100 100 1 1 1/ 100 100 100 100 1 1 100 1,001 1 100 100 1 1 100 100 1 1 1,00 100 1 100 100 1 100 100 100 100
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ANEXO 14: BASE DE DATOS — CONTINUACION

ElaE PP P PRPP P PPP P PAPPF P P P PFPPl ™ TWPP W WPP T PP R P A i g

jd a {1 ol o £ (& oligll ol § (& olll of [ E (& olall o ¢ ofall of 0 1)¢” alall af 2) 3¢ oall 0 4 5¢ cill € 6 7¢ eall ¢ 8¢ cull ¢ 9¢ call (& aul

a )agonjon| ti. ti.n_lon| ti. ti.n_jon| ti. tiJa |l_.on| ti) i ti.] ti.ReEL| 0. o./laRe m| miELRe m| m/SaRe s s..S0| c.| «c nfi nfi| isf isf
235 2 26 2 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 2 200 200 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 200 200 2 200 200 200 200
236 12 2 3 3 300 300 3 3 300 300 3 3 300 300 3 3 3 300 3,00 300 300 3 3 300 300 3 3 300 300 3 3 300 300 3 3 300 300 3 3,00 300 3 300 3,00 3,00 3,00
237 1 60 4 3 3 300 300 3 3 300 300 3 3 300 300 3 3 3 300 3.00 300 300 3 3 300 300 3 3 300 300 3 3 3.00 300 3 3 300 3.00 3 300 3,00 3 3.00 300 300 3,00
238 2 2r 2 22 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 2 200 200 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 200 200 2 200 200 200 200
239 2 35 3 22 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 2 200 200 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 200 200 2 200 200 200 200
240 13 3 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 2 200 200 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 200 200 2 200 200 200 200
241 1 34 22 2 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 2 200 200 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 200 200 2 200 200 200 200
242 2 45 3 3 3 300 300 3 2 250 300 3 3 300 300 3 2 3 267 3,00 278 3,00 3 3 300 3,00 3 3 300 300 3 3 300 300 3 3 300 3.00 3 300 300 3 3,00 300 300 3,00
243 2 35 3 22 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 2 200 200 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 200 200 2 200 200 200 200
244 13 311100 10 1 1 100 100 1 1 100 100 1 1 1 100 100 1,00 100 1 1 100 100 1 1 100 100 1 1 100 100 1 1 100 100 1 1,00 1,00 1 100 1,00 1,00 1,00
245 1 34 2 4 4 400 400 4 4 400 400 4 4 400 400 4 4 4 400 400 400 400 4 4 400 400 4 4 400 400 4 4 400 400 4 4 400 400 2 2,00 200 4 400 400 3,80 4,00
246 2 2r 211100 100 1 1 100 100 1 1 100 100 1 1 1 100 100 100 100 1 1 100 100 1 1 100 100 1 1 100 100 1 1 100 100 1 100 1,00 1 1,00 1,00 1,00 1,00
247 2 28 211100 100 1 1 100 100 1 1 100 1,00 1 1 1 100 1,00 100 100 1 1 100 1,00 1 1 100 100 1 1 100 100 1 1 100 100 1 100 1,00 1 100 1,00 1,00 1,00
248 2 36 3 4 4 400 400 4 4 400 400 4 4 400 400 4 4 4 400 400 400 400 4 4 400 400 4 4 400 400 4 4 400 400 4 4 400 400 4 400 400 4 400 400 400 4,00
249 2 50 4 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 2 200 200 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 200 200 2 200 200 200 200
250 2 32222 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 2 200 200 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 200 200 2 200 200 200 200
251 2 23 2 33 300 3003 3 300 300 3 3 300 300 3 3 3 3,00 300 300 300 3 3 300 300 3 3 300 300 3 3 300 300 3 3 300 3.00 3 3,00 3,00 3 3,00 300 3,00 3,00
252 13 311100 10 1 1 100 10 1 1 100 100 1 1 1 100 100 1,00 100 1 1 100 100 1 1 100 100 1 1 100 100 1 1 100 100 1 1,00 100 1 100 100 1,00 1,00
253 2 38 3 22 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 2 200 200 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 200 200 2 200 200 200 200
254 2 57 4 22200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 2 200 2,00 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 200 200 2 200 200 2,00 200
255 2 21 222 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 2 200 200 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 200 200 2 200 200 200 200
256 2 4 311100 100 1 1 100 100 1 1 100 100 1 1 1 1,00 1,00 100 100 1 1 100 100 1 1 100 100 1 1 100 100 1 1 100 100 1 100 1,00 1 1,00 1,00 1,00 1,00
257 2 37 3 4 4 400 400 4 4 400 400 4 4 400 400 4 4 4 400 400 400 400 2 4 300 3,00 4 4 400 400 4 4 400 400 4 4 400 400 4 400 400 2 200 200 360 400
258 125 2 22 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 2 200 200 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 200 200 2 200 200 200 200
259 2 32 222 20 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 2 2,00 200 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 200 200 2 200 200 200 200
260 2. 27 2 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 2 200 200 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 200 200 2 200 200 200 200
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ANEXO 15: BASE DE DATOS - CQNTIN_UA_C_ION

siesae PPl A PPP A PPP f FAPPP B A F APP T TeA wW HPA T

A d|al _( (& ollall ol £ (& ollll of & (& olgll of | _E (& ol ol ol il ol 0)1)¢ alall al 2) 3¢ odll o 4] 5|¢ eull

