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RESUMEN 

En el presente estudio se sostuvo como objetivo determinar el nivel de satisfacción de los 

usuarios atendidos en Emergencia del Hospital Santiago Apóstol en Bagua Grande durante 

el mes de junio 2023. El estudio contó con un enfoque cuantitativo, descriptivo, 

observacional, prospectivo y transversal. La población estuvo constituida por 797 personas 

atendidas en el mes de junio, de los cuáles se tomó una muestra de 259 personas. Como 

instrumento se aplicó la encuesta SERVPERF. Los resultados mostraron que en base al 

análisis de la variable de nivel de satisfacción del usuario, se hizo una evaluación de todas 

las dimensiones, teniéndose un porcentaje global de 98,1% de usuarios satisfechos y 1,9% 

de usuarios insatisfechos, donde 3 dimensiones (fiabilidad, capacidad de respuesta y empatía) 

superaron el 90%, mientras que hubo más de 10% de insatisfacción en las dimensiones de 

seguridad y aspectos tangibles, donde los usuarios indican que no siempre su problema de 

salud mejora o se resuelve, ni las señales de emergencia son adecuadas. Se concluyó que el 

98,1% de los encuestados se encuentran satisfechos con el Servicio de Emergencia del 

Hospital Santiago Apóstol. 

 

Palabras clave: Capacidad de respuesta, empatía, fiabilidad, satisfacción, seguridad. 
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ABSTRACT 

In the present study, the objective was to determine the level of satisfaction of the users 

treated in the Emergency Department of the Santiago Apostol Hospital in Bagua Grande 

during the month of June 2023. The study had a quantitative, descriptive, observational, 

prospective and cross-sectional approach. The population consisted of 797 people attended 

in the month of June, from which a sample of 259 people was taken. The SERVPERF survey 

was applied as an instrument. The results showed that based on the analysis of the user 

satisfaction level variable, an evaluation of all dimensions was made, with a global 

percentage of 98.1% of satisfied users and 1.9% of dissatisfied users, where 3 dimensions 

(reliability, responsiveness and empathy) exceeded 90%, while there was more than 10% 

dissatisfaction in the dimensions of security and tangible aspects, where users indicate that 

their health problem does not always improve or is resolved, nor emergency signals are 

adequate. It was concluded that 98.1% of those surveyed are satisfied with the Emergency 

Service of the Santiago Apostol Hospital. 

 

Keywords: Response capacity, empathy, reliability, satisfaction, security. 
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I. INTRODUCCIÓN 

Como medida crucial de la calidad del servicio, la satisfacción del paciente tiene una 

importancia significativa dentro de la profesión de medicina. Sirve como un resultado 

invaluable de la atención al paciente, estrechamente relacionado con el bienestar de la 

persona. Al fomentar un compromiso y una participación óptimos en su proceso de atención 

médica, la satisfacción se convierte en última instancia en una evaluación subjetiva de la 

atención recibida (Asamrew et al., 2020). 

De la valoración de las interacciones personales y de los criterios subjetivos surge el 

sentimiento de satisfacción. Esto implica medir la calidad del servicio, reconocer la valía y 

recordar instancias pasadas que cumplieron con un estándar satisfactorio (Umoke et al., 

2020). 

Ante ello, en el ámbito nacional, una mayor participación de los pacientes mejora la 

prestación de una atención óptima y aumenta la satisfacción del usuario. Esta valoración 

subjetiva de los individuos sobre la calidad de la atención recibida y sus resultados es crucial 

para el bienestar de la atención sanitaria. Dar gran importancia a la satisfacción es invaluable 

ya que se correlaciona directamente con la evaluación de los servicios de salud (Arcentales 

et al., 2021). 

La calidad del servicio es una disciplina amplia que cubre muchos aspectos de una 

organización, como políticas, capacitación del personal, comentarios de los clientes y más. 

Para muchas personas puede ser abrumador navegar por esta complejidad y determinar por 

dónde empezar. En el mundo actual, donde los clientes están muy informados y tienen 

conocimientos tecnológicos, la calidad del servicio de una empresa es crucial para su 

supervivencia. Esto significa que las empresas se esfuerzan constantemente por mejorar sus 

procesos, servicios y productos para atraer y retener a estos clientes exigentes (Álvarez et al., 

2021). 

En investigaciones internacionales, se tiene a Deji-Dada et al. (2021), quienes en este estudio 

“Satisfacción de los pacientes con los servicios de atención de emergencia en un hospital 

universitario en el suroeste de Nigeria”, tuvieron como objetivo medir la satisfacción de los 

pacientes ingresados en el Centro de Emergencia y determinar los factores que afectan la 

satisfacción. Se realizó un estudio transversal durante cuatro meses entre los pacientes que 

ingresaron en emergencias del hospital. El método de muestreo sistemático fue utilizado por 
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personal capacitado que recopiló los datos de los participantes mediante un cuestionario 

estructurado previamente probado. Los resultados indicaron que de los 199 pacientes que 

participaron, el 51,3% calificó la recepción en el Centro de Emergencias como muy buena 

mientras que la rapidez en el control del dolor fue calificada como excelente por sólo el 9,0% 

de los participantes. Tanto las enfermeras como los médicos obtuvieron un valor comparable 

en la actitud general en los 5 dominios de puntuación. En general, el 90,5 % de los 

participantes estuvo satisfecho con los servicios y las experiencias en el Centro de 

Emergencias del hospital; No obstante, las zonas de crecimiento sugeridas contienen el uso 

de más gente en un 51,8 %, la provisión de más herramientas en un 41,2 % y el 27,6 % pidió 

la disponibilidad de más lugares. Como conclusión se tiene que la mayoría de los pacientes 

atendidos se mostró satisfecho con el servicio general en nuestro Centro de Emergencia, 

mientras que algunas otras áreas requieren mejoras. 

Fontova-Almató et al. (2019) en su estudio “Factores asociados a la satisfacción de pacientes 

y acompañantes con el servicio de urgencias hospitalario: un estudio descriptivo, 

transversal”, se propuso como objetivo determinar el nivel de satisfacción con un servicio de 

emergencia y señalar los factores que se corresponden con la satisfacción. En el método, el 

análisis se caracterizó por ser descriptivo, y por recorrer los pasillos de un diseño transversal. 

Los individuos del análisis fueron pacientes y aquellos que los acompañaban que llegaron a 

la sala de emergencias por 3 meses. Los pacientes fueron elegidos al azar del registro de 

visitas al servicio de urgencias durante el período de estudio. Se estudiaron variables 

sociodemográficas y variables relacionadas con la atención recibida a través de cuestionarios 

(tasa de respuesta 33%). En los resultados se analizó que la mayor edad se asoció con una 

mayor satisfacción (p = 0,002), el sexo femenino (p = 0,013) y un mayor optimismo (p < 

0,001).  

García et al. (2018) en su estudio “Satisfacción del paciente con los servicios de urgencias 

prehospitalarias. Un estudio cualitativo que compara las opiniones de profesionales y 

pacientes”, planteó como objetivo describir la satisfacción de los pacientes con los 

conocimientos de primeros auxilios prehospitalarios y determinar si los pacientes y los 

profesionales compartían las percepciones de los predictores de satisfacción. En este método, 

la investigación cualitativa se lleva a cabo en dos etapas. En primer lugar, se realizó una 

revisión en Medline, Scopus y Cochrane entre enero de 2000 y julio de 2016. En segundo 
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lugar, para identificar las prioridades clave en la atención al paciente, se realizaron 79 

entrevistas semiestructuradas con pacientes, además de tres grupos focales compuestos por 

profesionales, como proveedores de atención médica y consultores. Después de realizar una 

revisión exhaustiva, se encontró que 33 estudios eran relevantes, y la mayoría se realizó en 

Europa a través de cuestionarios. En los resultados estos estudios revelaron un grado 

notablemente elevado de satisfacción tanto de los pacientes como de las personas que 

llamaron. La gratificación de estas personas dependía de una combinación del tiempo de 

respuesta para la asistencia y la capacidad para resolver el problema en cuestión. Si bien los 

estudios publicados no han revisado adecuadamente todo el proceso asistencial, ni han 

relacionado la medición del tiempo real con la atención de urgencias. Sin embargo, la 

capacidad de respuesta y la capacidad percibida para resolver la situación se consideraron 

factores cruciales para la satisfacción. También se valoran positivamente los servicios 

adicionales que aborden con eficacia una amplia gama de preocupaciones de los ciudadanos. 

Además, aunque existen razones limitadas para la ausencia de atención en persona, 

determinar el paradero del paciente, considerar las atenciones que deben tener a nivel 

emocional de la persona que llama y mantener la comunicación por teléfono hasta que llegue 

el personal de emergencia son indicadores significativos de satisfacción. 

Owaidh et al. (2018) en su investigación “Satisfacción de los pacientes con los servicios de 

atención médica en el sur de Arabia Saudita”, indicó como objetivo evaluar el nivel de 

satisfacción de los pacientes en centros de atención primaria y hospitales terciarios en Al-

Baha, Arabia Saudita. En el método, se realizó un estudio transversal durante marzo de 2018 

utilizando un cuestionario que ha combinado medidas (ambulatorias y hospitalarias) para 

incluir pacientes ingresados y asistentes de clínicas. Después de explicar la naturaleza y el 

propósito del estudio, se obtuvo el consentimiento individual de todos los participantes antes 

de completar el cuestionario. En los resultados, se analizaron 303 respuestas, de las cuales 

(50,8%) eran del sexo masculino, (93,1%) tenían entre 15 y 45 años, alrededor de dos tercios 

(65,3%) eran solteros, (79,9%) satisfechos con los ingresos y la mayoría (69,6%) ha 

terminado o sigue estudiando en la universidad, lo que indica un alto nivel educativo en 

nuestra muestra. El (82,8%) estaba satisfecho con el trato de las enfermeras, el (90,1%) estaba 

satisfecho con el trato de los médicos y alrededor del (79,6%) estaba satisfecho con la 

limpieza, la tranquilidad y el diseño del establecimiento. Se concluyó que la satisfacción 
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entre la muestra se considera alta e indica una buena atención brindada por los centros de 

salud en la región de Al-Baha, Arabia Saudita. El género masculino y el mayor nivel 

educativo se asociaron con mayores niveles de satisfacción. El factor menos satisfactorio se 

refería a la comunicación; por lo tanto, recomendamos implantar programas relacionados con 

las habilidades de comunicación para los proveedores de atención médica. 

Amro et al. (2018) en su estudio “Los factores afectan la satisfacción de los pacientes en los 

departamentos de emergencia de Palestina”, observó como objetivo examinar la percepción 

del paciente en base a la atención recibida en comparación con la atención esperada. En el 

método, este estudio se utilizó un diseño descriptivo y transversal. Se reclutaron todos los 

pacientes mayores de 10 años que asistieron a hospitales privados y gubernamentales en 

Cisjordania por todas las condiciones de salud potenciales (n = 1150 pacientes). Se utilizó la 

versión en árabe del cuestionario autoadministrado "Brief Emergency Department Patient 

Satisfaction Scale (BEPSS)". En los resultados se manifestó que la mayoría de los sujetos 

eran hombres en la categoría de (21-39) años y vivían en pueblos. Más de la mitad de los 

sujetos eran asistentes a urgencias en hospitales privados durante los turnos de noche. La 

duración de la espera de los sujetos para ver a médicos y enfermeras fue inferior a 15 min. 

Los sujetos estaban altamente satisfechos según la clasificación ordenada en diferentes 

elementos en los dominios de la escala BEPSS. Hubo varias diferencias conocidas como 

significativas entre los grupos en BEPSS relacionadas con el nivel educativo y el lugar de 

residencia (F=6.14, p=≤0.00) y (F=3.50, p=0.03) respectivamente. Se concluyó que este 

estudio mostró que la puntuación general de satisfacción de los pacientes fue de 3,77 sobre 

5 y esto refleja un nivel aceptable de satisfacción de los pacientes Servicios hospitalarios de 

emergencia y proveedores de atención médica en Palestina. 

Dentro de las investigaciones nacionales, se tiene a Yauri (2022) en su estudio “Calidad de 

atención y nivel de satisfacción del usuario del área de emergencia en un hospital regional, 

Callao, enero-junio 2022”, quien tuvo como objetivo analizar la relación entre la calidad de 

atención y nivel de satisfacción. En el método, utilizó un diseño de investigación descriptivo 

y transversal, así como una metodología de investigación fundamental. Se seleccionó para el 

estudio una muestra de 118 personas que habían recibido atención médica del servicio de 

urgencias en las dos últimas semanas de junio. En los resultados, la satisfacción, por el 

contrario, fue mayoritariamente alta (61,86%), siendo la dimensión expectativas la que 
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recibió la mayor calificación de satisfacción. Mediante la implementación del análisis 

correlativo, se pudo definir una conexión positiva significativa entre lo estudiado, con un 

índice de confiabilidad del 95% (p<0,05). 

Cuito (2022) en su estudio “Nivel de satisfacción del usuario atendido en el servicio de 

emergencia del Hospital Antonio Lorena, Cusco 2022”, tuvo como objetivo analizar el nivel 

de satisfacción. En el método, analizó que en su estudio el enfoque adoptado fue descriptivo, 

transversal y no experimental, empleando la herramienta SERVQUAL como medio de 

recopilación de datos. Un total de 235 usuarios participaron en el estudio, respondiendo a un 

cuestionario estructurado. Los resultados indicaron que una gran parte de los usuarios eran 

del sexo femenino (54,9%), con edad entre 31 y 50 años (51,3%) y con estudios secundarios 

(62,1%). Casi todos los usuarios (99,6%) tenían SIS y el 95,7% eran pacientes recurrentes. 

En la dimensión receptividad, el 5,1% se mostró satisfecho, el 85,1% se mostró indiferente 

y el 9,8% se mostró insatisfecho. Para la dimensión seguridad, el 35,3% se mostró satisfecho, 

el 63% se mostró indiferente y solo el 1,7% se mostró insatisfecho. La dimensión empatía 

indicó un 13,2% de usuarios satisfechos, un 83,8% indiferente y un 3% insatisfecho. 

Finalmente, en lo que corresponde a elementos tangibles, el 12,8% se mostró satisfecho, el 

85,5% se mostró indiferente y el 1,7% se mostró insatisfecho.  

Piedra (2018) en su estudio “Calidad de atención y el grado de satisfacción de los pacientes 

atendidos en el Tópico de Medicina del Servicio de Emergencia del Hospital II - EsSalud 

Vitarte 2017”, analiza que el objetivo de su investigación fue establecer una conexión entre 

el grado de atención brindado por el Hospital II-EsSalud de Vitarte Tema de Medicina (TM). 

En el método, realizó un estudio observacional y descriptivo, utilizando un cuestionario de 

22 preguntas basado en el instrumento SERVQUAL modificado. El estudio utilizó un tamaño 

de muestra que aseguró un intervalo de confianza del 95% y una tasa de precisión del 9%. 

En resultados, de las 124 encuestas realizadas, el 54% fueron cumplimentadas por 

acompañantes, mientras que el 53,2% fueron cumplimentadas por mujeres y el 46,8% por 

hombres. Además, la mayoría de los encuestados (40,3%) tenía entre 36 y 64 años, mientras 

que el 62,9% tenía estudios secundarios o superiores. Es interesante notar que la mayoría de 

los pacientes (85,5%) expresaron satisfacción con el servicio recibido, siendo la confiabilidad 

(90,3%) y la empatía (91,9%) los aspectos más valorados, mientras que la seguridad (37,1%) 

y los elementos tangibles (27,4%) eran los menos importantes. Además, la investigación 
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indicó que la empatía y la confiabilidad eran las dimensiones críticas que afectaban los 

niveles de satisfacción, y el estudio recomendó mejoras en la limpieza y señalización de los 

entornos de MT. 

Castillo y Quiroz (2018) en su estudio “Calidad de atención y satisfacción del usuario 

atendido en el servicio de emergencia de Clínica Limatambo 2018”, determinaron que en su 

investigación tuvieron como objetivo determinar que la calidad sobre la atención que se da 

en sus servicios de emergencia prioriza la satisfacción de sus pacientes. En el método, se 

empleó un enfoque no experimental, transversal y descriptivo. Se muestrearon un total de 97 

individuos, tanto pacientes como acompañantes. Los resultados indicaron que el 86,60% de 

las personas que fueron encuestados estuvo totalmente de acuerdo, mientras que el 13,40% 

estuvo de acuerdo con la calidad de atención. Además, los usuarios y acompañantes 

reportaron un índice de satisfacción del 84,54% con la atención recibida.  

Chambilla y Sotomayor (2018) en su estudio “Relación de los niveles de prioridad de triaje 

y satisfacción de los usuarios atendidos en el Servicio de Emergencia del Hospital Ilo-

Moquegua-2017”, indicaron que su investigación describió como objetivo explorar el 

vínculo entre las variables que tienen una relación de forma cercana con la satisfacción de 

los usuarios del Hospital Ilo de Moquegua en 2017. En el método, para recopilar los datos 

necesarios, se encuestó a 180 usuarios y se registraron sus comentarios. Los resultados 

indicaron que el nivel de prioridad I mostró una correlación significativa (p=0,003) con la 

satisfacción del usuario, mientras que los niveles II, III y IV (p=0,231, p=0,891, p=0,067, 

respectivamente) no.  

Dentro de las investigaciones regionales, se tiene a Huamán (2022) en su estudio “Nivel de 

satisfacción del usuario del Hospital Regional Virgen de Fátima, Chachapoyas, Perú, 2021”, 

quien realizó un estudio donde el objetivo fue medir el nivel de satisfacción de los usuarios 

externos que utilizaron los servicios de emergencia del Hospital en Chachapoyas, ubicado en 

la región Amazonas de Perú durante el año 2021. En el método, consistió en 76 usuarios 

externos que recibieron atención médica en el Hospital. Los resultados indicaron que la 

mayor  parte de los usuarios externos atendidos eran mujeres, representando el 51,3% de la 

muestra, mientras que los hombres representaban el 48,7%. En cuanto a la edad, los de 33 a 

45 años constituían el grupo más numeroso, con un 40,8%, mientras que los de 59 años 

representaban sólo el 1,3%. La mayoría de los usuarios procedían de la provincia de Luya, 
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constituyendo el 28,9% de la muestra, mientras que un número menor de usuarios, el 15,8%, 

procedían de Rodríguez de Mendoza y Bagua. En cuanto al nivel educativo, una parte 

importante de los usuarios, el 35,5%, había completado la educación secundaria, mientras 

que el 31,6% había alcanzado un nivel educativo superior. De esas dimensiones, la 

confiabilidad recibió un índice de satisfacción del 99%, mientras que la capacidad de 

respuesta fue calificada como 53% satisfecha. Se encontró que la seguridad era 

moderadamente satisfactoria con una calificación del 55 %, mientras que la empatía y los 

aspectos tangibles recibieron una calificación de satisfacción moderada del 49 % y el 67 %, 

respectivamente. De los datos recabados se puede concluir que el 57% de los usuarios se 

mostró satisfecho, mientras que el 43% se mostró medianamente satisfecho con los servicios 

prestados. 

Palacios (2022) en su estudio “Nivel de satisfacción de la atención en pacientes covid-19 

recuperados, servicio de emergencia en dos hospitales nivel II de la región de Amazonas 

junio-agosto 2020”, analiza que en su estudio enfocó como objetivo medir la satisfacción en 

la atención que experimentan los usuarios con covid-19 que se recuperaron de su enfermedad 

luego de ser atendidos en dos hospitales de nivel II en la región amazónica entre junio y 

agosto de 2020. En el método, se administró una encuesta SERVQUAL diseñada por 

Parasuraman et al. 230 de estos pacientes que recibieron servicios de emergencia en estos 

hospitales. En los resultados, se recogió que el 86,5% de los pacientes que se recuperaron del 

servicio de urgencias en dos hospitales experimentaron un nivel satisfactorio. Esto se 

consideró aceptable con respecto a su tratamiento contra el covid-19. 

Grandez (2022) en su estudio “Malversación de fondos y satisfacción del usuario externo de 

un hospital público en Amazonas, 2022”, enfoca que el objetivo principal de su estudio fue 

determinar si existía una relación entre los niveles de satisfacción de los usuarios externos en 

un hospital público de Amazonas y la malversación de fondos. La metodología empleó un 

diseño básico y correlacional. El tamaño de la muestra consistió en 233 participantes, 

seleccionados de una población mayor de 4500 usuarios. Las técnicas de encuesta y 

cuestionario se utilizaron con el fin de recopilar datos. Los resultados reveló que el 64% de 

los encuestados experimentaron niveles medios de malversación de fondos, mientras que el 

23% y el 13% informaron niveles bajos y altos, respectivamente. Además, el 76% de los 
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usuarios externos expresaron niveles de satisfacción medios, mientras que el 15% y el 9% 

indicaron niveles de satisfacción bajos y altos, respectivamente.  

Espinoza (2021) en su estudio “Nivel de satisfacción y factores sociodemográficos asociados 

de los usuarios que asisten a los servicios de la Unidad Médico Legal II Amazonas 2019”, se 

planteó de objetivo examinar cómo las variables sociodemográficas entre los usuarios de la 

(UML) En el método, se realizó un estudio de campo de correlación cruzada, con un tamaño 

de muestra de 126 usuarios elegidos mediante técnicas de probabilidad aleatoria estratificada 

en base a criterios de inclusión específicos. Para evaluar los niveles de satisfacción se utilizó 

la escala de Likert, siendo el instrumento validado por expertos y probado para su 

confiabilidad mediante el Alfa de Cronbach (0,824). En los resultados, se tuvo que los niveles 

de satisfacción de los servicios brindados fueron los siguientes: el nivel de satisfacción de la 

mesa de informes fue de 28.6%, con un 44.4% mostrando indiferencia y un 27% mostrando 

insatisfacción; el nivel de satisfacción del médico forense fue del 35%, con un 55% de 

indiferencia y un 10% de insatisfacción. Luego de aplicar la prueba estadística Chi-cuadrado 

de Pearson, se determinó que las variables no estaban correlacionadas entre sí. El nivel de 

satisfacción general se ubicó en 56,6%, indicando un leve nivel de satisfacción e indiferencia 

en 32,6%.  

Miraval et al. (2019) en su estudio “Nivel de satisfacción de los usuarios hospitalizados en 

emergencia frente a la calidad de atención de Enfermería en el Centro de Salud de Bolognesi 

- Amazonas 2017”, tuvieron como objetivo evaluar el nivel sobre la satisfacción de los 

pacientes ingresados en el servicio de urgencias del Centro de Salud Bolognesi-Amazonas 

en 2017. En el método, se utilizó un diseño descriptivo de carácter tanto cuantitativo como 

transaccional. El estudio se centró en la correlación entre variables. Los participantes del 

estudio fueron 35 pacientes que habían utilizado el Servicio de Emergencia, se tiene que  los 

datos fueron recolectados a través de encuestas y observaciones, utilizando instrumentos 

como el "Cuestionario de Satisfacción para usuarios hospitalizados". Con un resultado de p 

= 0,000 se estableció una correlación superando el valor significativo (p<0,005) por debajo 

del error alfa del 5%. Se rechazó la hipótesis nula y se confirmó la hipótesis de investigación. 

Se observó una relación lineal observable con un crecimiento ascendente positivo entre la 

calidad de la atención de enfermería y la satisfacción del paciente dentro del servicio de 
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urgencias. Esencialmente, a medida que mejora la calidad de la atención de enfermería, 

también mejora la satisfacción del usuario hospitalizado (paciente). 

Torres (2021) en su estudio “Nivel de Satisfacción de los usuarios atendidos en Emergencia 

del Hospital Regional Virgen de Fátima, Chachapoyas, Marzo, 2019”, indicó como objetivo 

buscar medir los niveles de satisfacción de los pacientes del Hospital Regional. La 

metodología de investigación empleada fue cuantitativa, descriptiva, prospectivo, 

observacional y transversal. Los resultados del estudio indicaron que una abrumadora 

mayoría del 94,8% de los encuestados informaron estar satisfechos. Los atributos seguridad, 

empatía y elementos tangibles arrojaron también altos porcentajes de satisfacción del 96,6%, 

94,5% y 86,3%, respectivamente. El estudio concluyó que el nivel de satisfacción general 

fue del 94,8%. Los atributos que más contribuyeron a la satisfacción fueron la atención 

oportuna, la disponibilidad de equipos e insumos médicos adecuados y la limpieza del 

servicio. La causa principal del descontento de los usuarios fue la comunicación insuficiente 

entre el médico y el paciente durante el tratamiento, combinada con la escasez de personal 

de atención médica para brindar orientación en situaciones de emergencia. 

Por último, dentro de los antecedentes locales, se tiene a Campos (2023) en su estudio 

“Calidad de servicio y satisfacción del usuario en consultorios externos del Hospital Bagua 

Grande 2021”, quien indicó como objetivo determinar la relación entre la calidad de servicio 

y la satisfacción del usuario en los consultorios externos del Hospital Bagua Grande, 2021. 

En el método, se empleó un enfoque cuantitativo, utilizando un grado de análisis descriptivo 

correlacional con un diseño transversal. Se seleccionó como muestra a 176 pacientes que 

habían recibido atención ambulatoria y se recogieron los datos mediante técnicas de encuesta, 

administrándose dos cuestionarios a los pacientes. En los resultados, se puede inferir que la 

calidad del servicio recibió una calificación promedio del 70%, categorizada como 

intermedia, mientras que la satisfacción del usuario fue considerada satisfactoria con un 

44,9%. En cuanto a la otra variable se percibió en un nivel intermedio de 27,3 %, mientras 

que la confiabilidad se ubicó en 43,2 %, la seguridad en 37,55 %, la empatía en 45,5 % y los 

aspectos intangibles en 36,4 %. En 2021 se determinó que existe una correlación robusta 

entre la satisfacción del usuario y la calidad del servicio en los ambulatorios del Hospital 

Bagua Grande.  
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Por otro lado, Jiménez (2020) en su estudio “Calidad de servicio y nivel de satisfacción del 

usuario, en la empresa Epssmu S.A. Bagua Grande Amazonas”, realizó una investigación 

con objetivo de establecer una correlación entre las variables relacionadas con este estudio. 

En el método, se utilizó un enfoque no experimental, descriptivo y correlacional, con un 

tamaño de muestra de 195 encuestados que fueron seleccionados mediante muestreo 

aleatorio simple. En los resultados, se tuvo que existe una fuerte asociación positiva entre las 

variables con un coeficiente de correlación de Rho = +92,5%. 

Con base en los estudios, se formuló como problema de investigación: ¿Cuál es el nivel de 

satisfacción de los usuarios atendidos en Emergencia del Hospital Santiago Apóstol en Bagua 

Grande durante el mes de junio 2023?. 

Teniéndose como objetivo general; Determinar el nivel de satisfacción de los usuarios 

atendidos en Emergencia del Hospital Santiago Apóstol en Bagua Grande durante el mes de 

junio 2023. Además, como objetivos específicos se tuvo; Analizar el grado de satisfacción 

para la dimensión fiabilidad de los usuarios atendidos en Emergencia del Hospital Santiago 

Apóstol en Bagua Grande durante el mes de junio 2023; Definir el grado de satisfacción para 

la capacidad de respuesta de los usuarios atendidos en Emergencia del Hospital Santiago 

Apóstol en Bagua Grande durante el mes de junio 2023; Conocer el grado de satisfacción 

para la dimensión seguridad de los usuarios atendidos en Emergencia del Hospital Santiago 

Apóstol en Bagua Grande durante el mes de junio 2023; Explicar el grado de satisfacción 

para la dimensión empatía de los usuarios atendidos en Emergencia del Hospital Santiago 

Apóstol en Bagua Grande durante el mes de junio 2023; Examinar el grado de satisfacción 

de la dimensión aspectos tangibles de los usuarios atendidos en Emergencia del Hospital 

Santiago Apóstol en Bagua Grande durante el mes de junio 2023. 

Ante ello, se planteó como hipótesis general; Existe un bajo nivel de satisfacción por parte 

de los usuarios atendidos en Emergencia del Hospital Santiago Apóstol en Bagua Grande 

durante el mes de junio 2023. 
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II. MATERIAL Y MÉTODOS 

2.1. Tipo de investigación´ 

      El estudio fue cuantitativo, descriptivo, observacional, prospectivo, transversal. 

      El diagrama de este tipo de estudio resulta ser el siguiente: 

 

                     M 1   O1 

      

      Dónde: 

      M 1      =    Paciente atendido en el servicio de emergencia. 

      O 1      =    Nivel de satisfacción del paciente.  

 

2.2. Población, muestra y muestreo 

           a. Población 

 La población estuvo conformada por los pacientes o acompañantes que acudieron 

al Servicio de Emergencia del Hospital Santiago Apóstol en Bagua Grande durante 

el mes de junio del 2023.  

           b. Muestra 

La muestra se determinó utilizando el promedio de pacientes que acudieron al 

Servicio de Emergencia en el mes de junio en los últimos cinco años, que ascendió 

a 797 personas. Esto se calculó utilizando la fórmula indicada: 

 

                              Z2 p q N 

                                 n  =    

                                               e2 (N-1) + Z2 p q 

           Dónde: 
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                                (1.96) 2 x 0,5 x 0,5 x 797 

                                 n =                                         

                          (0,05) 2 (797-1) + (1,96)2  x 0,5 x 0,5 

 

 

                                                                    n   =    259 

 

 

           c. Muestreo 

                     El muestreo se basó en los siguientes criterios: 

                    
                    Criterios de inclusión  

 Usuarios que lograron recibir una atención en Emergencia del Hospital 

Santiago Apóstol en Bagua Grande de ambos sexos que contaron con una 

edad mayor o igual a 18 años.  

 Acompañante que mantuvo una edad mayor o igual a 18 años de la persona 

que recibió atención en Emergencia, independientemente de su edad. 

                   Criterios de exclusión  

  Personas físicas o acompañantes que no recibieron atención en 

Emergencia del Hospital Santiago Apóstol en Bagua Grande. 

 Las personas o acompañantes considerados no aptos para participar en la 

encuesta con base en el juicio clínico de los médicos tratantes, si carecieron de 

las capacidades físicas o mentales. 

 Personas físicas empleadas en hospitales o tengan vínculos familiares con 

quienes trabajan en ellos. 

 Las personas que se rehusaron a firmar el formulario de consentimiento 

informado incluyendo tanto a los usuarios como a los acompañantes. 

 

2.3. Técnica e instrumentos de recolección de datos 

a. Técnica 

  Se utilizó la técnica de la encuesta.  

b.  Instrumento 
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La medición de la satisfacción de los usuarios  se realizó mediante la aplicación del 

cuestionario SERVPERF, adaptando el instrumento de Ramos et al. (2020). 

La encuesta SERVPERF recibe este nombre debido a su singular enfoque en evaluar 

el desempeño (SERVice PERFormance) y juzgar la calidad de los servicios de 

atención médica tal como los perciben los pacientes. Esta encuesta consta de 

veintidós preguntas que pertenecen a las percepciones del usuario y se califican en 

una escala de uno a siete, siendo uno la más baja y siete la más alta. La escala del 1 

al 7 tiene las siguientes calificaciones: 

Desde el punto de vista cuantitativo, se estimó para los efectos de valoración de las 

respuestas de los encuestados los siguientes valores nominales: 

 

Usuario Insatisfecho = 1,2,3 

 

 Usuario Satisfecho = 4,5,6,7 

 

I. Fiabilidad (Preguntas del 01 al 05): Capacidad para adherirse efectivamente 

al servicio prestado. 

II. Capacidad de Respuesta (Preguntas del 06 al 09): Es el compromiso con 

un servicio rápido y eficiente, comparado con la dedicación para satisfacer las 

necesidades de los usuarios.  Con un enfoque en la calidad y respuestas 

oportunas, indica el esfuerzo por brindar el mejor servicio posible en un 

tiempo razonable. 

III.  Seguridad (Preguntas del 10 al 13): Es la evaluación de la confianza en los 

proveedores de atención médica, lo cual depende de la aptitud del personal en 

áreas como el conocimiento, la privacidad, la cortesía, la comunicación y la 

capacidad para inspirar confianza. 

IV. Empatía (Preguntas del 14 al 18): La empatía es la capacidad de las personas 

para empatizar con la perspectiva de otra persona, reconocer sus necesidades 

y responder adecuadamente. 

V. Aspectos Tangibles (Preguntas del 19 al 22): Estos son los elementos físicos 

que observan los clientes de una institución.  Están vinculados al estado y 
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características visuales de la infraestructura, maquinaria, personal médico y 

otros factores físicos. 