a agonjon ti.| ti.m_jon| ti.| tim_jon| ti.| tiija |l jon ti| i, ] ti/ReEl] o) o/laRg m| mE/Re m| m
261 2 29 2 2 2 200 200 2 2 200 2,00 2 2 200 200 2 2 2 200 200 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 200 2,00
262 2 39 3333003003 3 300 3003 3 300 3003 3 3 300 300 3.00 300 3 3 300 300 3 3 300 300 3 3 300 300
263 2 30 211 100 1,00 1 1 1,00 1,00 1 1 1,00 1,00 1 1 1 100 1,00 1,00 100 1 1 100 100 1 1 100 100 1 1 1,00 1,00
264 140 3 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 2 200 200 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200
265 2 41 3 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 2 200 200 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200
266 2 25 222 200 2002 2 200 200 2 2 200 200 2 2 2 200 200 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200
267 2 39 3 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 2 200 200 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 200 2,00
268 2 46 3 3 3 300 300 3 3 300 3,00 3 3 300 300 3 3 3 300 300 300 300 3 3 300 300 3 3 300 300 3 3 3,00 3,00
269 2 34 2 2 2 200 200 2 2 200 2,00 2 2 200 200 2 2 2 200 200 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 200 2,00
270 2 42 3 4 3 350 400 3 3 300 3,00 3 3 300 300 3 3 3 300 300 311 300 3 3 300 300 3 3 300 300 3 3 3.00 3,00
271 136 3 3 3 300 300 3 3 300 300 3 3 300 300 3 3 3 300 300 3,00 300 3 3 300 300 3 3 300 300 3 3 300 300
272 1383 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 2 200 200 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200
273 2 28 2 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 2 200 200 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200
274 2 29 233 300 300 3 3 300 300 3 3 300 300 3 3 3 300 300 300 300 3 3 300 300 3 3 300 300 3 3 3,00 3,00
275 2 48 3 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 2 200 200 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 200 2,00
276 229 2 22200 200 2 2 200 2,00 2 2 200 200 2 2 2 200 200 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 200 2,00
217 2 36 3 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 2 200 200 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 200 2,00
278 2 47 3 11 100 100 1 1 100 1,00 1 1 100 100 1 1 1 100 100 400 100 1 1 100 100 1 1 100 100 1 1 100 100
219 2 36 3 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 2 200 200 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 200 2,00
280 138 33 3 300 300 3 3 300 300 3 3 300 300 3 3 3 300 300 3,00 300 3 3 300 300 3 3 3.00 300 3 3 3,00 300
281 1 2902 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 2 200 200 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200
282 2 25 2 22 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 2 200 200 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200
283 2 2622 2200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 2 200 200 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 200 2,00
284 2 30 2 33 300 300 3 3 300 300 3 3 300 300 3 3 3 300 300 300 300 3 3 3,00 300 3 3 300 300 3 3 3,00 3,00
285 2 46 3 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 2 200 200 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 200 2,00
286 1.26 2 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 2 200 200 2,00 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200

Nr\:mmmmml\)-mmmmmmwumwmmmm—swm{g"m'u

P R P A a i <
71¢ el 8|¢ call ¢ 9¢ ¢ adl
Re s.| s.Sg c = nfi nfi isf s
2 200 200 2 200 200 2 200 200 200 200
3 300 300 3 300 300 3 300 300 300 3.00
1 100 100 1 100 1,00 1 1,00 100 100 1,00
2 200 200 2 200 200 2 200 200 200 200
2 200 200 2 200 200 2 200 200 200 200
2 200 200 2 200 200 2 200 200 200 200
2 200 200 2 200 200 2 200 200 200 200
3 3,00 300 3 3,000 300 3 3,00 3,00 3,00 3,00
2 200 200 2 200 200 2 200 200 200 200
3 3,00 300 3 3,00 300 3 3,00 300 300 300
3 300 300 3 300 300 3 3,00 3,00 3,00 3,00
2 200 200 2 200 200 2 200 200 200 200
2 200 200 2 200 200 2 200 200 200 200
3 3,00 300 3 3,00 300 3 300 3,00 300 300
2 200 200 2 200 200 2 200 200 200 200
2 200 200 2 200 200 2 200 200 200 200
2 200 200 2 200 200 2 200 200 200 200
1 1,00 100 1 100 1,00 1 1,00 1,00 100 1,00
2 200 200 2 200 200 2 2,00 2,00 200 2,00
3 3,00 300 3 3,00 300 3 3,00 300 300 300
2 200 200 2 200 200 2 200 200 200 200
2 200 200 2 200 200 2 200 200 200 200
2 200 200 2 200 200 2 200 200 200 200
3 3,00 300 3 3,00 300 3 300 3,00 300 3,00
2 200 200 2 200 200 2 200 200 200 200
2 200 200 2 200 200 2 200 200 200 200
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ANEXO 16: BASE DE DATOS — CONTINUACION

Eda EfP/Pf H HPP B HPP A P PP AR A B AAP T TP P I WKWPP T PIPf R R P A C £

Ld al ¢ (& oldllol § (& oallol § (& olallol | & (& oldll ol ol ol 0 1.¢ alll al 2 3¢ odll 04 5 el €6 7 edll e 8§ call ¢ 94 a & adl