2.4. Proceso de recopilación de información 

     El procedimiento para la recolección de datos se realizó de la siguiente manera: 

 Se solicitó al Hospital Santiago Apóstol de Bagua Grande, la autorización 

correspondiente para la aplicación del instrumento en Emergencia de este 

nosocomio.  

 Se explicó a cada uno de los pacientes o acompañantes de manera clara, 

breve y concisa el motivo del estudio. 

 Se aplicó el instrumento correspondiente en horario diurno y/o nocturno, 

durante cualquier día de la semana, dentro del mes de junio. 

 Se realizó el acopio de información y el manejo correspondiente.   

 

2.5. Análisis de datos 

Se recopiló los datos de los cuestionarios aplicados a los pacientes atendidos en el 

área de emergencia, siendo tomados durante el mes de Junio. Con los cuestionarios 

llenados por los usuarios, se pasó los datos a Excel, para la tabulación y el recuento 

de los cuestionarios. Una vez realizado ello, se procesó la estadística en el programa 

SPSS versión 27, donde se obtuvo las tablas y gráficos. Se discutió los resultados 

obtenidos con los antecedentes y se brindó las conclusiones y recomendaciones 

pertinentes. 
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III. RESULTADOS 

3.1. Variables de control 

 

Tabla 1. Sexo 

Sexo Cantidad % 

Masculino 73 28,19% 

Femenino 186 71,81% 

Total 259 100,00% 

Nota. Elaboración propia. 

 

Figura 1. Sexo 

 

 

En la tabla 1, se observó que en los encuestados analizados, se dispuso que 73 encuestados 

son del sexo masculino y 186 encuestadas son del sexo femenino. 
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Tabla 2. Condición del encuestado 

Condición del encuestado Cantidad % 

Usuario (a) 146 56,37% 

Acompañante 113 43,63% 

Total 259 100,00% 

Nota. Elaboración propia. 

 

 

 

Figura 2. Condición del encuestado 

 

Nota. Elaboración propia. 

 

En la tabla 2, se observó que en los encuestados analizados, se dispuso que 146 fueron 

usuarios y 113 fueron acompañantes.  
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Tabla 3. Edad 

Edad Cantidad % 

18-30 108 41,70% 

31-45 94 36,29% 

46-60 33 12,74% 

61-75 15 5,79% 

76-92 9 3,47% 

Total 259 100,00% 

Nota. Elaboración propia. 

 

 

 

Figura 3. Edad 

 

Nota. Elaboración propia. 

 

La edad de los encuestados de 18 a 30 años contuvo una cantidad de 108 personas, de 31 a 

45 años fue un total de 94 personas, de 46 a 60 años fue de 33 personas, de 61 a 75 años fue 

de 15 personas y de 76 a 92 años fue de 9 personas. 
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Tabla 4. Grado de instrucción 

Grado de instrucción Cantidad % 

Analfabeto 15 5,79% 

Primaria Incompleta 28 10,81% 

Primaria Completa 53 20,46% 

Secundaria Incompleta 30 11,58% 

Secundaria Completa 95 36,68% 

Superior Técnica 26 10,04% 

Superior Universitaria 12 4,63% 

Total 259 100,00% 

Nota. Elaboración propia. 

 

 

Figura 4. Grado de instrucción 

 

Nota. Elaboración propia. 

 

En el nivel de estudio de los encuestados, se analizó que 15 personas eran analfabetas, 28 

personas contaban con primaria incompleta y 53 con primaria completa, 30 personas 

contaban con secundaria incompleta y 95 con secundaria completa, 26 con nivel superior 

técnico y 12 con nivel universitario. 
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Tabla 5. Tipo de seguro  

Tipo de seguro Cantidad % 

SIS 250 96,53% 

SOAT 2 0,77% 

Ninguno 2 0,77% 

Otro 5 1,93% 

Total 259 100,00% 

 

Figura 5. Tipo de seguro 

 

 

 

Dentro del tipo de seguro por el cual se atienden, se observó que 250 personas se atienden 

por el SIS, 2 personas por el SOAT, otras 2 por ningún seguro y 5 restantes por otro seguro 

no contemplado en la lista. 
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Tabla 6. Tipo de usuario 

Tipo de usuario Cantidad % 

Nuevo 95 36,68% 

Continuador 164 63,32% 

Total 259 100,00% 

Nota. Elaboración propia. 

 

 

Figura 6. Tipo de usuario 

 

Nota. Elaboración propia. 

 

 

 

Dentro del tipo de usuario, se describió que 95 eran usuarios nuevos y 164 eran usuarios 

continuadores. 
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Tabla 7. Tópico o área donde fue atendido 

Tópico o área donde fue atendido Cantidad % 

Cirugía 44 17.0% 

Ginecología 66 25.5% 

Medicina 69 26.6% 

Pediatría 80 30.9% 

Total 259 100% 

Nota. Elaboración propia. 

 

 

 

Figura 7. Tópico o área donde fue atendido  

 

Nota. Elaboración propia. 

 

 

 En el tópico o área donde fueron atendidos, se describió que 44 fueron atendidos en el área 

de cirugía, 66 fueron atendidos en ginecología, 69 fueron atendidos en medicina y 80 fueron 

atendidos en pediatría. 
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3.2. Dimensiones 

3.2.1. Fiabilidad 

 

Tabla 8. Dimensión fiabilidad 

Pregunta 
Satisfecho Insatisfecho 

f % f % 

1. El paciente fue atendido inmediatamente a su llegada a 

emergencia, sin importar su condición socio económica. 230 88,8 29 11,2 

2. La atención en emergencia se realizó considerando la 

gravedad del problema de salud del paciente. 222 85,7 37 14,3 

3. Su atención en emergencia estuvo a cargo de un médico. 234 90,3 25 9,7 

4. El médico mantuvo suficiente comunicación con el paciente 

y familiares para explicarles el seguimiento de su problema de 

salud. 189 73 70 27 

5. La farmacia de emergencia contó con los medicamentos 

que recetó el médico. 206 79,5 53 20,5 

TOTAL 245 94,6 14 5,4 

Nota. Elaboración propia. 

 

En lo que corresponde a la dimensión fiabilidad, en base a las 5 preguntas que corresponden 

a la dimensión mencionada, se encontró una satisfacción del encuestado de 94,6% y tan solo 

un 5,4% de usuarios insatisfechos, siendo la pregunta 4 la que indicó mayor insatisfacción 

en los usuarios con un 27%. 

 

Figura 8. Dimensión fiabilidad 

 

Nota. Elaboración propia.  
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3.2.2. Capacidad de respuesta 

 

Tabla 9. Dimensión capacidad de respuesta 

Pregunta 
Satisfecho Insatisfecho 

f % f % 

6. La atención en caja o el módulo de admisión 

fue rápida. 230 88,8 29 11,2 

7. La atención para la toma de análisis fue 

rápida. 210 81,1 49 18,9 

8. La atención para tomarse los exámenes 

radiográficos fue rápida. 108 41,7 151 58,3 

9. La atención en farmacia de emergencia fue 

rápida. 244 94,2 15 5,8 

TOTAL 247 95,4 12 4,6 

Nota. Elaboración propia. 

 

En lo que corresponde a la dimensión capacidad de respuesta, en base a las 4 preguntas que 

miden la dimensión, se encontró una satisfacción del usuario de 95,4%, además que el 

4,6% indicó que estaba insatisfecho, siendo la pregunta 8 donde los usuarios se calificaron 

como más insatisfechos con un 58,3%. 

 

Figura 9. Dimensión capacidad de respuesta 

 
Nota. Elaboración propia. 
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3.2.3. Seguridad 

 

Tabla 10. Dimensión seguridad 

Pregunta 
Satisfecho Insatisfecho 

f % f % 

10. El médico le brindó el tiempo necesario para contestar 

sus dudas o preguntas sobre su problema de salud. 177 68,4 82 31,6 

11. Durante su atención en emergencia se respetó su 

privacidad. 226 87,2 33 12,8 

12. El médico realizó una evaluación completa por el 

problema de salud por el cual fue atendido.  211 81,4 48 18,6 

13. El problema de salud por el cual fue atendido se 

resolvió o mejoró  136 52,5 123 47,5 

TOTAL 231 89,2 28 10,8 

Nota. Elaboración propia. 

 

En lo que corresponde a la dimensión seguridad, en base a las 4 preguntas de la dimensión, 

se analizó que el 89,2% de los usuarios indican que están satisfechos y el 10,8% indican que 

está insatisfechos, donde la pregunta 13 alcanzó una mayor insatisfacción, con el 47,5%. 

 

Figura 10. Dimensión seguridad 

 

Nota. Elaboración propia. 
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3.2.4. Empatía 

Tabla 11. Dimensión empatía 

Pregunta 
Satisfecho Insatisfecho 

f % f % 

14. El personal de emergencia le escuchó atentamente y trató 

con amabilidad, respeto y paciencia. 244 94,2 15 5,8 

15. El personal de emergencia le mostró interés en solucionar 

cualquier dificultad que se presentó durante su atención. 234 90,3 25 9,7 

16. El médico le explicó a usted o a sus familiares, con 

palabras fáciles de entender el problema de salud o resultado 

de la atención. 178 68,7 81 31,3 

17. El médico le explicó a usted o a sus familiares, con 

palabras fáciles de entender los procedimientos o análisis que 

se realizaron. 178 68,7 81 31,3 

18. El médico le explicó a usted o a sus familiares, con 

palabras fáciles de entender el tratamiento que recibirá, tipos 

de medicamentos, dosis y efectos adversos.  169 65,3 90 34,7 

TOTAL 240 92,7 19 7,3 

Nota. Elaboración propia. 

 

En la dimensión empatía, en base a 5 preguntas formuladas, se observó de forma global que 

el 92,7% indicó que estaba satisfecho, mientras que el 7,3% indicó que estaba insatisfecho, 

teniéndose en la pregunta 18 un mayor nivel de insatisfacción, con un 34,7%. 

 

Figura 11. Dimensión empatía 

 

Nota. Elaboración propia.  
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3.2.5. Aspectos tangibles 

 

Tabla 12. Dimensión aspectos tangibles 

Pregunta 
Satisfecho Insatisfecho 

f % f % 

19. Las señales (carteles, letreros y flechas) de La emergencia 

fueron adecuados para orientar a los pacientes y 

acompañantes. 116 44,8 143 55,2 

20. El servicio de emergencia contó con el personal para 

informar y orientar a los pacientes y acompañantes. 213 82,2 46 17,8 

21. El servicio de emergencia contó con equipos y materiales 

necesarios para su atención. 198 76,4 61 23,6 

22. Los ambientes del servicio de emergencia estuvieron 

limpios, cómodos y acogedores. 202 78 57 22 

TOTAL 224 86,5 35 13,5 

Nota. Elaboración propia. 

 

En la dimensión aspectos tangibles, en base a las 4 preguntas indicadas, se tiene que el 86,5% 

indicó estar satisfecho y el 13,5% indicó estar insatisfecho, siendo la pregunta 19 la causa de 

mayor insatisfacción en esta dimensión, con un 55,2%. 

 

Figura 12. Dimensión aspectos tangibles 

 

Nota. Elaboración propia. 
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3.2.6. Dimensiones globales 

 

Tabla 13. Dimensiones globales 

Pregunta 
Satisfecho Insatisfecho 

f % f % 

1. Fiabilidad 245 94,6 14 5,4 

2. Capacidad de respuesta 247 95,4 12 4,6 

3. Seguridad 231 89,2 28 10,8 

4. Empatía 240 92,7 19 7,3 

5. Aspectos tangibles 224 86,5 35 13,5 

TOTAL 254 98,1 5 1,9 

Nota. Elaboración propia. 

 

Se hizo una evaluación de todas las dimensiones, teniéndose un porcentaje global de 98,1% 

de usuarios satisfechos y 1,9% de usuarios insatisfechos, donde 3 dimensiones (fiabilidad, 

capacidad de respuesta y empatía) superaron el 90%, mientras que hubo más de 10% de 

insatisfacción en las dimensiones de seguridad y aspectos tangibles, donde los usuarios 

indican que no siempre su problema de salud mejora o se resuelve, ni las señales de 

emergencia son adecuadas. 

 

Figura 13. Dimensiones globales 

 

Nota. Elaboración propia.  
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IV. DISCUSIÓN 

En la presente investigación se planteó como objetivo general determinar el nivel de 

satisfacción de los usuarios atendidos en Emergencia del Hospital Santiago Apóstol en Bagua 

Grande durante el mes de junio 2023, teniéndose el 98,1% de usuarios satisfechos y 1,9% de 

usuarios insatisfechos. Esto indica que la mayoría de los encuestados se encuentran 

satisfechos con el Hospital. 

Este resultado es similar al encontrado por Torres (2021), en el servicio de emergencia del 

Hospital Regional Virgen de Fátima, donde obtuvo un 94.8% de satisfacción. Sin embargo, 

estos resultados discrepan con los que halló Huamán (2022), en el hospital público de 

Chachapoyas, mostrando un porcentaje menor, con un 57% de satisfacción. Asimismo, los 

resultados difieren con los obtenidos por Cuito (2022), en el servicio de emergencia del 

Hospital Antonio Lorena en Cusco, donde consiguió una satisfacción de tan solo el 5,1%. 

En el objetivo específico 1 se analizó el grado de satisfacción para la dimensión fiabilidad de 

los usuarios atendidos en Emergencia del Hospital Santiago Apóstol en Bagua Grande 

durante el mes de junio 2023, teniéndose que en base al análisis de la dimensión fiabilidad, 

se encontró una satisfacción del encuestado de 94,6% y tan solo un 5,4% de usuarios 

insatisfechos. Esto indica que la mayoría de los encuestados consideran que el hospital puede 

satisfacer sus necesidades. 

Estos resultados son similares a los mostrados por Piedra (2018), en su investigación 

realizada en el servicio de emergencia del Hospital EsSalud II Vitarte,  quien observó un 

valor del 90,3% respecto a la dimensión fiabilidad. En el presente estudio, dentro de esta 

dimensión el ítem que alcanzó la satisfacción más alta estuvo relacionado con la atención de 

un personal médico en emergencia, sin embargo, el ítem que alcanzó la satisfacción más baja 

fue el concerniente a la falta de comunicación y seguimiento de los problemas de salud por 

parte del médico tratante. Lo  que es contrario a lo hallado por Piedra (2018), quien mostró 

la satisfacción más alta en el ítem congruente a la comunicación médico paciente, pero la 

satisfacción más baja en la rapidez de la atención a la llegada a emergencia. 

En el objetivo específico 2, se definió el grado de satisfacción para la capacidad de respuesta 

de los usuarios atendidos en Emergencia del Hospital Santiago Apóstol en Bagua Grande 

durante el mes de junio 2023; teniéndose que en base al análisis de la dimensión capacidad 

de respuesta, se encontró una satisfacción del usuario de 95,4%, además que el 4,6% indicó 
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que estaba insatisfecho. Esto indica que la mayoría de los encuestados consideran que el 

hospital puede proveerles de un servicio rápido y oportuno. 

Este resultado es superior al obtenido por Palacios (2022) en su estudio realizado en el 

Servicio de Emergencia en dos Hospitales nivel II de la region de Amazonas, donde en la 

dimensión capacidad de respuesta predomina el nivel aceptable en un 69,1%. De la misma 

manera, Huamán (2022) presentó valores menores en cuanto a la dimensión capacidad de 

respuesta con un 53% de satisfaccion. Además, este resultado es mayor al encontrado por 

Piedra (2018) en donde la capacidad de respuesta logró un 70,9% de satisfaccion. Dentro de 

la dimensión tratada, se corroboró que la mayor satisfacción tuvo relación con la atención 

rápida en farmacia de emergencia, en contraposicion a este, el menor porcentaje de 

satisfacción lo obtuvo la atención para la toma de exámenes radiológicos. No obstante, en el 

estudio de Piedra (2018) la satisfaccion más alta fue lograda por la atención en módulo, pero, 

el porcentaje de satisfaccion mas bajo se evidenció en la atención en farmacia de emergencia. 

En el objetivo específico 3, se conoció el grado de satisfacción para la dimensión seguridad 

de los usuarios atendidos en Emergencia del Hospital Santiago Apóstol en Bagua Grande 

durante el mes de junio 2023, teniéndose que en base al análisis de la dimensión seguridad, 

se sostuvo que el 89,2% de los usuarios indican que están satisfechos y el 10,8% indican que 

están insatisfechos, esto indica que la mayoría de los encuestados consideran que el personal 

de emergencia puede brindarles confianza en conocimiento y privacidad. 

Estos resultados son semejantes a los obtenidos por Castillo y Quiroz (2018), quienes 

tuvieron como finalidad determinar la calidad de la atención en el servicios de emergencia 

en Clínica Limatambo, logrando un 89,69% de encuestados satisfechos con la dimensión 

seguridad. Dentro de esta dimensión el ítem que logró el más alto nivel de satisfacción fue el 

relacionado al respeto de la privacidad del paciente durante su atención, no obstante el ítem 

que alcanzó el más bajo porcentaje de satisfaccion fue el relacionado con la resolución o 

mejora del problema de salud que aqueja al paciente. En concordancia a los resultados de 

Torres (2021), quien en la dimensión seguridad presentó el porcentaje más favorable respecto 

a la garantía de la privacidad durante la atención, mientras que la menor satisfacción se resalta 

en el tiempo que el médico dedica a los pacientes para absolver sus dudas o preguntas en 

cuanto a su situación de salud. 
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En el objetivo específico 4, se explicó el grado de satisfacción para la dimensión empatía de 

los usuarios atendidos en Emergencia del Hospital Santiago Apóstol en Bagua Grande 

durante el mes de junio 2023, teniéndose que en base al análisis de la dimensión empatía, se 

analizó de forma global que el 92,7% indicó que estaba satisfecho, mientras que el 7,3% 

indicó que estaba insatisfecho. Esto indica que la mayoría de los encuestados consideran que 

el personal de emergencia puede ponerse en su lugar. 

En discrepancia se tiene a los resultados que obtuvo Huamán (2022), quien presentó un 

porcentaje de 42% de satisfacción en relación a la dimensión empatía, siendo esta la de menor 

aceptación. Estos resultados son similares a los obtenidos por Piedra (2018), quien expresó 

en sus resultados que la satisfaccián más alta fue alcanzada por la dimensión empatía con el 

91,9% de los usuarios. En concerniente a la dimensión empatía, la pregunta que alcanzó el 

más alto nivel de satisfaccion fue la escucha activa, el trato con amabilidad, respeto y 

paciencia por parte del personal de emergencia, aunque, el porcentaje más bajo estuvo en la 

capacidad del médico para brindar orientación de fácil entendimiento en cuanto al 

tratamiento y medicamentos prescritos. Lo que presenta analogía con lo mencionado por 

Torres (2021). 

En el objetivo específico 5, se examinó el grado de satisfacción de la dimensión aspectos 

tangibles de los usuarios atendidos en Emergencia del Hospital Santiago Apóstol en Bagua 

Grande durante el mes de junio 2023, se tiene que el 86,5% indicó estar satisfecho y el 13,5% 

indicó estar insatisfecho. Esto indica que la mayoría de los encuestados consideran que los 

aspectos físicos del hospital tienen un buen nivel. 

Estos resultados se diferencian a los obtenidos por Cuito (2022), quien obtuvo en su estudio 

que el 12,8% se mostró satisfecho con la dimensión aspectos tangibles, el 85,5% se mostró 

indiferente y el 1,7% se mostró insatisfecho. En la dimensión estudiada, el apartado que 

ocupó mayor satisfacción fue en lo referente a que el servicio de emergencia contó con el 

personal para informar y orientar a los pacientes y acompañantes y el apartado con menor 

satisfacción fue el que menciona a las señales de emergencia para orientar a los pacientes y 

acompañantes. Lo que se asemeja a Cuito (2022) quien refiere que el servicio de emergencia 

no cuenta con suficientes carteles de orientación, además discrepa con este mismo autor pues 

señala que el personal de salud no orienta al usuario sobre la atención que recibe. 
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V. CONCLUSIONES 

1. Se concluye que la hipótesis general no es correcta, debido a que el nivel de 

satisfacción de los usuarios con el personal de emergencia del hospital es alto, siendo 

el análisis global de un 98,1% de usuarios satisfechos. 

2. Se concluye que la mayoría de los encuestados consideran una satisfacción con la 

fiabilidad de 98,1%, con lo que indican que el hospital puede satisfacer sus 

necesidades. 

3. Se concluye que la mayoría de los encuestados consideran una satisfacción con la 

capacidad de respuesta de 95,4%, con lo que se tiene que el hospital puede proveerles 

de un servicio rápido y oportuno. 

4. Se concluye que la mayoría de los encuestados consideran una satisfacción con la 

seguridad de 89,2%, indicando que el personal de emergencia puede brindarles 

confianza en conocimiento y privacidad aunque no con mucha satisfacción. 

5. Se concluye que la mayoría de los encuestados consideran que están satisfechos en 

un 92,7% con la dimensión empatía, indicando que el personal de emergencia puede 

ponerse en su lugar en un nivel alto. 

6. Se concluye que la mayoría de los encuestados consideran que están satisfechos con 

la dimensión aspectos tangibles en un 86,5%, aunque es un porcentaje menor con 

respecto a las otras dimensiones, con lo que se tiene que los aspectos físicos del 

hospital tienen un nivel medio. 
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VI. RECOMENDACIONES 

1. Diseñar un Plan de Contingencia en caso existan ausencias, para evitar usuarios 

insatisfechos en la jornada.  

2. Realizar una capacitación al personal de emergencia para que logren una mejor 

satisfacción en los usuarios. 

3. Realizar Reuniones de 10 minutos al finalizar la jornada, para que se realice una 

retroalimentación diaria de cómo mejorar al día siguiente. 

4. Realizar un Plan Anual de Capacitaciones al personal de emergencia, con la finalidad 

de lograr que estén actualizados en conocimiento y puedan brindar una mejor 

atención al usuario. 

5. Realizar encuestas mensuales a los usuarios, para conocer su satisfacción respecto al 

trato y empatía con su persona. 

6. Elaborar un presupuesto anual para la solicitud al MINSA para mejora de las 

instalaciones del Hospital. 
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ANEXO N. º 01 

INSTRUMENTO DE MEDICIÓN. - ENCUESTA SERVPERF 
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NOMBRE DEL ENCUESTADOR

ESTABLECIMIENTO DE SALUD

FECHA: HORA DE INICIO : HORA DE TERMINO:

Usuario (a) 1

Acompañante 2

2.- Edad del encuestado en años

Masculino 1

Femenino 2

Analfabeto 1

Primaria 2

Secundaria 3

Superior Técnico 4

Superior Universitario 5

SIS 1

SOAT 2

Ninguno 3

Otro 4

Nuevo 1

Continuador 2

7.- Tópico o área donde fue atendido

6.- Tipo de usuario

3.- Sexo

4.-  Nivel de estudio

5.- Tipo de seguro por el cual se atiende

DATOS GENERALES DEL ENCUESTADO

1.- Condición del encuestado

ENCUESTA PARA EVALUAR EL NIVEL DE SATISFACCION DE LOS 

USUARIOS ATENDIDOS EN EL SERVICIO DE EMERGENCIA DEL 

HOSPITAL SANTIAGO APÓSTOL DURANTE EL MES DE JUNIO, 

BAGUA GRANDE 2023

N° DE ENCUESTA

HOSPITAL SANTIAGO APÓSTOL - BAGUA GRANDE

Estimado usuario (a) estamos interesados en conocer su opinión sobre la calidad de la 

atención que recibió en el Servicio de Emergencia. Sus respuestas son totalmente 

confidenciales. Agradeceremos su participación
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PREGUNTAS 1 2 3 4 5 6 7

3 P ¿ Su atención en emergencia estuvo a cargo del médico?

6 P ¿ La atención en caja o el módulo de admisión fue rápida?

7 P ¿La atención en el laboratorio de emergencia fue rápida?

9 P ¿La atención en la farmacia de emergencia fue rápida?

PERCEPCIONES

En segundo lugar, califique las percepciones que se refieren a como usted HA RECIBIDO, la 

atención en el Servicio de Emergencia . Utilice una escala numérica del 1 al 7. Considere 1 

como la menor calificación y 7 como la mayor calificación. 

N°

¿Usted o su familiar fueron atendidos inmediatamente a 

su llegada a emergencia, sin importar su condición socio 

económica

1 P

P
¿La farmacia de emergencia contó con los medicamentos 

que recetó el médico?

8 P
¿La atención para tomarse exámenes radiológicos fue 

rápida?

¿Usted o su familiar fueron atendidos considerando la 

gravedad de su salud?
2 P

P

¿El médico que lo atendió mantuvo suficiente 

comunicación con usted o sus familiares para explicarles 

el seguimiento de su problema de salud?

4

5

11 P
¿Durante su atención en emergencia se respetó su 

privacidad?

¿El médico que le atendió le realizó un examen físico 

completo y minucioso por el problema de salud por el 

cual fue atendido?

12 P

10 P

¿El médico que le atendió le brindó el tiempo necesario 

para contestar sus dudas  o preguntas sobre su problema 

de salud

15 P

¿El personal de emergencia le mostró interés para 

solucionar cualquier problema que se presentó durante su 

atención?

13 P
¿El problema de salud por el cual usted fue atendido se 

ha resuelto o mejorado?

14 P
¿ El personal de emergencia lo trató con amabilidad, 

respeto y paciencia?

18 P

¿Usted comprendió la explicación que el médico le brindó 

sobre el tratamiento que recibió: tipo de medicamentos, 

dosis y efectos adversos?

16 P
¿Usted comprendió la explicación que el médico le brindó 

sobre el problema de salud o resultado de la atención?

17 P
¿Usted comprendió la explicación que el médico le brindó 

sobre los procedimientos o análisis que le realizaron?

20

21

22

P

P

P

19 P

¿Los carteles, letreros y flechas del servicio de 

emergencia le parecen adecuados para orientar al 

paciente?

¿La emergencia contó con personal para informar y 

orientar a los pacientes?

¿La emergencia contó con equipos disponibles y 

materiales necesarios para su atención?

¿Los ambientes del servicio de emergencia estuvieron 

limpios y cómodos?
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ANEXO N. º 2  

OPERACIONALIZACIÓN DE VARIABLES  

Variables demográficas. 

 

VARIABLE 

 

DEFINICION 

CONCEPTUAL 

 

 

DIMENSION 

 

TIPO DE 

VARIABLE 

 

ESCALA DE 

MEDICION 

 

CRITERIO 

DE 

MEDICION 

 
CONDICION DEL 

ENCUESTADO 

 

Usuario o 

acompañante del 

usuario seleccionado 

a quien se le realizó 

la encuesta 

 

 

Social 

 

Cualitativa 

 

Nominal 

 

Usuario 

Acompañante 

 

EDAD 

 

Número de años 

cumplidos por el 

paciente, agrupados 

por etapas del ciclo 

vital. 

 

 

Social 

 

Cualitativa 

 

Ordinal 

 

18 – 35 años. 

36 - 64 años 

≥ 65 años 

 

SEXO 

 

Condición orgánica 

que distingue a la 

persona, determinada 

según características 

fenotípicas externas 

 

 

Social 

 

Cualitativa 

 

Nominal 

 

Masculino 

Femenino 

 

NIVEL DE 

ESTUDIO 

Nivel de estudios 

alcanzados por el 

encuestado 

Social Cualitativa Ordinal 

 

Analfabeto 

Primaria 

Secundaria 

Superior 

técnico 

Superior 

universitario 

 

TIPO DE SEGURO 

Tipo de seguro del 

paciente con el cual 

es atendido. 

Social Cualitativa Nominal 

 

SIS 

SOAT 

Ninguno 

Otro 

 

TIPO DE USUARIO 

 

Usuario atendido en 

Servicio de 

Emergencia por 

primera vez o 

atendido en más de 

una oportunidad. 

 

Social Cualitativa Nominal 

 

Nuevo 

Continuador 
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Expectativas/Percepciones 

 

VARIABLE 

 

DEFINICIÓN 

OPERACIONAL 

 

INDICADORES 

 

CRITERIO DE 

MEDICIÓN 

 

MEDICIÓN 

 

 

 

 

FIABILIDAD 

 

 

 

Capacidad para 

cumplir 

exitosamente con 

el servicio 

ofrecido. 

 

El paciente fue atendido inmediatamente a su llegada 

a emergencia, sin importar su condición socio 

económica. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Satisfecho 

 

 

 

 

 

 

 

Insatisfecho 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

O 

R 

D 

I 

N 

A 

L 

 

 

La atención en emergencia se realizó considerando la 

gravedad del problema de salud del paciente. 

 

Su atención en emergencia estuvo a cargo de un 

médico. 

 

El médico mantuvo suficiente comunicación con el 

paciente y familiares para explicarles el seguimiento 

de su problema de salud. 

 

 

La farmacia de emergencia contó con los 

medicamentos que recetó el médico. 

 

 

CAPACIDAD 

DE 

RESPUESTA 

 

Disposición de 

servir a los 

usuarios y 

proveerles un 

servicio rápido y 

oportuno. 

 

La atención en caja o el módulo de admisión fue 

rápida. 

 

La atención para la toma de análisis fue rápida.  

 

La atención para tomarse los exámenes radiográficos 

fue rápida. 

 

La atención en farmacia de emergencia fue rápida. 

 

 

 

 

 

SEGURIDAD 

Evalúa la 

confianza que 

genera la actitud 

del personal que 

brinda la 

prestación de 

salud 

demostrando 

conocimiento, 

privacidad, 

cortesía, habilidad 

para comunicarse 

 

El médico le brindó el tiempo necesario para contestar 

sus dudas o preguntas sobre su problema de salud. 

 

Durante su atención en emergencia se respetó su 

privacidad. 

 

El médico realizo una evaluación completa por el 

problema de salud por el cual fue atendido.  
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e inspirar 

confianza. 

El problema de salud por el cual fue atendido se 

resolvió o mejoró. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

EMPATÍA 

 

 

 

 

 

 

 

 

Es la capacidad 

que tiene una 

persona para 

ponerse en el 

lugar de otra 

persona y 

entender y atender 

adecuadamente 

las necesidades 

del otro. 

 

El personal de emergencia le escuchó atentamente y 

trató con amabilidad, respeto y paciencia. 

 

 

El personal de emergencia le mostró interés en 

solucionar cualquier dificultad que se presentó 

durante su atención. 

 

 

El médico le explicó a usted o a sus familiares, con 

palabras fáciles de entender el problema de salud o 

resultado de la atención. 

 

 

El médico le explicó a usted o a sus familiares, con 

palabras fáciles de entender los procedimientos o 

análisis que se realizaron. 

 

 

El médico le explicó a usted o a sus familiares, con 

palabras fáciles de entender el tratamiento que 

recibirá, tipos de medicamentos, dosis y efectos 

adversos.  

  

 

 

 

 

 

 

ASPECTOS 

TANGIBLES 

 

Son los aspectos 

físicos que el 

usuario percibe de 

la institución. 

Están 

relacionados con 

las condiciones y 

apariencia física 

de las 

instalaciones, 

equipos, personal, 

material de 

comunicación, 

limpieza y 

comodidad. 

 

Las señales (carteles, letreros y flechas) de La 

emergencia fueron adecuados para orientar a los 

pacientes y acompañantes. 

 

 

El servicio de emergencia contó con el personal para 

informar y orientar a los pacientes y acompañantes. 

 

 

El servicio de emergencia contó con equipos y 

materiales necesarios para su atención. 