a agonon| ti.] ti.n_jon| i tin_jon| ti.| tija_|_jon| ti, ti. i, ti ReEl] o) o, LaRel m| m|ElRe m mSoRe s. s.S0 c,| c nfi  nfi  isf isf
287 2 3 3 22 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 2 200 200 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 200 200 2 200 2,00 200 200
288 138 311100 10 1 1 100 100 1 1 100 100 1 1 1 100 100 1,00 100 1 1 100 1,00 1 1 100 100 1 1 100 100 1 1 100 100 1 100 100 1 1,00 1,00 1,00 1,00
289 2 51 4 4 4 400 400 4 4 400 400 4 4 400 400 4 2 4 333 300 378 400 4 4 400 400 4 4 400 400 4 4 400 400 2 4 300 300 4 400 400 4 400 400 380 4.00
290 13 3 22 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 2 200 200 2,00 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 200 200 2 200 200 200 200
291 2 43 3 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 2 200 200 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 200 200 2 200 200 200 200
292 2 31 22 2 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 2 200 200 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 200 2,00 2 200 2,00 200 200
293 131 2 3 3 300 300 3 3 300 300 3 3 300 300 3 3 3 300 300 300 300 3 3 300 300 3 3 300 300 3 3 300 3,00 3 3 300 300 3 300 300 3 3,00 3,00 300 3,00
294 2 26 2 22 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 2 200 200 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 200 2,00 2 200 2,00 200 200
295 229 222 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 2 200 200 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 200 200 2 200 200 200 200
296 118 111 10 100 1 1 100 100 1 1 100 100 1 1 1 1,00 100 1,00 100 1 1 100 100 1 1 1,00 100 1 1 100 1,00 1 1 1,00 100 1 100 100 1 1,00 1,00 1,00 1,00
297 2 36 3 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 2 200 200 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 200 200 2 200 200 200 200
298 129211100 100 1 1 100 100 1 1 100 100 1 1 1 100 100 1,00 100 1 1 100 1,00 1 1 1,00 100 1 1 100 1,00 1 1 1,00 100 1 100 100 1 1,00 100 1,00 1,00
299 229 211100 100 1 1 100 100 1 1 100 100 1 1 1 100 100 100 100 1 1 100 100 1 1 100 100 1 1 100 100 1 1 100 100 1 100 100 1 100 1,00 100 100
300 2 28211100 100 1 1 100 100 1 1 100 100 1 1 1 100 100 1,00 100 1 1 100 100 1 1 100 100 1 1 100 100 1 1 100 1,00 1 100 1,00 1 1,00 1,00 100 1.00
301 149 4 3 2 250 300 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 2 200 200 211 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 200 200 2 200 200 200 200
302 2 38 322 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 2 200 200 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 200 200 2 200 2,00 200 200
303 128 2 22 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 2 200 200 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 200 200 2 200 200 200 200
304 2 29 2 3 3 300 300 3 3 300 3003 3 300 3003 3 3 300 300 300 300 3 3 300 3,00 3 3 300 300 3 3 300 300 3 3 300 300 3 300 3,00 3 3,00 3,00 3.00 3,00
305 2 33 2 4 4 400 400 4 4 400 400 4 4 400 400 4 4 4 400 400 400 400 4 4 400 400 4 4 400 400 4 4 400 400 4 4 400 400 4 400 400 4 400 400 400 4,00
306 1 35 3 4 4 400 400 4 4 400 400 4 4 400 400 4 4 4 400 400 400 400 4 4 400 400 4 4 400 400 4 4 400 400 4 4 400 400 4 400 400 4 400 400 400 400
307 1 40 3 3 3 300 3,00 3 3 300 300 3 3 300 300 3 3 3 300 3,00 300 300 3 3 300 300 3 3 300 300 3 3 300 300 3 3 300 300 3 300 300 3 300 300 300 3,00
308 2 42 311100 100 1 1 100 100 1 1 100 100 1 1 1 100 100 100 100 1 1 100 100 1 1 100 100 1 1 100 100 1 1 100 1,00 1 100 1,00 1 1,00 1,00 100 1,00
309 2 37 31215 200 1 1 100 100 1 1 100 100 1 1 1 100 100 111 100 1 1 100 100 1 1 100 100 1 1 100 100 1 1 100 100 1 100 100 1 100 1,00 100 1,00
310 2 4 311100 100 1 1 100 100 1 1 100 100 1 1 1 100 100 1,00 100 1 1 100 100 1 1 100 100 1 1 100 100 1 1 1,00 1,00 1 100 1,00 1 1,00 1,00 1,00 1,00
n 2 46 3 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 2 200 200 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 200 200 2 200 2,00 200 200
312 2 3r 3 2 2 200 200 2 2 200 2.00 2 2 200 200 2 2 2 2.00 200 200 2.00 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 200 2.00 2 200 2,00 2 200 2.00 2.00 2.00
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ANEXO 17: BASE DE DATOS — CONTINUACION

Eda E(P/Pf H HAP/P B HPP A P PP AR A B AAP T TP P I WPP T PIPf R R P A C £

Ld al ¢ (& oldlol § (& oallol § (& olallol | & (& oldll ol ol ol 0 1.¢ alull al 2 36" ol 04 56 el €6 7 edll e 8§ call ¢ 96 al & adl