 

 

Los ambientes del servicio de emergencia estuvieron 

limpios, cómodos y acogedores. 
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ANEXO N. º 03 

BASE DE DATOS DE LA APLICACIÓN DEL CUESTIONARIO 

N° Condición 
Ed

ad 
Sexo 

Nivel de 

estudio 

Tipo 

de 

seguro 

Tipo de 

usuario 

Tópico o 

usuario 

donde fue 

atendido 

P

1 

P

2 

P

3 

P

4 

P

5 

P

6 

P

7 

P

8 

P

9 

P1

0 

P1

1 

P1

2 

P1

3 

P1

4 

P1

5 

P1

6 

P1

7 

P1

8 

P1

9 

P2

0 

P2

1 

P2

2 

1 
USUARIO 29 

FEMENI

NO 

SUPERIOR 

TECNICO SIS 

CONTINUA

DOR 

GINECOL

OGÍA 6 5 6 6 6 2 7 6 6 6 7 7 4 7 7 7 6 5 2 6 6 4 

2 ACOMPA

ÑANTE 19 

FEMENI

NO 

SECUNDARI

A 

COMPLETA SIS 

CONTINUA

DOR 

PEDIATRÍ

A 7 6 7 7 5 6 7 4 6 7 6 7 7 7 7 7 6 6 4 6 7 7 

3 
USUARIO 27 

FEMENI

NO 

SUPERIOR 

TÉCNICO SIS 

CONTINUA

DOR MEDICINA 7 7 5 4 1 2 3 1 2 4 5 4 3 4 4 3 4 2 3 4 1 5 

4 
USUARIO 20 

FEMENI

NO 

PRIMARIA 

COMPLETA SIS NUEVO 

GINECOL

OGÍA 6 6 7 6 5 6 6 6 6 5 6 7 6 5 6 6 6 3 4 6 5 6 

5 
ACOMPA

ÑANTE 44 

MASCUL

INO 

PRIMARIA 

COMPLETA SIS 

CONTINUA

DOR CIRUGÍA 5 4 6 4 2 5 6 6 5 2 6 6 3 6 6 6 6 5 4 4 6 6 

6 
USUARIO 24 

FEMENI

NO 

SUPERIOR 

TECNICO SIS NUEVO MEDICINA 3 5 6 5 2 6 5 3 6 5 7 4 6 6 6 6 6 7 2 5 2 5 

7 

USUARIO 19 

FEMENI

NO 

SECUNDARI

A 

COMPLETA SIS NUEVO 

GINECOL

OGÍA 7 7 6 5 5 6 6 2 5 5 6 4 4 7 7 6 5 5 7 6 5 6 

8 
ACOMPA

ÑANTE 20 

FEMENI

NO 

SUPERIOR 

TECNICO SIS 

CONTINUA

DOR 

PEDIATRÍ

A 5 5 6 7 5 6 6 2 6 6 3 5 5 5 6 5 5 7 3 5 6 3 

9 

USUARIO 33 

FEMENI

NO 

SECUNDARI

A 

COMPLETA SIS 

CONTINUA

DOR CIRUGÍA 7 6 7 7 4 6 5 1 6 6 7 7 6 5 6 6 6 6 4 5 1 6 

10 
ACOMPA

ÑANTE 20 

FEMENI

NO 

SUPERIOR 

TECNICO SIS 

CONTINUA

DOR 

PEDIATRÍ

A 2 7 6 6 4 6 6 2 6 6 5 5 5 7 7 7 7 7 1 5 5 1 

11 
ACOMPA

ÑANTE 49 

FEMENI

NO 

PRIMARIA 

COMPLETA SIS 

CONTINUA

DOR 

PEDIATRÍ

A 6 6 5 5 4 3 6 5 4 3 3 5 4 6 3 3 6 6 4 3 4 2 

12 
USUARIO 47 

MASCUL

INO 

PRIMARIA 

COMPLETA SIS 

CONTINUA

DOR CIRUGÍA 6 7 7 7 7 6 6 5 6 6 6 5 6 7 5 6 6 7 3 5 6 5 

13 
ACOMPA

ÑANTE 44 

FEMENI

NO 

SUPERIOR 

TÉCNICO SIS 

CONTINUA

DOR MEDICINA 6 6 6 4 5 5 6 6 5 6 6 7 4 5 6 6 6 4 4 5 6 5 

14 ACOMPA

ÑANTE 35 

FEMENI

NO 

SECUNDARI

A 

COMPLETA SIS 

CONTINUA

DOR MEDICINA 6 6 7 7 4 7 7 2 5 7 6 6 3 5 5 7 6 4 2 1 5 5 

15 

USUARIO 26 

FEMENI

NO 

SECUNDARI

A 

COMPLETA SIS 

CONTINUA

DOR 

GINECOL

OGÍA 7 6 6 6 6 6 4 5 5 6 6 5 6 6 7 5 5 5 3 6 6 6 

16 

USUARIO 19 

FEMENI

NO 

SECUNDARI

A 

COMPLETA SIS 

CONTINUA

DOR 

GINECOL

OGÍA 5 6 6 5 5 6 6 3 6 5 5 5 5 6 6 5 5 5 6 6 5 6 
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17 ACOMPA

ÑANTE 31 

FEMENI

NO 

SECUNDARI

A 

COMPLETA SIS 

CONTINUA

DOR 

PEDIATRÍ

A 6 6 6 4 4 6 5 3 6 3 5 7 3 5 6 5 5 4 3 5 3 3 

18 

USUARIO 65 

MASCUL

INO 

SECUNDARI

A 

COMPLETA SIS 

CONTINUA

DOR MEDICINA 6 7 7 7 3 6 5 1 5 7 5 6 7 7 7 7 6 5 4 6 6 5 

19 
USUARIO 40 

FEMENI

NO 

PRIMARIA 

COMPLETA SIS NUEVO 

GINECOL

OGÍA 6 6 7 5 6 7 5 4 6 4 6 6 5 5 5 3 3 2 3 5 6 6 

20 
ACOMPA

ÑANTE 23 

MASCUL

INO 

SECUNDARI

A 

INCOMPLET

A SIS 

CONTINUA

DOR 

PEDIATRÍ

A 5 5 6 3 5 7 4 3 6 5 5 6 5 6 6 6 6 5 5 7 6 4 

21 

USUARIO 41 

FEMENI

NO 

PRIMARIA 

INCOMPLET

A SIS 

CONTINUA

DOR MEDICINA 5 6 6 5 6 4 6 6 5 7 5 6 6 5 6 5 5 5 3 6 5 2 

22 

USUARIO 18 

FEMENI

NO 

SECUNDARI

A 

COMPLETA SIS NUEVO 

GINECOL

OGÍA 7 7 6 7 6 5 6 5 6 7 6 6 6 7 7 5 5 5 3 5 6 6 

23 
ACOMPA

ÑANTE 32 

FEMENI

NO 

SECUNDARI

A 

INCOMPLET

A SIS 

CONTINUA

DOR 

PEDIATRÍ

A 4 3 5 5 5 6 5 2 5 4 5 4 2 6 5 4 4 5 3 6 5 6 

24 

USUARIO 29 

FEMENI

NO 

SECUNDARI

A 

COMPLETA SIS 

CONTINUA

DOR 

GINECOL

OGÍA 6 6 6 3 4 6 3 1 5 3 5 4 3 5 4 4 4 4 5 6 5 5 

25 
ACOMPA

ÑANTE 48 

FEMENI

NO 

PRIMARIA 

COMPLETA SIS NUEVO MEDICINA 7 6 7 7 6 7 7 6 7 6 6 7 6 5 6 6 6 7 5 7 6 6 

26 

USUARIO 24 

FEMENI

NO 

SECUNDARI

A 

INCOMPLET

A SIS NUEVO MEDICINA 5 5 6 5 6 5 5 4 5 5 6 6 4 5 3 3 4 4 2 4 4 3 

27 
ACOMPA

ÑANTE 36 

FEMENI

NO 

PRIMARIA 

COMPLETA SIS 

CONTINUA

DOR MEDICINA 5 5 4 2 6 6 5 2 6 5 6 5 5 5 6 4 4 5 5 6 5 5 

28 

USUARIO 25 

FEMENI

NO 

SECUNDARI

A 

COMPLETA SIS NUEVO 

GINECOL

OGÍA 6 6 7 7 5 6 7 6 7 7 5 6 7 7 6 5 5 5 5 2 6 6 

29 
USUARIO 54 

FEMENI

NO 

SUPERIOR 

TÉCNICO OTRO NUEVO MEDICINA 7 7 7 7 7 7 7 7 7 7 7 7 6 7 6 7 7 7 6 6 7 7 

30 
USUARIO 29 

FEMENI

NO 

PRIMARIA 

COMPLETA SIS NUEVO 

GINECOL

OGÍA 5 3 3 5 6 1 4 5 5 7 6 6 2 6 6 6 6 5 3 7 7 7 

31 

USUARIO 27 

FEMENI

NO 

SECUNDARI

A 

COMPLETA SIS NUEVO 

GINECOL

OGÍA 6 7 7 7 7 7 7 1 7 7 7 7 7 7 7 7 7 7 5 7 7 7 

32 ACOMPA

ÑANTE 22 

FEMENI

NO 

SECUNDARI

A 

COMPLETA SIS 

CONTINUA

DOR 

PEDIATRÍ

A 3 6 7 3 2 7 4 1 7 7 7 7 3 6 6 7 7 7 3 7 7 6 
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33 

USUARIO 32 

FEMENI

NO 

SECUNDARI

A 

COMPLETA SIS 

CONTINUA

DOR CIRUGÍA 1 2 3 7 2 2 5 1 6 7 6 1 1 1 1 6 6 3 2 3 3 3 

34 ACOMPA

ÑANTE 24 

FEMENI

NO 

SECUNDARI

A 

COMPLETA SIS 

CONTINUA

DOR 

PEDIATRÍ

A 7 7 5 6 2 7 6 2 7 7 7 7 7 7 7 7 6 7 5 7 7 7 

35 
ACOMPA

ÑANTE 22 

FEMENI

NO 

SUPERIOR 

TÉCNICO SIS  NUEVO 

PEDIATRÍ

A 7 7 7 7 5 7 5 3 3 6 7 7 2 7 7 7 7 5 7 7 7 7 

36 
USUARIO 32 

FEMENI

NO 

ANALFABE

TO SIS NUEVO CIRUGÍA 3 3 6 3 5 5 3 2 5 3 4 5 4 5 4 2 2 1 2 5 4 4 

37 

USUARIO 27 

FEMENI

NO 

SECUNDARI

A 

COMPLETA SIS NUEVO 

GINECOL

OGÍA 5 6 6 4 5 7 5 3 6 4 5 6 5 6 5 5 6 5 5 6 5 6 

38 
ACOMPA

ÑANTE 39 

FEMENI

NO 

PRIMARIA 

COMPLETA SIS 

CONTINUA

DOR MEDICINA 3 4 6 5 6 7 6 4 6 5 5 5 2 5 5 3 3 3 2 5 4 3 

39 ACOMPA

ÑANTE 23 

FEMENI

NO 

SUPERIOR 

UNIVERSIT

ARIO SIS NUEVO 

PEDIATRÍ

A 4 3 5 3 6 6 4 2 5 4 5 6 4 6 4 6 6 6 3 6 5 5 

40 

USUARIO 18 

MASCUL

INO 

SECUNDARI

A 

COMPLETA SIS NUEVO MEDICINA 3 3 4 2 4 5 3 2 4 2 4 3 2 4 4 4 5 5 2 4 4 3 

41 
USUARIO 73 

MASCUL

INO 

PRIMARIA 

COMPLETA SIS 

CONTINUA

DOR MEDICINA 6 6 6 6 6 6 4 1 6 6 3 4 5 6 6 6 6 6 5 6 5 5 

42 

USUARIO 62 

FEMENI

NO 

SECUNDARI

A 

COMPLETA SIS 

CONTINUA

DOR CIRUGÍA 4 3 3 5 7 2 3 1 3 2 3 3 3 5 5 2 2 3 4 5 6 5 

43 ACOMPA

ÑANTE 28 

FEMENI

NO 

SECUNDARI

A 

COMPLETA SIS NUEVO 

PEDIATRÍ

A 5 3 7 6 2 3 4 1 7 7 4 4 5 6 5 6 5 7 4 3 4 5 

44 ACOMPA

ÑANTE 27 

FEMENI

NO 

SECUNDARI

A 

COMPLETA SIS 

CONTINUA

DOR 

PEDIATRÍ

A 4 3 5 3 4 5 3 2 5 3 4 4 3 5 4 4 5 5 4 4 4 5 

45 

USUARIO 67 

FEMENI

NO 

SECUNDARI

A 

COMPLETA SIS NUEVO MEDICINA 7 7 7 6 4 5 5 5 5 6 6 5 6 5 5 5 5 6 5 5 5 5 

46 ACOMPA

ÑANTE 38 

FEMENI

NO 

SECUNDARI

A 

COMPLETA SIS 

CONTINUA

DOR 

PEDIATRÍ

A 5 2 6 6 7 7 2 2 5 5 2 4 4 5 5 6 5 5 2 2 3 2 

47 ACOMPA

ÑANTE 28 

FEMENI

NO 

SECUNDARI

A 

COMPLETA SIS 

CONTINUA

DOR 

PEDIATRÍ

A 6 5 4 7 2 2 6 1 4 7 3 7 5 7 5 7 6 7 3 4 6 5 

48 

USUARIO 20 

FEMENI

NO 

SECUNDARI

A 

COMPLETA SIS 

CONTINUA

DOR 

GINECOL

OGÍA 4 5 5 3 2 4 4 1 3 2 4 4 4 5 5 3 3 3 3 3 4 4 

49 
USUARIO 28 

FEMENI

NO 

PRIMARIA 

COMPLETA SIS NUEVO 

GINECOL

OGÍA 7 5 6 4 2 7 5 7 7 7 7 7 7 7 7 1 1 3 2 4 5 5 
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50 

USUARIO 92 

MASCUL

INO 

PRIMARIA 

INCOMPLET

A SIS 

CONTINUA

DOR MEDICINA 4 5 5 6 4 4 5 1 4 5 5 3 4 5 4 5 6 5 3 5 4 3 

51 
ACOMPA

ÑANTE 66 

FEMENI

NO 

SUPERIOR 

TÉCNICO SIS 

CONTINUA

DOR 

PEDIATRÍ

A 7 6 6 6 3 3 1 2 5 6 5 4 5 6 5 5 4 5 4 4 3 4 

52 ACOMPA

ÑANTE 35 

FEMENI

NO 

PRIMARIA 

INCOMPLET

A SIS 

CONTINUA

DOR 

PEDIATRÍ

A 7 7 7 2 3 5 4 1 5 2 5 4 2 6 5 3 1 2 2 5 3 1 

53 

USUARIO 29 

FEMENI

NO 

SECUNDARI

A 

COMPLETA SIS 

CONTINUA

DOR CIRUGÍA 6 5 6 5 5 6 3 2 6 4 5 5 4 5 6 4 5 4 4 6 5 6 

54 
ACOMPA

ÑANTE 31 

FEMENI

NO 

PRIMARIA 

COMPLETA SIS 

CONTINUA

DOR 

PEDIATRÍ

A 4 3 4 3 4 5 3 2 3 3 4 4 3 5 4 2 3 3 2 3 4 3 

55 

USUARIO 29 

FEMENI

NO 

SECUNDARI

A 

COMPLETA SIS NUEVO 

GINECOL

OGÍA 7 7 7 5 5 7 7 2 7 7 7 7 6 4 5 6 7 5 3 6 5 6 

56 ACOMPA

ÑANTE 28 

MASCUL

INO 

SECUNDARI

A 

COMPLETA SIS NUEVO  

PEDIATRÍ

A 4 3 4 2 3 5 3 1 4 2 3 3 2 4 3 5 4 4 2 4 5 3 

57 ACOMPA

ÑANTE 37 

MASCUL

INO 

SECUNDARI

A 

COMPLETA SIS NUEVO CIRUGÍA 7 7 7 6 7 7 2 2 6 6 6 6 6 7 6 7 7 5 5 6 7 6 

58 
ACOMPA

ÑANTE 46 

FEMENI

NO 

PRIMARIA 

COMPLETA SIS NUEVO 

PEDIATRÍ

A 5 5 5 6 7 4 4 3 5 6 5 3 5 5 4 3 3 4 4 4 4 3 

59 
ACOMPA

ÑANTE 29 

FEMENI

NO 

SECUNDARI

A 

INCOMPLET

A SIS NUEVO 

PEDIATRÍ

A 6 6 7 6 5 5 6 1 6 6 5 5 6 6 6 6 6 6 5 6 6 6 

60 
ACOMPA

ÑANTE 21 

FEMENI

NO 

SECUNDARI

A 

INCOMPLET

A SIS 

CONTINUA

DOR 

PEDIATRÍ

A 5 6 6 6 6 7 6 4 7 5 6 6 5 6 6 4 4 5 4 5 5 6 

61 ACOMPA

ÑANTE 34 

MASCUL

INO 

SUPERIOR 

UNIVERSIT

ARIO SIS 

CONTINUA

DOR MEDICINA 5 6 3 3 2 3 4 3 4 3 2 3 6 6 5 6 5 4 3 4 3 4 

62 

USUARIO 87 

MASCUL

INO 

PRIMARIA 

INCOMPLET

A SIS 

CONTINUA

DOR CIRUGÍA 7 7 7 6 5 5 6 6 5 6 4 2 5 5 6 6 6 6 4 4 4 3 

63 
USUARIO 55 

FEMENI

NO 

PRIMARIA 

COMPLETA SIS NUEVO MEDICINA 1 1 7 1 1 3 3 1 3 1 6 6 4 3 3 3 3 5 3 2 4 3 

64 
USUARIO 38 

MASCUL

INO 

PRIMARIA 

COMPLETA SIS 

CONTINUA

DOR MEDICINA 3 2 4 3 3 5 2 1 4 3 4 4 2 5 5 2 2 3 2 4 2 4 

65 

USUARIO 40 

FEMENI

NO 

PRIMARIA 

INCOMPLET

A SIS 

CONTINUA

DOR MEDICINA 4 4 4 2 4 6 5 3 6 4 5 5 2 5 5 4 4 4 4 6 5 6 

66 
USUARIO 42 

FEMENI

NO 

SECUNDARI

A SIS NUEVO MEDICINA 5 6 6 4 6 6 4 4 6 5 6 5 3 5 5 5 4 5 4 4 3 3 
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INCOMPLET

A 

67 

USUARIO 43 

MASCUL

INO 

SECUNDARI

A 

COMPLETA SIS 

CONTINUA

DOR CIRUGÍA 5 5 7 4 6 6 6 4 6 4 5 6 3 6 4 4 4 4 2 5 3 4 

68 
ACOMPA

ÑANTE 36 

FEMENI

NO 

SECUNDARI

A 

INCOMPLET

A SIS 

CONTINUA

DOR 

GINECOL

OGÍA 6 6 5 5 6 6 5 4 5 4 6 6 4 6 6 3 3 4 4 6 6 6 

69 
USUARIO 38 

FEMENI

NO 

PRIMARIA 

COMPLETA SIS NUEVO 

GINECOL

OGÍA 7 6 7 6 6 6 6 5 6 6 6 5 6 6 6 5 5 6 4 5 5 6 

70 

USUARIO 19 

FEMENI

NO 

SECUNDARI

A 

INCOMPLET

A SIS 

CONTINUA

DOR 

GINECOL

OGÍA 7 7 7 7 3 6 6 6 6 6 6 6 5 6 6 6 6 6 5 5 6 6 

71 
USUARIO 23 

FEMENI

NO 

PRIMARIA 

COMPLETA SIS NUEVO 

GINECOL

OGÍA 5 5 6 3 4 6 4 5 6 4 5 5 4 5 5 3 3 4 5 6 6 6 

72 

USUARIO 33 

FEMENI

NO 

SECUNDARI

A 

COMPLETA SIS NUEVO 

GINECOL

OGÍA 6 6 7 2 6 7 6 4 6 5 4 4 5 6 6 5 6 6 5 6 6 6 

73 

USUARIO 23 

MASCUL

INO 

SUPERIOR 

UNIVERSIT

ARIO SIS NUEVO MEDICINA 7 3 6 4 5 7 5 5 7 5 6 6 5 6 6 7 7 7 5 6 6 6 

74 ACOMPA

ÑANTE 23 

FEMENI

NO 

SECUNDARI

A 

COMPLETA OTRO NUEVO 

PEDIATRÍ

A 3 4 4 2 4 5 5 2 6 2 4 4 3 6 4 5 5 4 5 5 6 3 

75 
USUARIO 79 

FEMENI

NO 

ANALFABE

TO SIS 

CONTINUA

DOR MEDICINA 2 2 2 1 3 6 2 1 4 2 3 3 2 3 3 1 1 2 1 3 3 2 

76 
USUARIO 44 

MASCUL

INO 

PRIMARIA 

COMPLETA SIS 

CONTINUA

DOR MEDICINA 7 6 7 6 4 6 6 6 5 6 6 6 5 6 5 6 5 5 4 4 6 5 

77 

USUARIO 18 

MASCUL

INO 

SECUNDARI

A 

COMPLETA SIS NUEVO CIRUGÍA 4 4 6 4 5 6 3 2 6 3 4 5 2 4 4 3 4 4 4 5 3 6 

78 

USUARIO 76 

FEMENI

NO 

PRIMARIA 

INCOMPLET

A SIS 

CONTINUA

DOR MEDICINA 3 2 4 2 4 5 2 1 6 2 4 3 2 4 5 2 2 2 1 4 3 3 

79 

USUARIO 39 

MASCUL

INO 

SECUNDARI

A 

COMPLETA SIS NUEVO CIRUGÍA 6 7 7 6 7 7 3 6 4 6 5 4 5 6 6 6 6 6 3 6 7 6 

80 ACOMPA

ÑANTE 52 

MASCUL

INO 

PRIMARIA 

INCOMPLET

A SIS NUEVO 

PEDIATRÍ

A 6 6 7 5 4 5 6 3 5 6 6 5 2 5 3 4 4 4 3 2 4 3 

81 
ACOMPA

ÑANTE 47 

FEMENI

NO 

ANALFABE

TO SIS NUEVO MEDICINA 5 3 6 4 3 5 3 4 6 3 4 3 2 5 5 4 4 3 3 2 5 4 

82 ACOMPA

ÑANTE 33 

FEMENI

NO 

SECUNDARI

A 

COMPLETA SIS 

CONTINUA

DOR MEDICINA 2 4 5 2 1 2 2 3 7 4 6 3 5 4 2 5 5 5 1 1 3 1 
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83 ACOMPA

ÑANTE 38 

FEMENI

NO 

SECUNDARI

A 

COMPLETA SIS NUEVO 

PEDIATRÍ

A 7 7 6 7 7 7 7 4 7 7 7 5 3 7 6 7 7 7 5 5 7 5 

84 

USUARIO 38 

FEMENI

NO 

SECUNDARI

A 

COMPLETA SIS 

CONTINUA

DOR CIRUGÍA 7 7 7 7 6 7 7 4 7 7 6 7 6 7 7 7 7 6 5 6 6 6 

85 

USUARIO 27 

MASCUL

INO 

SECUNDARI

A 

COMPLETA SIS NUEVO MEDICINA 5 5 7 2 7 4 5 1 6 2 2 1 1 5 6 1 1 1 1 2 1 3 

86 

USUARIO 26 

FEMENI

NO 

SECUNDARI

A 

INCOMPLET

A SIS 

CONTINUA

DOR 

GINECOL

OGÍA 2 2 4 4 4 3 5 5 6 4 6 5 1 5 6 5 5 1 3 5 4 5 

87 ACOMPA

ÑANTE 54 

MASCUL

INO 

SUPERIOR 

UNIVERSIT

ARIO SIS 

CONTINUA

DOR CIRUGÍA 6 6 6 6 6 6 6 5 6 6 6 6 5 6 6 6 6 7 6 6 6 6 

88 ACOMPA

ÑANTE 21 

FEMENI

NO 

SECUNDARI

A 

COMPLETA SIS 

CONTINUA

DOR 

PEDIATRÍ

A 7 7 4 7 2 3 6 5 7 2 2 7 5 3 4 7 7 7 7 6 4 3 

89 
USUARIO 27 

FEMENI

NO 

PRIMARIA 

COMPLETA SIS NUEVO 

GINECOL

OGÍA 5 4 7 7 3 6 6 5 6 6 6 2 5 6 6 6 6 2 5 4 6 3 

90 
USUARIO 42 

FEMENI

NO 

PRIMARIA 

COMPLETA SIS 

CONTINUA

DOR 

GINECOL

OGÍA 4 6 6 2 1 4 2 4 4 4 6 3 3 6 6 5 7 3 4 6 6 5 

91 
USUARIO 62 

FEMENI

NO 

ANALFABE

TO SIS NUEVO MEDICINA 6 6 6 5 4 6 2 2 4 5 4 3 3 5 3 1 1 1 2 3 2 3 

92 
ACOMPA

ÑANTE 27 

MASCUL

INO 

SECUNDARI

A 

INCOMPLET

A SIS NUEVO 

PEDIATRÍ

A 7 7 7 7 7 7 3 2 7 7 7 7 3 3 7 5 5 4 2 7 6 4 

93 ACOMPA

ÑANTE 43 

FEMENI

NO 

SECUNDARI

A 

COMPLETA SIS 

CONTINUA

DOR 

PEDIATRÍ

A 4 4 5 4 6 7 4 1 6 4 6 5 3 6 4 5 4 5 3 5 5 5 

94 ACOMPA

ÑANTE 56 

MASCUL

INO 

SECUNDARI

A 

COMPLETA SIS 

CONTINUA

DOR 

PEDIATRÍ

A 5 6 5 3 4 5 4 1 5 4 5 4 3 5 4 5 5 5 3 4 4 4 

95 
ACOMPA

ÑANTE 29 

FEMENI

NO 

PRIMARIA 

COMPLETA SIS 

CONTINUA

DOR 

PEDIATRÍ

A 6 5 6 4 3 5 3 3 5 3 5 3 2 4 3 3 3 4 2 4 3 3 

96 
ACOMPA

ÑANTE 19 

FEMENI

NO 

PRIMARIA 

COMPLETA SIS NUEVO 

PEDIATRÍ

A 4 7 5 2 7 5 7 1 6 1 2 4 2 4 3 2 2 2 3 3 4 3 

97 
ACOMPA

ÑANTE 49 

FEMENI

NO 

ANALFABE

TO SIS NUEVO 

PEDIATRÍ

A 5 4 4 2 3 5 3 2 5 3 4 4 2 5 4 2 2 3 2 3 3 3 

98 

USUARIO 20 

MASCUL

INO 

SECUNDARI

A 

COMPLETA SIS NUEVO MEDICINA 7 6 3 2 3 6 1 1 6 2 2 3 1 5 3 4 3 2 3 4 2 3 

99 
ACOMPA

ÑANTE 34 

FEMENI

NO 

SUPERIOR 

TÉCNICO SIS 

CONTINUA

DOR 

PEDIATRÍ

A 4 4 5 4 4 5 3 2 6 3 5 4 4 5 4 5 5 6 3 5 4 5 



  

64 
 

100 
USUARIO 45 

FEMENI

NO 

PRIMARIA 

COMPLETA SIS NUEVO 

GINECOL

OGÍA 7 7 7 6 7 6 5 6 7 7 6 6 7 7 7 5 5 3 3 6 6 6 

101 
USUARIO 35 

FEMENI

NO 

PRIMARIA 

COMPLETA SIS 

CONTINUA

DOR MEDICINA 7 7 6 7 6 7 6 7 6 7 6 6 7 7 7 4 4 3 3 6 6 6 

102 
ACOMPA

ÑANTE 27 

FEMENI

NO 

PRIMARIA 

COMPLETA SIS 

CONTINUA

DOR 

PEDIATRÍ

A 6 6 6 7 6 7 6 7 6 7 6 7 7 5 6 6 6 4 3 6 6 6 

103 
ACOMPA

ÑANTE 29 

FEMENI

NO 

SUPERIOR 

TÉCNICO SIS 

CONTINUA

DOR 

PEDIATRÍ

A 7 7 7 7 6 5 5 5 6 7 6 6 6 6 6 5 5 3 4 6 6 6 

104 ACOMPA

ÑANTE 25 

FEMENI

NO 

SECUNDARI

A 

COMPLETA SIS NUEVO 

PEDIATRÍ

A 7 7 7 7 7 6 4 6 5 7 6 7 3 7 5 5 6 5 4 6 7 5 

105 ACOMPA

ÑANTE 32 

MASCUL

INO 

SECUNDARI

A 

COMPLETA SIS 

CONTINUA

DOR 

GINECOL

OGÍA 6 5 7 7 4 6 7 1 5 7 5 4 5 7 6 5 6 6 3 3 1 4 

106 
ACOMPA

ÑANTE 35 

MASCUL

INO 

SUPERIOR 

TÉCNICO SIS 

CONTINUA

DOR 

PEDIATRÍ

A 7 6 7 6 7 6 7 6 6 7 5 7 6 7 6 6 6 3 3 4 4 5 

107 
ACOMPA

ÑANTE 23 

FEMENI

NO 

SECUNDARI

A 

INCOMPLET

A SIS 

CONTINUA

DOR 

PEDIATRÍ

A 6 6 7 6 7 6 7 6 4 7 6 5 5 6 6 4 4 3 4 6 7 7 

108 
ACOMPA

ÑANTE 42 

FEMENI

NO 

PRIMARIA 

COMPLETA SIS 

CONTINUA

DOR 

PEDIATRÍ

A 7 6 7 6 4 6 6 6 3 6 6 6 7 7 7 3 3 3 3 6 6 6 

109 

USUARIO 26 

FEMENI

NO 

SECUNDARI

A 

COMPLETA SIS 

CONTINUA

DOR 

GINECOL

OGÍA 7 7 6 7 7 3 7 5 7 5 7 5 3 2 4 7 7 4 3 1 7 3 

110 ACOMPA

ÑANTE 31 

FEMENI

NO 

SECUNDARI

A 

COMPLETA SIS 

CONTINUA

DOR 

PEDIATRÍ

A 7 7 6 7 4 3 7 1 7 5 7 5 3 2 5 7 7 5 2 1 7 3 

111 
USUARIO 24 

FEMENI

NO 

ANALFABE

TO SIS 

CONTINUA

DOR MEDICINA 6 6 7 3 5 6 6 6 5 4 5 6 4 3 6 5 6 6 6 6 6 6 

112 

USUARIO 48 

MASCUL

INO 

SECUNDARI

A 

INCOMPLET

A OTRO NUEVO CIRUGÍA 6 5 6 6 6 5 6 5 6 5 5 6 5 5 6 4 4 4 3 5 5 5 

113 

USUARIO 19 

FEMENI

NO 

SECUNDARI

A 

COMPLETA SIS 

CONTINUA

DOR 

GINECOL

OGÍA 6 6 7 7 2 7 1 1 7 7 7 5 5 4 6 7 6 7 3 2 2 3 

114 

USUARIO 23 

FEMENI

NO 

SECUNDARI

A 

COMPLETA SIS NUEVO 

GINECOL

OGÍA 5 5 6 5 4 4 5 4 5 1 4 1 4 6 6 6 6 4 4 2 4 5 

115 

USUARIO 25 

FEMENI

NO 

SUPERIOR 

UNIVERSIT

ARIO SIS 

CONTINUA

DOR 

GINECOL

OGÍA 5 7 7 7 4 4 6 7 2 7 7 5 6 7 6 7 6 6 5 2 1 5 

116 
USUARIO 76 

MASCUL

INO 

ANALFABE

TO SIS 

CONTINUA

DOR MEDICINA 4 4 5 7 7 7 5 2 5 7 4 5 3 1 1 7 7 5 3 5 1 5 

117 
ACOMPA

ÑANTE 34 

FEMENI

NO 

ANALFABE

TO SIS 

CONTINUA

DOR 

PEDIATRÍ

A 5 4 2 7 4 4 5 5 6 6 6 5 2 5 5 4 4 4 3 3 4 4 
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118 ACOMPA