a agonon| ti.] ti.n_jon| i) tin_jon| ti| tija_|_jon| ti, ti. tii ti ReEl] o) o./LaRel m| m|ELRe m mSoRe s. s.S0 ¢ c. nfi  nfi isf isf
313 1 44 3 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 2 200 200 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 200 200 2 200 200 200 200
314 2 28 222200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 2 200 200 2,00 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 200 2,00 2 200 2,00 200 200
315 128 2 2 2200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 2 200 200 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 200 200 2 200 200 200 200
316 2 34222200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 2 200 2,00 2,00 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 200 2,00 2 200 2,00 200 200
317 129211100 10 1 1 100 100 1 1 100 100 1 1 1 100 100 100 100 1 1 100 100 1 1 1,00 100 1 1 100 100 1 1 100 100 1 100 100 1 1,00 100 1.00 1,00
318 2 45 3 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 2 200 200 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 200 2,00 2 200 2,00 2,00 200
319 2 26 222 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 2 200 200 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 200 200 2 200 2,00 200 200
320 12821110 100 1 1 100 100 1 1 100 100 1 1 1 100 100 100 100 1 1 100 1,00 1 1 1,00 100 1 1 100 1,00 1 1 1,00 100 1 100 100 1 100 100 1,00 1,00
321 2 47 3 3 3 300 300 3 3 300 300 3 3 300 300 3 3 3 300 300 300 300 3 3 300 3,00 3 3 300 300 3 3 300 300 3 3 300 300 3 300 3,00 3 300 3,00 300 3,00
322 2 28 2 3 3 300 300 3 3 300 300 3 3 300 300 3 3 3 300 300 300 300 3 3 300 3,00 3 3 300 300 3 3 300 300 3 3 300 3,00 3 300 3,00 3 300 3,00 300 3,00
323 137 3 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 2 200 200 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 200 200 2 200 200 200 200
324 2 28 222200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 2 2,00 2,00 2,00 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 200 2,00 2 200 2,00 2,00 200
325 2 27 2 22200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 2 200 200 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 200 200 2 200 200 200 200
326 2 27 2 22200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 2 200 200 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 200 200 2 200 2,00 200 200
327 128 211 10 100 1 1 100 100 1 1 100 100 1 1 1 100 100 100 100 1 1 100 100 1 1 1,00 100 1 1 100 100 1 1 1,00 100 1 100 100 1 1,00 1,00 1,00 1,00
328 2 41 322 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 2 200 200 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 200 2,00 2 200 2,00 200 200
329 2 28 222 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 2 200 200 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 200 200 2 200 200 200 200
330 128 2 3 3 300 300 3 3 300 300 3 3 300 300 3 3 3 300 300 300 300 3 3 300 300 3 3 3,00 300 3 3 300 3,003 3 300 300 3 300 300 3 3,00 3,00 3,00 3,00
3 2 33 222 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 2 200 200 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 200 200 2 200 200 200 200
332 2 22222200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 2 200 200 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 200 200 2 200 2,00 200 200
333 129 2 2 2200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 2 200 200 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 200 200 2 200 200 200 200
334 2 30 2 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 2 200 200 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 200 200 2 200 2,00 200 200
335 229 222200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 2 200 200 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 200 200 2 200 2,00 200 200
336 1 56 4 3 3 300 300 3 3 300 300 3 3 300 300 3 3 3 300 300 300 300 3 3 300 300 3 3 300 300 3 3 300 3,00 3 3 300 300 3 300 300 3 300 3,00 300 3,00
337 2 37 3 3 3 300 300 3 3 300 300 3 3 300 300 3 3 3 300 300 3,00 300 3 3 300 3,00 3 3 300 300 3 3 300 300 3 3 300 300 3 300 300 2 200 2,00 290 3,00
338 2 39 32 2 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 2 200 200 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 200 200 2 200 2,00 200 200
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ANEXO 18: BASE DE DATOS — CONTINUACION

SEdaE PPl P BRPP P PPP P PPP R P P PP T TPP W kPP T PP R P A A C g

A d|al ¢ (& ol of ¥ (& olll of § (& olall of | E _(& olall ol olll o 0/ 1)&” alall af 2 3| olall 0 4| 5 edll €6 7 edll e 8¢ cull ¢ 9 all & aall
a aglonjon| ti. ti.n_jon| ti| tiin_jon ti.] tija_|l_ on| ti ti i ti./ReEL 0. ojlaRel m| mEL.Re m| mSoRe s. s./Seo c. c nfi nfi isf isf
339 2 39 3 3 3 300 300 3 3 300 300 3 3 300 300 3 3 3 300 300 300 300 3 3 300 300 3 3 300 300 3 3 300 300 3 3 300 300 3 3,00 300 3 3,00 3,00 3,00 300
340 2 4 3 3 3 300 300 3 3 300 300 3 3 300 300 3 3 3 300 300 300 300 3 3 300 300 3 3 300 300 3 3 300 300 3 3 300 300 3 3,00 3,00 3 3,00 3,00 3,00 300
341 2 2r 2 3 3 300 300 3 3 300 300 3 3 300 300 3 3 3 300 300 3,00 300 3 3 300 300 3 3 300 300 3 3 300 3.00 3 3 3.00 300 3 3.00 300 3 3,00 3,00 3.00 3,00
| 342 2 28 2 3 3 300 300 3 3 300 3003 3 300 300 3 3 3 300 300 300 300 3 3 300 300 3 3 300 300 3 3 300 300 3 3 300 300 3 3,00 3,00 3 3,00 3,00 300 300
343 232211100 100 1 1 100 100 1 1 100 100 1 1 1 1,00 100 1,00 100 1 1 100 100 1 1 100 100 1 1 100 100 1 1 100 100 1 100 100 1 1,00 100 100 100
344 2 34 222200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 2 200 200 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2,00 200 2 200 200 2,00 2,00
345 13 3 11 100 100 1 1 100 100 1 1 100 100 1 1 1 100 100 100 100 1 1 100 100 1 1 100 100 1 1 100 100 1 1 1,00 1,00 1 1,00 1,00 1 1,00 100 1,00 1,00
346 2 3 3 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 2 200 200 2,00 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 200 200 2 200 200 200 200
347 2 3 3 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 2 200 200 2,00 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 200 200 2 200 200 200 200
. 348 23 311100 10 1 1 100 100 1 1 100 100 1 1 1 100 100 100 100 1 1 100 100 1 1 100 100 1 1 100 100 1 1 1,00 100 1 1,00 100 1 1,00 1,00 1,00 1,00
349 2 29 2 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 2 200 200 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 200 200 2 200 200 200 200
350 2 54 4 22200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 2 200 2,00 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 200 200 2 200 200 200 200
351 1 48 3 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 2 200 200 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 200 200 2 200 200 200 200
352 2 3r 3 22 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 2 200 200 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 200 200 2 200 200 200 200
353 2 3 3 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 2 200 200 2,00 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 200 200 2 200 200 200 200
354 2 45 3 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 2 200 200 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 200 200 2 200 200 200 200
355 2 36 3 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 2 200 200 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 200 200 2 200 200 200 200
356 137 3 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 2 200 200 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 200 200 2 200 200 200 200
357 2 38 3 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 2 200 200 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 200 200 2 200 200 200 200
358 229 2 22 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 2 200 200 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 200 200 2 200 200 200 200
359 2 38 3 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 2 200 200 2,00 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 200 200 2 200 200 200 200
360 2 28 2 3 3 300 300 3 3 300 300 3 3 300 300 3 3 3 300 300 300 300 3 3 300 300 3 3 300 300 3 3 300 300 3 3 300 300 3 300 300 3 3,00 3,00 3,00 300
361 2 43 3 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 2 200 200 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 200 200 2 200 200 200 200
362 1 36 3 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 2 200 200 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 200 200 2 200 200 200 200
363 2 373 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 2 200 200 200 200 2 2 200 2,00 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 200 200 2 200 200 200 200
364 2 26 2 3 3 300 300 3 3 300 300 3 3 300 300 3 3 3 300 300 300 300 3 3 300 300 3 3 300 300 3 3 300 300 3 3 300 300 3 300 300 2 200 2,00 2590 300
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ANEXO 19: BASE DE DATOS — CONTINUACION

S E | P A P| Py A P A PPy P Ti 3 P £
Uj (&L ool § (& ol ol £ (& ol of | _E _(& ol ol fou:lolo &au:l 2}90@ ubu j&ed 8¢ cdl ¢ 9¢ dd (¢ ad

onon| ti.| tin_fon| ti.| tiin_jon| ti.| tija_|l_jon i, ti.] i .JReEl] 0. olLaR m/EL R So c.| c nfi  nfii isf sl
365 2 322 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 2 200 200 200 2.00 2.2 200 200 2/ 2200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 200 200 2 2,00 200 2,00 200
366 2 30 22 2 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 2 200 200 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 200 200 2 200 200 2.00 200
367 2 56 4 31200 200 1 1 100 100 1 1 100 100 1 1 1 100 100 122 100 1 1 100 100 1 1 100 100 1 1 100 100 1 1 100 100 1 100 100 1 1,00 100 100 1,00
368 2 3 3 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 2 200 200 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 200 200 2 2,00 200 2,00 200
369 2 29 2 4 4 400 400 4 4 400 400 4 4 400 400 4 4 4 400 400 400 400 4 4 400 400 4 4 400 400 4 4 400 400 4 4 400 400 4 400 400 4 400 400 400 400
370 2 45 3 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 2 2,00 2,00 2,00 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 200 200 2 2,00 200 2,00 2,00
n 2 36 3 12 150 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 2 200 200 189 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 200 200 2 200 200 200 200
372 2 35 322 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 2 200 200 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 200 200 2 2,00 200 2,00 200
3713 2 38 322 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 2 200 200 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 200 200 2 2,00 200 200 200
374 1 42 3 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 2 200 200 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 200 200 2 200 200 2,00 200
315 2 46 3 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 2 200 200 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 200 200 2 200 200 200 200
376 2 3 32 2 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 2 200 200 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 200 200 2 2,00 200 200 200
37 2 47 3 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 2 200 200 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 200 200 2 200 200 200 200
378 2 38 33 3 300 300 3 3 300 3003 3 300 300 3 3 3 300 300 3,00 300 3 3 300 300 3 3 300 300 3 3 300 300 3 3 3,00 300 3 3.00 300 3 3,00 300 3.00 3,00
379 2 37 322 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 2 200 200 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 200 200 2 200 200 200 200
380 2 47 3 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 2 200 200 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 200 200 2 2,00 200 2.00 200
381 2 47 3 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 2 200 200 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 200 200 2 2,00 200 200 200
382 2 46 3 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 2 200 200 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 200 200 2 2,00 200 200 200
383 2 3 3 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 2 200 200 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 200 200 2 200 200 200 200
384 2 38 322 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 2 200 200 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 200 200 2 200 200 200 200
385 2 38311100 100 1 1 100 100 1 1 100 100 1 1 1 100 100 100 100 1 1 100 100 1 1 100 100 1 1 100 100 1 1 100 100 1 100 100 1 1,00 100 100 100
386 2 38 3 3 3 300 300 3 3 300 300 3 3 300 3003 3 3 300 300 3,00 300 3 3 300 300 3 3 300 300 3 3 300 300 3 3 3,00 300 3 3.00 300 3 3,00 300 3.00 3.00
387 2 37 3 22 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 2 200 200 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 200 200 2 2,00 200 200 200
388 2 44 3 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 2 200 200 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 200 200 2 200 200 200 200
389 2 42 311 100 100 1 1 100 100 1 1 100 100 1 1 1 100 100 1,00 100 1 1 100 100 1 1 1,00 100 1 1 100 100 1 1 100 100 1 100 100 1 1,00 100 1.00 100
390 2 44 3 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 2 200 200 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 200 200 2 200 200 200 200
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ANEXO 20: BASE DE DATOS — CONTINUACION

Eda EfP(Pf B AP P B PBPP H FPP A A B PBPAP T TPPF Iy KPR T PIF R P A q <

jﬂa_ A& ol of § (& olgll of § (& ol ol | E (& oldll ol ol ol 01/ alal o 2 3 oull 04 5 call €6 7 odll ¢ 8¢ cdll ¢ 9¢ ¢l (& adl