ÑANTE 29 

FEMENI

NO 

SECUNDARI

A 

COMPLETA SIS 

CONTINUA

DOR 

PEDIATRÍ

A 4 4 5 4 4 4 4 3 5 4 4 2 2 5 4 4 5 4 2 2 5 3 

119 ACOMPA

ÑANTE 36 

FEMENI

NO 

SECUNDARI

A 

COMPLETA SIS 

CONTINUA

DOR 

PEDIATRÍ

A 4 4 5 4 4 4 4 1 5 4 4 2 2 5 4 4 5 4 2 2 5 3 

120 
USUARIO 43 

MASCUL

INO 

PRIMARIA 

COMPLETA OTRO 

CONTINUA

DOR CIRUGÍA 7 6 6 5 4 3 5 7 5 5 5 5 3 5 5 4 5 3 3 5 6 6 

121 
USUARIO 31 

FEMENI

NO 

SUPERIOR 

TÉCNICO SIS 

CONTINUA

DOR 

GINECOL

OGÍA 3 7 6 6 3 4 4 4 5 7 6 5 5 5 4 4 4 3 5 4 5 5 

122 

USUARIO 32 

MASCUL

INO 

SECUNDARI

A 

COMPLETA SIS 

CONTINUA

DOR CIRUGÍA 7 7 7 6 4 6 5 5 5 5 4 5 3 5 7 4 4 3 2 3 5 7 

123 

USUARIO 29 

FEMENI

NO 

PRIMARIA 

INCOMPLET

A SIS NUEVO 

GINECOL

OGÍA 6 7 6 5 2 3 5 4 5 7 7 7 6 6 7 7 7 7 4 6 7 7 

124 
USUARIO 24 

FEMENI

NO 

SUPERIOR 

TÉCNICO SIS 

CONTINUA

DOR MEDICINA 7 7 4 5 4 5 5 2 6 7 3 3 3 7 6 7 7 2 2 4 1 5 

125 
USUARIO 75 

MASCUL

INO 

PRIMARIA 

COMPLETA SIS 

CONTINUA

DOR MEDICINA 5 5 5 6 5 5 5 5 5 5 5 4 4 6 5 5 5 5 4 4 5 5 

126 ACOMPA

ÑANTE 37 

FEMENI

NO 

SUPERIOR 

UNIVERSIT

ARIO SIS NUEVO 

PEDIATRÍ

A 7 7 7 7 5 3 4 6 6 6 6 6 7 7 7 7 7 6 3 6 6 6 

127 
USUARIO 79 

MASCUL

INO 

ANALFABE

TO SIS 

CONTINUA

DOR MEDICINA 6 6 6 3 7 5 4 4 5 3 4 3 2 5 4 2 2 2 3 5 3 4 

128 
USUARIO 67 

FEMENI

NO 

ANALFABE

TO SIS 

CONTINUA

DOR MEDICINA 5 5 6 4 4 5 5 5 6 4 5 4 2 5 4 1 1 2 2 3 2 3 

129 
ACOMPA

ÑANTE 30 

FEMENI

NO 

PRIMARIA 

COMPLETA SIS 

CONTINUA

DOR 

PEDIATRÍ

A 5 5 6 5 4 5 5 5 6 4 5 4 3 5 4 1 1 2 2 3 2 3 

130 
USUARIO 36 

FEMENI

NO 

PRIMARIA 

COMPLETA SIS 

CONTINUA

DOR CIRUGÍA 6 6 6 4 4 5 6 6 6 5 5 2 3 5 5 3 3 2 2 4 4 4 

131 
USUARIO 56 

FEMENI

NO 

ANALFABE

TO SIS 

CONTINUA

DOR MEDICINA 6 6 6 5 4 5 6 6 6 5 5 4 3 5 5 2 2 2 2 4 4 4 

132 

USUARIO 31 

FEMENI

NO 

SUPERIOR 

UNIVERSIT

ARIO SIS 

CONTINUA

DOR 

GINECOL

OGÍA 4 5 6 6 6 1 6 1 5 6 6 5 6 5 6 6 6 6 5 4 5 5 

133 ACOMPA

ÑANTE 27 

FEMENI

NO 

SUPERIOR 

UNIVERSIT

ARIO SIS NUEVO 

PEDIATRÍ

A 4 5 6 5 6 6 6 1 6 4 6 5 6 5 6 6 6 6 5 5 5 5 

134 
ACOMPA

ÑANTE 27 

FEMENI

NO 

SUPERIOR 

TÉCNICO SIS NUEVO 

PEDIATRÍ

A 6 6 6 6 6 4 5 5 5 6 6 6 6 6 5 6 6 5 4 5 5 4 

135 
ACOMPA

ÑANTE 31 

FEMENI

NO 

SECUNDARI

A 

INCOMPLET

A SIS NUEVO 

PEDIATRÍ

A 6 6 5 6 6 6 6 5 6 5 5 5 7 6 6 3 3 3 3 5 5 5 
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136 
ACOMPA

ÑANTE 32 

FEMENI

NO 

SECUNDARI

A 

INCOMPLET

A SIS 

CONTINUA

DOR 

PEDIATRÍ

A 6 6 6 7 4 5 5 3 6 6 4 3 4 6 6 4 4 6 3 5 5 5 

137 ACOMPA

ÑANTE 39 

MASCUL

INO 

SECUNDARI

A 

COMPLETA SIS 

CONTINUA

DOR 

PEDIATRÍ

A 7 7 7 7 4 3 7 2 5 7 7 6 3 6 6 7 7 6 3 2 3 4 

138 

USUARIO 20 

MASCUL

INO 

SECUNDARI

A 

COMPLETA SIS 

CONTINUA

DOR MEDICINA 7 6 6 5 4 5 5 4 5 5 5 5 6 5 3 3 3 3 4 5 5 5 

139 ACOMPA

ÑANTE 53 

MASCUL

INO 

PRIMARIA 

INCOMPLET

A SIS NUEVO 

PEDIATRÍ

A 7 6 6 5 5 5 5 4 5 3 4 4 3 6 6 3 3 3 4 5 5 5 

140 
ACOMPA

ÑANTE 47 

MASCUL

INO 

PRIMARIA 

COMPLETA SIS NUEVO 

GINECOL

OGÍA 7 7 6 5 4 6 4 5 6 3 5 5 5 6 6 3 3 3 3 5 4 4 

141 
ACOMPA

ÑANTE 50 

FEMENI

NO 

PRIMARIA 

COMPLETA SIS NUEVO 

GINECOL

OGÍA 6 6 6 6 2 6 6 3 6 3 5 5 4 5 5 4 4 3 3 4 4 5 

142 
USUARIO 30 

FEMENI

NO 

SUPERIOR 

TÉCNICO SIS 

CONTINUA

DOR CIRUGÍA 5 6 7 7 4 6 1 1 6 7 6 6 2 6 5 4 4 5 3 4 2 6 

143 
USUARIO 76 

MASCUL

INO 

PRIMARIA 

COMPLETA SIS 

CONTINUA

DOR MEDICINA 6 6 6 4 4 6 5 4 6 5 6 5 2 6 5 4 4 4 3 5 5 5 

144 
ACOMPA

ÑANTE 27 

FEMENI

NO 

SUPERIOR 

TÉCNICO SIS 

CONTINUA

DOR 

PEDIATRÍ

A 5 5 6 6 4 4 7 5 7 7 7 7 6 5 5 6 6 7 5 6 6 7 

145 

USUARIO 78 

FEMENI

NO 

PRIMARIA 

INCOMPLET

A SIS 

CONTINUA

DOR MEDICINA 6 5 5 5 3 5 5 5 6 5 5 6 3 6 5 5 5 3 3 4 3 5 

146 
USUARIO 24 

FEMENI

NO 

SUPERIOR 

TÉCNICO SIS 

CONTINUA

DOR MEDICINA 7 7 7 7 5 6 6 7 7 7 7 6 5 7 6 6 6 6 3 5 5 4 

147 

USUARIO 51 

MASCUL

INO 

SECUNDARI

A 

COMPLETA SIS NUEVO MEDICINA 7 6 6 5 5 5 5 3 3 3 4 4 3 6 6 3 3 3 4 5 5 5 

148 ACOMPA

ÑANTE 42 

MASCUL

INO 

SECUNDARI

A 

COMPLETA SIS 

CONTINUA

DOR 

PEDIATRÍ

A 5 5 6 6 7 7 4 1 7 6 3 1 5 6 4 4 4 5 5 5 6 4 

149 

USUARIO 50 

MASCUL

INO 

SECUNDARI

A 

COMPLETA SIS 

CONTINUA

DOR CIRUGÍA 5 6 6 6 4 7 6 6 6 5 5 4 3 6 6 5 5 5 3 5 6 4 

150 

USUARIO 24 

FEMENI

NO 

SECUNDARI

A 

INCOMPLET

A SIS 

CONTINUA

DOR 

GINECOL

OGÍA 7 6 7 6 3 7 2 7 3 3 5 5 2 7 7 5 5 5 5 5 4 4 

151 ACOMPA

ÑANTE 40 

MASCUL

INO 

SECUNDARI

A 

COMPLETA SIS NUEVO CIRUGÍA 7 7 7 7 3 7 5 4 5 5 5 6 5 7 6 6 6 4 4 7 7 6 

152 

USUARIO 18 

FEMENI

NO 

SECUNDARI

A 

COMPLETA SIS 

CONTINUA

DOR 

GINECOL

OGÍA 7 7 7 7 5 4 5 6 5 4 4 5 4 7 6 7 7 6 5 4 6 6 
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153 
ACOMPA

ÑANTE 40 

MASCUL

INO 

SUPERIOR 

TÉCNICO SIS 

CONTINUA

DOR 

PEDIATRÍ

A 6 6 6 6 4 2 5 4 6 6 3 4 6 5 6 4 4 3 1 2 1 1 

154 

USUARIO 70 

MASCUL

INO 

PRIMARIA 

INCOMPLET

A SIS NUEVO MEDICINA 6 5 2 7 7 7 1 1 7 6 3 2 5 5 5 6 2 4 2 2 1 1 

155 

USUARIO 46 

MASCUL

INO 

SECUNDARI

A 

COMPLETA SIS NUEVO MEDICINA 6 5 2 7 7 7 1 1 7 6 3 2 5 5 5 6 1 1 1 2 1 2 

156 

USUARIO 25 

FEMENI

NO 

SECUNDARI

A 

COMPLETA SIS 

CONTINUA

DOR 

GINECOL

OGÍA 4 7 6 6 3 5 5 6 7 7 5 7 6 6 6 7 7 7 6 6 5 6 

157 

USUARIO 38 

FEMENI

NO 

SECUNDARI

A 

COMPLETA SIS NUEVO 

GINECOL

OGÍA 6 6 5 2 5 7 4 2 5 4 5 5 3 6 5 5 5 5 4 6 6 6 

158 
USUARIO 20 

MASCUL

INO 

PRIMARIA 

COMPLETA SIS NUEVO MEDICINA 3 3 5 3 5 5 5 2 5 3 5 4 2 4 3 3 3 4 2 5 4 2 

159 

USUARIO 29 

FEMENI

NO 

SECUNDARI

A 

COMPLETA SIS 

CONTINUA

DOR 

GINECOL

OGÍA 6 5 7 4 6 6 6 2 4 4 5 3 3 5 5 6 6 4 5 5 2 7 

160 

USUARIO 29 

FEMENI

NO 

SECUNDARI

A 

COMPLETA SIS 

CONTINUA

DOR 

GINECOL

OGÍA 6 6 6 6 5 6 6 6 6 5 5 6 4 5 5 4 4 4 5 4 4 5 

161 

USUARIO 40 

FEMENI

NO 

SECUNDARI

A 

COMPLETA SIS 

CONTINUA

DOR 

GINECOL

OGÍA 6 6 7 5 5 5 5 5 6 6 7 5 6 7 7 7 7 5 5 5 4 5 

162 
USUARIO 26 

FEMENI

NO 

PRIMARIA 

COMPLETA SIS 

CONTINUA

DOR 

GINECOL

OGÍA 5 7 7 5 6 7 7 1 7 4 6 5 5 5 6 4 4 4 5 6 6 4 

163 
ACOMPA

ÑANTE 78 

MASCUL

INO 

ANALFABE

TO SIS NUEVO CIRUGÍA 6 5 4 4 2 5 4 4 5 4 5 4 3 6 5 2 2 2 3 5 4 3 

164 

USUARIO 32 

FEMENI

NO 

SECUNDARI

A 

COMPLETA SIS 

CONTINUA

DOR 

GINECOL

OGÍA 5 6 6 6 6 6 6 4 6 6 7 5 5 4 6 4 4 5 4 4 5 5 

165 ACOMPA

ÑANTE 39 

FEMENI

NO 

SECUNDARI

A 

COMPLETA SIS 

CONTINUA

DOR 

PEDIATRÍ

A 6 6 7 5 3 6 6 1 4 6 5 5 3 6 5 4 4 5 3 5 6 5 

166 
USUARIO 41 

FEMENI

NO 

ANALFABE

TO SIS 

CONTINUA

DOR 

GINECOL

OGÍA 7 7 7 5 6 6 5 6 6 5 5 4 4 6 5 3 3 2 3 4 5 5 

167 
USUARIO 46 

FEMENI

NO 

PRIMARIA 

COMPLETA SIS NUEVO CIRUGÍA 3 4 1 4 2 1 6 5 3 3 2 1 1 2 1 2 2 2 1 2 1 1 

168 ACOMPA

ÑANTE 30 

MASCUL

INO 

SECUNDARI

A 

COMPLETA SIS NUEVO 

PEDIATRÍ

A 7 7 7 7 4 7 7 1 7 7 7 5 7 7 7 7 7 7 4 6 5 7 

169 

USUARIO 69 

FEMENI

NO 

PRIMARIA 

INCOMPLET

A SIS 

CONTINUA

DOR MEDICINA 3 4 5 2 5 6 4 2 6 2 4 5 2 4 4 3 2 2 2 4 3 4 
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170 ACOMPA

ÑANTE 28 

FEMENI

NO 

PRIMARIA 

INCOMPLET

A SIS NUEVO 

PEDIATRÍ

A 5 7 7 3 4 7 4 1 5 3 6 7 2 5 5 2 2 3 2 6 5 4 

171 ACOMPA

ÑANTE 33 

FEMENI

NO 

SECUNDARI

A 

COMPLETA SIS 

CONTINUA

DOR 

PEDIATRÍ

A 4 6 7 6 6 7 5 2 6 4 6 6 3 5 4 5 6 5 2 6 5 3 

172 

USUARIO 54 

FEMENI

NO 

PRIMARIA 

INCOMPLET

A SIS NUEVO CIRUGÍA 5 5 6 5 4 7 5 1 7 2 6 6 2 6 4 2 2 2 3 6 6 6 

173 
ACOMPA

ÑANTE 20 

FEMENI

NO 

SECUNDARI

A 

INCOMPLET

A SIS 

CONTINUA

DOR 

PEDIATRÍ

A 5 4 4 2 3 5 5 4 5 2 5 5 2 5 5 4 5 5 2 7 4 6 

174 ACOMPA

ÑANTE 31 

FEMENI

NO 

SECUNDARI

A 

COMPLETA SIS 

CONTINUA

DOR 

PEDIATRÍ

A 6 6 7 4 4 7 7 2 5 3 6 5 2 5 3 6 6 6 2 6 6 6 

175 

USUARIO 25 

FEMENI

NO 

SECUNDARI

A 

COMPLETA SIS 

CONTINUA

DOR MEDICINA 5 4 5 2 5 6 6 4 6 2 4 4 2 5 4 4 4 4 5 7 4 3 

176 ACOMPA

ÑANTE 53 

FEMENI

NO 

SECUNDARI

A 

COMPLETA SIS 

CONTINUA

DOR CIRUGÍA 6 5 7 7 3 7 6 5 7 6 5 5 4 6 6 5 5 6 5 7 4 5 

177 

USUARIO 34 

MASCUL

INO 

SECUNDARI

A 

INCOMPLET

A SIS 

CONTINUA

DOR MEDICINA 4 4 4 3 4 6 4 3 6 3 4 4 3 6 4 5 5 5 3 6 5 5 

178 

USUARIO 46 

FEMENI

NO 

PRIMARIA 

INCOMPLET

A SIS 

CONTINUA

DOR CIRUGÍA 4 2 7 4 3 5 5 4 4 2 3 3 2 4 4 1 1 2 2 5 4 4 

179 
USUARIO 53 

FEMENI

NO 

PRIMARIA 

COMPLETA OTRO 

CONTINUA

DOR 

GINECOL

OGÍA 6 5 6 5 5 6 5 3 6 5 6 6 5 6 6 4 4 4 5 5 6 6 

180 
ACOMPA

ÑANTE 54 

MASCUL

INO 

PRIMARIA 

COMPLETA SIS NUEVO 

PEDIATRÍ

A 5 5 6 5 5 7 4 2 6 4 5 6 3 6 6 3 3 3 3 5 5 4 

181 
USUARIO 69 

FEMENI

NO 

PRIMARIA 

COMPLETA SIS 

CONTINUA

DOR MEDICINA 6 6 7 7 7 6 6 5 6 7 7 3 2 6 3 6 4 4 2 4 1 1 

182 ACOMPA

ÑANTE 44 

FEMENI

NO 

PRIMARIA 

INCOMPLET

A SIS 

CONTINUA

DOR CIRUGÍA 4 5 7 7 2 5 1 1 4 5 4 4 2 5 5 2 2 1 1 2 2 4 

183 

USUARIO 33 

FEMENI

NO 

SECUNDARI

A 

COMPLETA SIS NUEVO 

GINECOL

OGÍA 7 7 7 5 5 7 6 5 6 6 5 7 7 5 5 6 6 6 6 6 6 6 

184 
USUARIO 31 

FEMENI

NO 

SUPERIOR 

TÉCNICO 

NINGU

NO NUEVO CIRUGÍA 7 7 7 7 7 7 7 7 7 7 7 7 7 7 7 7 7 7 4 7 7 7 

185 

USUARIO 24 

FEMENI

NO 

PRIMARIA 

INCOMPLET

A SIS 

CONTINUA

DOR 

GINECOL

OGÍA 7 7 4 5 7 7 7 6 6 2 6 3 6 7 6 2 2 7 3 2 7 5 
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186 ACOMPA