a agonjon| ti.| ti.jn_jon| ti| ti.n_jon| ti.| tija_|l_.on| ti| ti. ti] ti. ReElL| o o./laRe m| mEL.Rg m| mSaRe s .80 c| «c nfi  nfi| isf isf
391 2 3 3 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 2 200 200 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 200 200 2 200 200 2,00 200
392 2 4 311 100 100 1 1 100 100 1 1 100 100 1 1 1 100 100 100 100 1 1 100 100 1 1 100 100 1 1 1,00 100 1 1 1,00 100 1 100 100 1 1,00 1,00 100 1,00
393 137 3 22 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 2 200 200 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 1 1 100 100 1 100 100 1 1,00 100 160 200
394 2 38 3 22 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 1 2 167 2,00 189 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 200 2,00 2 200 200 200 200
395 123 211100 10 1 1 100 100 1 1 100 100 1 1 1 100 100 100 100 1 1 100 100 1 1 100 100 1 1 100 100 1 1 100 100 1 1,00 1,00 1 100 100 100 1,00
396 2 29 2 3 3 300 300 3 3 300 300 3 3 300 300 2 2 2 200 2,00 267 3,00 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 200 2,00 2 200 2,00 2 2,00 2,00 2,00 2,00
397 2 3 3 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 2 200 200 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 200 200 2 200 200 200 200
398 2 38 3 22 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 2 200 200 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 200 200 2 200 200 2,00 200
399 2 38 3 22 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 2 200 200 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 200 200 2 200 200 2,00 200
400 2 43 3 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 2 200 200 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 200 2,00 2 200 200 2,00 200
401 2 3 3 22 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 2 200 200 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 200 200 2 200 200 2,00 200
402 2 26 2 22 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 2 200 200 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 200 2,00 2 200 200 2,00 200
403 2 47 3 4 4 400 400 4 4 400 400 4 4 400 400 4 4 4 400 400 400 400 4 4 400 400 4 4 400 400 4 4 400 400 4 4 400 400 4 400 400 4 400 400 400 400
404 2 37 322 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 2 200 2,00 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 200 2,00 2 200 200 200 200
405 2 38 3 22 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 2 200 200 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 200 200 2 200 200 200 200
406 2 46 3 2 1 150 200 1 1 100 100 1 1 100 100 1 1 1 100 1,00 1,11 100 1 1 100 100 1 1 100 100 1 1 100 100 1 1 100 100 1 100 1,00 1 1,00 1,00 1,00 1,00
407 2 38 3 22 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 2 200 200 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 200 200 2 200 200 200 200
408 2 48 3 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 2 200 200 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 200 200 2 200 200 2,00 200
409 142 3 22 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 2 200 200 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 200 200 2 200 200 200 200
410 2 37 3 3 3 300 300 3 3 300 300 3 3 300 3,00 3 3 3 300 3,00 300 300 3 3 300 300 3 3 300 300 3 2 250 300 3 3 300 300 3 300 3,00 3 300 3,00 290 3,00
41 2 51 4 3 3 300 300 3 3 300 300 3 3 300 3,003 3 3 300 3,00 300 300 3 3 300 300 3 3 300 300 3 3 3.00 300 3 3 300 300 3 300 3,00 3 300 3,00 3,00 3,00
412 145 3 22 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 2 200 200 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 200 200 2 200 200 200 200
413 2 37 3 4 4 400 400 4 4 400 400 4 4 400 400 4 4 4 400 400 400 400 4 4 400 400 4 4 400 400 4 4 400 400 3 4 350 400 4 400 400 4 400 400 390 400
414 2 32 23 3 300 300 3 3 300 300 3 3 300 300 3 3 3 300 3,00 300 300 3 3 300 300 3 3 300 300 3 3 300 300 3 3 300 300 3 300 3,00 3 300 3,00 3,00 3,00
415 139 3 22 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 2 200 200 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 200 200 2 200 200 2,00 200
416 1 36 3 3 3 300 300 3 3 300 300 3 3 300 300 3 3 3 300 3,00 300 3,00 3 3 300 300 3 3 300 300 3 3 300 300 3 3 300 300 3 3,00 3.00 3 300 300 3.00 300
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ANEXO 21: BASE DE DATOS — CONTINUACION

EaE PP P PPP B PFPP P PPP R B P PPl T TPP 1| WP P T PP R RP AP g

A d|al _ (& olall ol £ (& olgll ol & (& olll o || E (& olll ol olll ol 0] 1) alll al 2) 3¢ ol o 4] 5)& ¢ 6 7|¢ edl ¢ 8¢ cldll ¢ 9¢ il (& adl

a agonjon ti. ti.n_jon| ti., tin_jon  ti.] tija_|l_.jon| tii ti. i, ti./ReEl] 0. o./laRe m| m|ELRe m| mSoRe s.| s.S0 «c.) «c. Du nfi nfi isf isf
417 2 45 3 3 2 250 300 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 2 200 200 211 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 200 2,00 2 200 200 2 200 200 200 200
418 1 46 3 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 2 2,00 200 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 200 200 2 200 200 200 200
419 2 37 322 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 2 200 200 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 200 200 2 200 200 2,00 200
420 2 373 3 3 300 300 3 3 300 300 2 3 250 300 3 3 3 3,00 300 289 3,00 3 3 300 300 3 3 300 300 3 3 3,00 300 3 3 3,00 3,00 2 200 200 3 3,00 300 290 3,00
421 2 42 311100 10 1 1 100 100 1 1 100 100 1 1 1 1,00 100 100 100 1 1 100 100 1 1 100 100 1 1 100 100 1 1 100 1,00 1 100 100 1 1,00 1,00 1,00 1,00
422 2 36 3 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 2 2,00 200 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 200 200 2 200 200 200 200
423 2 37311100 100 1 1 100 100 1 1 100 100 1 1 1 1,00 100 100 100 1 1 100 100 1 1 100 100 1 1 100 100 1 1 100 100 1 100 100 1 100 100 100 1,00
424 2 33 222 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 2 200 200 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 200 200 2 200 200 200 200
425 2 30 22 2 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 2 2,00 200 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 200 200 2 200 200 2,00 200
426 13 311100 100 1 1 100 100 1 1 100 100 1 1 1 1,00 100 100 100 1 1 100 100 1 1 100 100 1 1 100 100 1 1 100 1,00 1 100 100 1 100 1,00 1,00 1,00
427 2 3 22 2 200 20 2 2 200 200 2 2 200 2,00 2 2 2 200 200 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 200 200 2 200 200 200 200
428 1 45 3 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 2 200 200 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 200 200 2 200 200 200 200
429 23 311100 10 1 1 10 100 1 1 100 100 1 1 1 100 100 100 100 1 1 100 100 1 1 100 100 1 1 100 100 1 1 100 1,00 1 100 100 1 1,00 100 1,00 1,00
430 2 36 3 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 2 2,00 200 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 200 200 2 200 200 200 200
431 2 36 3 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 200 2,00 2 2 2 200 200 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 200 2,00 2 200 200 2 200 200 200 200
432 2 38 3 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 2 2,00 200 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 200 200 2 200 200 200 200
433 2 25 2 22 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 2 200 200 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 200 200 2 200 200 2,00 200
434 2 36 3 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 2 2,00 200 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 200 200 2 200 200 200 200
435 2 323 3 300 300 3 3 300 300 3 3 300 300 3 3 3 3,00 300 300 300 3 3 300 300 3 3 300 300 3 3 3.00 300 3 3 300 3,00 3 3,00 300 3 3,00 300 300 3,00
436 2 26 2 4 4 400 400 3 3 300 300 3 3 300 300 3 3 3 3,00 300 322 300 3 3 300 300 3 3 300 300 3 3 3.00 300 3 3 300 300 3 3.00 300 3 3,00 300 300 300
437 2 33 2 4 3 350 400 4 4 400 400 4 4 400 400 4 4 4 400 400 3,89 400 4 4 400 400 4 4 400 400 4 4 400 400 4 4 400 400 4 400 400 4 400 400 400 4,00
438 2 32 22 2200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 2 200 200 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 200 200 2 200 200 200 200
439 2 32 23 3 300 300 3 3 300 300 3 3 300 3,003 3 3 3,00 3,00 300 300 3 3 300 300 3 3 300 300 3 3 300 300 3 3 300 3,00 3 3,00 300 3 3,00 300 300 3,00
440 231211100 10 1 1 100 100 1 1 100 100 1 1 1 1,00 100 100 100 1 1 100 100 1 1 100 100 1 1 100 100 1 1 100 1,00 1 100 100 1 1,00 1,00 1,00 1,00
441 2 3 2 3 3 300 300 3 3 300 300 3 3 300 3003 3 3 3,00 300 300 300 3 3 300 300 3 3 300 300 3 3 3.00 300 3 3 300 3,00 3 3.00 300 3 3,00 300 300 3.00
442 2 27 22 2 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 2 2,00 200 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 200 200 2 200 200 200 200
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ANEXO 22: BASE DE DATOS — CONTINUACION

130

S|[Eda E{P|Pf B AP P H PHAPP P HPPP H A H PIPf ™ TP P Iy KPP T TPA R RP A q £

A d|al (& ol ol & (& olll of & (& olll of (_E (& ol ol ¢ ol ll ol 0) 1) alall & 2) 3¢ ol o4 5¢ edll € 6 7 edll ¢ 8¢ call ¢ 9¢ dal (& adl

a agonjon ti, ti.n_jon| ti.| tin_jon| ti.| tija_|l_.om ti| ti| ti, tiReEl] o) o/laRe m| mE.Rg m| mSgRe s. s.S0 c.| «c. nfi  nfii isf sl
443 2 30 22 3 250 300 2 3 250 300 2 2 200 200 2 3 3 267 300 244 200 3 2 250 300 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 200 200 2 200 200 210 200
444 2 36 3 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 2 200 2,00 200 2,00 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 2,00 2,00 2 2 200 200 2 200 200 2 200 200 2,00 200
445 2 32 23 3 300 300 3 3 300 300 3 3 300 300 3 3 3 300 300 300 300 3 3 300 300 3 3 300 300 3 3 300 3,00 3 3 300 300 3 300 300 3 300 300 300 300
446 2 32 222 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 2 200 200 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 200 200 2 200 200 200 200
447 2 35 3 3 3 300 300 3 3 300 3003 3 300 300 3 3 3 300 300 300 300 3 3 300 300 3 3 300 300 3 3 300 3,00 3 3 3,00 300 3 300 300 3 300 300 3.00 3.00
448 2 34222 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 2 200 200 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 200 200 2 200 200 2.00 200
449 13 311100 100 1 1 100 100 1 1 100 100 1 1 1 100 100 100 100 1 1 100 100 1 1 100 100 1 1 100 100 1 1 100 100 1 100 100 1 100 1,00 1,00 1,00
450 142 3 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 2 200 200 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 2,00 200 2 2 200 200 2 200 2,00 2 200 200 2,00 200
451 148 3 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 2 200 200 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 200 200 2 200 200 200 200
452 2 32 222 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 2 200 200 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 200 200 2 200 200 200 200
453 2 34222 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 2 200 200 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 200 200 2 200 200 200 200
454 236 3 2 3 250 300 3 3 300 300 3 3 300 300 3 3 3 300 300 289 3,00 3 3 300 300 3 3 300 300 3 3 3,00 3,00 3 3 3,00 300 3 300 300 3 300 300 3,00 3,00
455 1 47 3 2 3 250 3,00 3 3 300 300 3 3 300 300 3 3 3 300 300 289 300 3 3 300 300 3 3 300 3,00 3 3 300 300 3 3 300 300 3 300 300 3 300 300 300 3,00
456 2 36 3 22 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 2 200 2,00 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 200 2,00 2 2 2,00 200 2 200 200 2 200 200 200 200
457 2 31222 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 2 200 200 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 200 200 2 200 200 200 200
458 1 36 3 3 3 300 300 3 2 250 300 3 3 300 300 2 3 3 267 300 278 300 3 3 300 300 3 3 3,00 3,00 3 3 3,00 300 3 3 300 300 3 300 3,00 3 300 3,00 3,00 3,00
459 1302 3 3 300 3,00 3 3 300 300 3 3 300 300 3 3 3 300 300 3,00 300 3 3 300 300 3 3 300 3,00 3 3 300 300 3 3 300 300 3 300 3,00 3 300 3,00 3,00 3,00
460 2 2211100 100 1 1 100 100 1 1 100 100 1 1 1 100 100 100 100 1 1 100 100 1 1 100 100 1 1 100 100 1 1 100 100 1 100 100 1 100 100 100 1,00
461 1 45 3 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 2 200 200 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 200 200 2 200 200 200 200
462 137 3 3 3 300 300 3 3 300 300 3 3 300 300 3 3 3 300 300 3,00 300 3 3 300 300 3 3 300 3,00 3 3 3.00 300 2 3 250 300 3 300 3,00 3 300 300 290 3,00
463 1 66 4 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 2 200 200 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 200 200 2 200 200 200 200
464 2 34221 150 200 1 2 150 200 2 2 200 200 2 2 2 200 200 178 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 200 200 2 200 200 200 200
465 2 56 4 22 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 2 200 200 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 200 200 2 200 200 200 200
466 2 28 2 3 3 300 300 3 3 300 3002 2 200 200 2 3 3 267 300 267 300 3 2 250 300 3 3 300 300 2 2 200 200 2 2 200 200 2 200 200 2 200 200 230 200
467 1 56 4 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 2 200 200 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 200 200 2 200 200 200 200
468 11423 3 3 300 3.00 3 3 300 300 3 3 300 300 3 3 3 300 300 300 300 3 3 300 300 3 3 300 300 3 3 3.00 300 3 3 300 300 3 300 3,00 3 300 300 3.00 3,00



ANEXO 23: BASE DE DATOS — CONTINUACION

Eda EfP/Pf H HPP B HPP A P PP AR A B AAP T TP P I KPP T PIPf R R P A C £

Ld al ¢ (& oldllol § (& oallol § (& olalol | & (& olall ol ol ol 01.¢ alall al 2 3¢ odll 04 5 el €6 7 edll e 8§ call ¢ 94 a & adl

a aglonon| ti.] ti.n_jon| ti) tin_jon| ti.| tija_|_jon| ti, ti ti, ti ReEl] o) o./LaRel m| mELIRe m mSoRe s. s.S0 c,| c nfi  nfi  isf  isf
469 1 53 4 3 3 300 300 3 3 300 300 3 3 300 300 3 3 3 300 300 300 300 3 3 300 300 3 3 3,00 300 3 3 300 3.00 3 3 3,00 300 3 300 300 3 3,00 300 3.00 3,00
470 2 34222200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 2 200 2,00 2,00 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 200 2,00 2 200 2,00 200 200
47 13 3 22 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 2 200 200 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 200 200 2 200 200 200 200
472 2 47 3 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 2 200 200 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 200 2,00 2 200 2,00 200 200
473 2 47 3 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 2 200 200 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 200 200 2 200 2,00 200 200
474 1 43 3 3 3 300 300 3 3 300 300 3 3 300 300 3 3 3 300 300 3,00 300 3 3 300 300 3 3 3,00 300 3 3 300 3,00 3 3 300 300 3 300 300 3 300 300 300 3,00
475 2 23 233 300 300 3 3 300 3003 3 300 300 3 3 3 300 300 300 300 3 3 300 300 3 3 300 300 3 3 300 300 3 3 300 300 3 300 3,00 3 300 3,00 300 3,00
476 2 34 23 3 300 300 3 3 300 3003 3 300 300 3 3 2 267 300 2,89 3,00 3 3 300 300 3 3 300 300 3 3 300 300 3 3 300 300 3 300 3,00 3 300 3,00 3,00 3,00
A77 138 3 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 2 200 200 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 200 200 2 200 200 200 200
478 2 47 3 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 2 200 200 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 200 200 2 200 2,00 200 200
479 2 49 4 3 2 250 300 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 2 200 200 211 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 200 200 2 200 2,00 200 200
480 2 39 3 3 3 300 300 3 3 300 300 3 3 300 300 3 3 3 300 300 300 300 3 3 300 3,00 3 3 300 300 3 3 300 300 3 3 300 3,00 3 300 3,00 3 3,00 3,00 3.00 3,00
481 132222 200 20 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 2 200 200 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 200 200 2 200 200 200 200
482 137 3 3 2 250 300 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 2 200 200 211 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 3 2 250 300 3 300 300 2 200 200 220 200
483 13 3 3 3 300 300 3 3 300 300 3 2 250 300 2 2 2 200 200 256 300 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 200 200 2 200 200 200 200
484 2 32 2 3 2 250 300 2 2 200 200 2 3 250 300 3 4 2 300 300 256 300 3 4 350 400 4 3 350 400 2 3 250 300 4 5 450 500 3 300 3,00 3 300 3,00 340 3,00
485 229211100 100 1 1 100 100 1 1 100 100 1 1 1 100 100 100 100 1 1 100 100 1 1 100 100 1 1 100 100 1 1 100 100 1 100 1,00 1 100 1,00 100 100
486 2 4 311 100 100 1 1 100 100 1 1 100 100 1 1 1 100 100 1,00 100 1 1 100 100 1 1 100 100 1 1 100 100 1 1 100 1,00 1 100 1,00 1 1,00 1,00 1,00 1,00
487 146 3 11 100 100 1 1 100 100 1 1 100 100 1 1 1 100 100 100 100 1 1 100 100 1 1 100 100 1 1 100 100 1 1 100 100 1 100 100 1 1,00 100 1,00 100
488 2 47 3 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 2 200 200 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 200 200 2 200 2,00 200 200
489 1 48 311100 100 1 1 100 100 1 1 100 100 1 1 1 100 1,00 100 100 1 1 100 100 1 1 100 100 1 1 100 100 1 1 100 100 1 100 100 1 100 100 100 1,00
490 2 37 3 22 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 2 200 200 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 200 200 2 200 2,00 200 200
491 138 3 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 2 200 200 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 2 200 200 2 200 200 2 200 200 200 200
492 147 311100 10 1 1 100 100 1 1 100 100 1 1 1 100 100 100 100 1 1 100 100 1 1 1,00 100 1 1 100 100 1 1 100 100 1 100 100 1 1,00 100 1,00 1,00
493 1 3 3 3 3 300 3,00 3 3 300 300 3 3 300 300 3 3 3 300 300 300 300 3 3 300 300 3 3 300 300 3 3 300 300 3 3 300 300 3 300 300 3 300 300 300 300
494 2 48 3 3 3 300 300 3 3 300 300 3 3 300 300 3 3 3 3.00 300 300 300 3 3 300 300 3 3 300 300 3 3 300 300 3 3 3,00 3,00 3 300 300 3 300 300 300 300
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