ÑANTE 39 

MASCUL

INO 

SECUNDARI

A 

COMPLETA SIS NUEVO 

PEDIATRÍ

A 6 6 7 7 4 7 6 2 6 5 7 6 6 5 6 7 7 4 3 6 4 6 

187 
USUARIO 32 

FEMENI

NO 

PRIMARIA 

COMPLETA SIS 

CONTINUA

DOR 

GINECOL

OGÍA 7 6 5 7 6 7 5 5 7 6 7 4 6 7 7 3 3 3 3 7 4 3 

188 
ACOMPA

ÑANTE 45 

MASCUL

INO 

SECUNDARI

A 

INCOMPLET

A SIS 

CONTINUA

DOR 

PEDIATRÍ

A 6 6 5 5 7 4 5 4 6 6 6 3 5 6 6 3 2 2 2 1 5 6 

189 

USUARIO 45 

FEMENI

NO 

SECUNDARI

A 

INCOMPLET

A SIS 

CONTINUA

DOR CIRUGÍA 6 6 7 4 6 7 6 4 7 5 6 6 4 7 6 4 3 3 4 5 4 5 

190 ACOMPA

ÑANTE 40 

FEMENI

NO 

PRIMARIA 

INCOMPLET

A SIS 

CONTINUA

DOR 

PEDIATRÍ

A 4 5 5 6 4 3 6 1 3 5 3 4 3 4 5 2 2 2 1 3 4 1 

191 
ACOMPA

ÑANTE 25 

MASCUL

INO 

SECUNDARI

A 

INCOMPLET

A SIS NUEVO 

PEDIATRÍ

A 5 4 6 2 4 5 5 1 6 3 4 6 2 6 6 5 5 4 4 7 5 6 

192 

USUARIO 21 

FEMENI

NO 

PRIMARIA 

INCOMPLET

A SIS 

CONTINUA

DOR MEDICINA 6 6 6 4 6 7 5 1 5 3 5 4 3 6 5 3 3 4 3 5 3 4 

193 

USUARIO 43 

MASCUL

INO 

SECUNDARI

A 

INCOMPLET

A SIS NUEVO MEDICINA 6 5 5 5 5 6 4 4 6 6 5 6 5 6 5 3 3 2 3 4 6 5 

194 

USUARIO 48 

MASCUL

INO 

PRIMARIA 

INCOMPLET

A SIS NUEVO CIRUGÍA 7 6 7 6 3 6 5 4 6 6 5 6 3 6 5 4 4 3 3 3 5 5 

195 ACOMPA

ÑANTE 30 

MASCUL

INO 

SECUNDARI

A 

COMPLETA SIS NUEVO 

PEDIATRÍ

A 7 6 7 6 5 7 6 1 6 5 6 7 5 6 6 5 5 6 5 6 5 6 

196 
ACOMPA

ÑANTE 18 

MASCUL

INO 

SECUNDARI

A 

INCOMPLET

A SIS 

CONTINUA

DOR 

GINECOL

OGÍA 5 5 6 4 3 7 6 2 5 3 4 4 2 4 4 3 3 4 3 3 4 4 

197 

USUARIO 56 

FEMENI

NO 

SECUNDARI

A 

COMPLETA SIS 

CONTINUA

DOR MEDICINA 3 3 3 2 5 6 4 1 6 2 3 2 2 5 5 3 3 4 4 4 4 4 

198 ACOMPA

ÑANTE 66 

MASCUL

INO 

PRIMARIA 

INCOMPLET

A SIS NUEVO 

GINECOL

OGÍA 6 5 6 4 5 3 6 4 7 4 5 5 2 6 5 4 4 3 4 5 4 6 

199 

USUARIO 19 

FEMENI

NO 

SECUNDARI

A 

COMPLETA SIS 

CONTINUA

DOR CIRUGÍA 5 6 7 3 6 7 7 1 4 1 5 1 2 6 5 2 2 3 6 6 1 3 
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200 

USUARIO 39 

FEMENI

NO 

SECUNDARI

A 

INCOMPLET

A SIS 

CONTINUA

DOR 

GINECOL

OGÍA 5 5 7 3 6 6 3 2 6 4 6 6 5 6 4 5 5 4 5 6 6 6 

201 ACOMPA

ÑANTE 28 

MASCUL

INO 

SECUNDARI

A 

COMPLETA SIS 

CONTINUA

DOR 

GINECOL

OGÍA 6 6 5 6 4 6 5 4 6 4 5 5 5 6 6 4 4 3 4 5 3 5 

202 

USUARIO 21 

FEMENI

NO 

SECUNDARI

A 

COMPLETA SIS 

CONTINUA

DOR 

GINECOL

OGÍA 5 6 4 2 4 3 3 1 6 3 5 5 3 5 5 3 3 5 3 4 2 5 

203 
USUARIO 34 

FEMENI

NO 

PRIMARIA 

COMPLETA SIS 

CONTINUA

DOR MEDICINA 3 3 2 3 4 5 3 1 4 2 3 3 3 6 4 4 4 5 2 5 4 4 

204 
ACOMPA

ÑANTE 38 

FEMENI

NO 

SECUNDARI

A 

INCOMPLET

A SIS 

CONTINUA

DOR MEDICINA 5 4 4 4 5 5 4 2 5 4 5 4 3 5 6 5 5 4 4 6 5 6 

205 

USUARIO 68 

MASCUL

INO 

SECUNDARI

A 

COMPLETA SIS 

CONTINUA

DOR MEDICINA 6 6 6 4 4 7 5 1 3 3 5 5 4 6 4 5 5 6 4 6 5 6 

206 
ACOMPA

ÑANTE 31 

FEMENI

NO 

PRIMARIA 

COMPLETA SIS 

CONTINUA

DOR 

PEDIATRÍ

A 5 4 4 2 6 7 6 1 6 3 6 5 4 6 5 3 3 4 3 5 4 5 

207 
USUARIO 57 

FEMENI

NO 

ANALFABE

TO SIS 

CONTINUA

DOR MEDICINA 7 7 6 6 6 7 7 1 7 6 7 3 3 6 5 3 3 3 3 5 6 5 

208 

USUARIO 39 

FEMENI

NO 

PRIMARIA 

INCOMPLET

A SIS 

CONTINUA

DOR MEDICINA 3 3 2 2 4 6 3 1 6 3 4 4 3 5 4 3 3 3 2 6 4 5 

209 

USUARIO 30 

FEMENI

NO 

SECUNDARI

A 

COMPLETA SIS 

CONTINUA

DOR MEDICINA 5 4 3 2 5 6 4 1 5 2 4 4 3 6 4 5 4 5 4 6 3 5 

210 
USUARIO 31 

FEMENI

NO 

SUPERIOR 

TÉCNICO SIS NUEVO MEDICINA 3 4 4 3 6 6 5 1 5 2 5 4 4 5 5 6 6 6 4 6 4 6 

211 
ACOMPA

ÑANTE 34 

FEMENI

NO 

PRIMARIA 

COMPLETA 

NINGU

NO NUEVO CIRUGÍA 5 6 7 6 4 7 6 1 6 6 6 6 2 6 6 4 4 5 5 4 4 6 

212 ACOMPA

ÑANTE 37 

FEMENI

NO 

SECUNDARI

A 

COMPLETA SIS 

CONTINUA

DOR CIRUGÍA 6 6 7 3 5 6 5 1 6 3 5 5 4 6 6 5 5 5 3 6 4 5 

213 

USUARIO 75 

MASCUL

INO 

PRIMARIA 

INCOMPLET

A SIS NUEVO CIRUGÍA 6 5 5 4 4 5 3 1 6 4 4 4 4 5 5 3 3 2 3 5 4 4 

214 

USUARIO 23 

MASCUL

INO 

SECUNDARI

A 

COMPLETA SIS 

CONTINUA

DOR MEDICINA 4 4 3 2 2 2 2 1 2 2 3 3 5 4 3 3 3 3 3 2 1 3 

215 ACOMPA

ÑANTE 34 

FEMENI

NO 

SUPERIOR 

UNIVERSIT

ARIO SIS 

CONTINUA

DOR CIRUGÍA 7 7 4 6 4 7 5 5 5 7 7 7 7 7 6 6 6 7 3 5 4 6 
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216 

USUARIO 27 

MASCUL

INO 

SECUNDARI

A 

COMPLETA SIS NUEVO MEDICINA 6 6 1 1 4 5 3 1 4 1 2 1 2 5 6 2 2 2 3 5 6 5 

217 ACOMPA

ÑANTE 27 

FEMENI

NO 

SECUNDARI

A 

COMPLETA SIS 

CONTINUA

DOR 

PEDIATRÍ

A 4 2 5 5 1 6 1 1 4 1 4 6 4 6 1 2 2 2 4 3 4 5 

218 ACOMPA

ÑANTE 22 

FEMENI

NO 

SECUNDARI

A 

COMPLETA SIS NUEVO 

PEDIATRÍ

A 6 5 3 2 5 6 5 3 6 4 3 4 3 5 6 5 5 5 3 6 5 5 

219 
USUARIO 42 

MASCUL

INO 

PRIMARIA 

COMPLETA SIS 

CONTINUA

DOR MEDICINA 7 7 7 7 5 6 1 1 7 7 7 7 4 7 6 7 7 7 6 6 6 7 

220 
ACOMPA

ÑANTE 31 

FEMENI

NO 

PRIMARIA 

COMPLETA SIS 

CONTINUA

DOR 

PEDIATRÍ

A 5 3 3 3 4 6 5 2 6 3 4 5 4 5 5 3 3 3 3 5 4 6 

221 
ACOMPA

ÑANTE 30 

FEMENI

NO 

SUPERIOR 

TÉCNICO SIS 

CONTINUA

DOR 

PEDIATRÍ

A 6 6 6 5 5 6 6 3 6 4 6 6 4 6 6 6 6 4 4 5 5 6 

222 

USUARIO 23 

FEMENI

NO 

SECUNDARI

A 

COMPLETA SIS 

CONTINUA

DOR 

GINECOL

OGÍA 6 5 5 4 4 1 7 7 4 4 5 4 4 7 7 6 6 6 6 7 6 7 

223 
USUARIO 21 

FEMENI

NO 

SUPERIOR 

TÉCNICO SIS 

CONTINUA

DOR 

GINECOL

OGÍA 5 5 5 6 5 3 3 5 5 6 6 6 6 7 6 7 6 6 5 5 5 5 

224 

USUARIO 22 

FEMENI

NO 

SECUNDARI

A 

INCOMPLET

A SIS 

CONTINUA

DOR 

GINECOL

OGÍA 7 6 5 2 5 6 4 4 6 2 6 5 5 6 5 5 5 3 3 5 3 4 

225 
USUARIO 22 

FEMENI

NO 

PRIMARIA 

COMPLETA SIS 

CONTINUA

DOR 

GINECOL

OGÍA 7 6 5 6 3 6 4 4 5 3 5 5 3 6 5 3 3 2 2 3 5 4 

226 

USUARIO 40 

FEMENI

NO 

PRIMARIA 

INCOMPLET

A SIS 

CONTINUA

DOR 

GINECOL

OGÍA 6 6 6 2 6 6 5 2 6 2 4 4 3 5 5 2 2 3 4 5 4 5 

227 

USUARIO 22 

FEMENI

NO 

SECUNDARI

A 

COMPLETA SIS 

CONTINUA

DOR 

GINECOL

OGÍA 3 3 4 6 7 6 3 1 1 6 6 6 6 3 2 6 6 6 6 4 4 6 

228 

USUARIO 41 

FEMENI

NO 

PRIMARIA 

INCOMPLET

A SIS 

CONTINUA

DOR 

GINECOL

OGÍA 7 7 7 4 5 7 6 4 6 5 6 7 5 7 6 3 3 3 4 6 5 6 

229 

USUARIO 19 

MASCUL

INO 

SECUNDARI

A 

COMPLETA SIS NUEVO MEDICINA 4 4 3 3 5 6 5 1 6 3 4 4 3 6 6 5 5 5 3 6 3 5 

230 
ACOMPA

ÑANTE 61 

FEMENI

NO 

PRIMARIA 

COMPLETA SIS 

CONTINUA

DOR CIRUGÍA 6 6 5 4 6 6 5 2 6 4 5 4 3 4 4 2 2 4 3 3 3 3 

231 
USUARIO 38 

MASCUL

INO 

PRIMARIA 

COMPLETA SIS 

CONTINUA

DOR MEDICINA 4 3 4 2 4 6 4 1 6 2 4 4 2 5 5 2 2 2 2 5 3 4 

232 ACOMPA

ÑANTE 20 

MASCUL

INO 

SECUNDARI

A 

COMPLETA SIS NUEVO 

GINECOL

OGÍA 6 6 5 5 4 7 5 2 6 5 4 4 3 6 5 4 4 4 4 5 4 5 
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233 

USUARIO 53 

MASCUL

INO 

PRIMARIA 

INCOMPLET

A SIS 

CONTINUA

DOR CIRUGÍA 6 6 5 2 5 6 5 2 6 3 5 5 2 6 5 3 3 3 3 5 2 5 

234 
USUARIO 56 

MASCUL

INO 

PRIMARIA 

COMPLETA SIS NUEVO MEDICINA 4 2 2 2 4 5 4 1 5 2 3 3 2 4 5 2 2 3 2 5 3 5 

235 ACOMPA

ÑANTE 18 

FEMENI

NO 

SECUNDARI

A 

COMPLETA SIS 

CONTINUA

DOR CIRUGÍA 5 5 6 5 6 7 6 2 7 5 6 6 5 6 6 5 5 5 3 4 5 6 

236 

USUARIO 41 

FEMENI

NO 

SECUNDARI

A 

INCOMPLET

A SIS NUEVO CIRUGÍA 6 6 3 3 5 5 5 1 5 2 3 3 3 6 6 4 4 4 4 5 5 4 

237 ACOMPA

ÑANTE 28 

FEMENI

NO 

SECUNDARI

A 

COMPLETA SIS NUEVO 

PEDIATRÍ

A 5 4 5 3 4 5 4 1 6 3 3 4 3 6 5 5 5 5 2 5 5 4 

238 
ACOMPA

ÑANTE 21 

FEMENI

NO 

PRIMARIA 

COMPLETA SIS NUEVO 

PEDIATRÍ

A 4 3 5 2 4 6 5 1 5 2 3 3 3 5 5 3 3 3 2 4 4 3 

239 
USUARIO 22 

MASCUL

INO 

SUPERIOR 

TÉCNICO SOAT NUEVO CIRUGÍA 4 4 5 2 3 5 4 1 4 2 3 3 2 4 4 5 5 5 2 4 3 3 

240 
USUARIO 22 

MASCUL

INO 

SUPERIOR 

TÉCNICO SOAT NUEVO CIRUGÍA 3 3 3 2 3 5 2 1 4 2 3 3 2 4 4 5 4 5 2 5 3 3 

241 ACOMPA

ÑANTE 39 

FEMENI

NO 

SECUNDARI

A 

COMPLETA SIS 

CONTINUA

DOR MEDICINA 7 7 7 6 7 7 6 1 7 7 6 6 4 6 6 6 6 6 4 5 6 5 

242 
ACOMPA

ÑANTE 37 

MASCUL

INO 

PRIMARIA 

COMPLETA SIS NUEVO 

PEDIATRÍ

A 6 6 6 5 4 5 5 3 6 4 4 5 3 5 4 3 3 3 4 5 4 5 

243 
USUARIO 38 

FEMENI

NO 

ANALFABE

TO SIS 

CONTINUA

DOR 

GINECOL

OGÍA 6 6 6 4 4 6 5 1 6 4 4 5 3 6 5 3 3 3 4 5 3 5 

244 
ACOMPA

ÑANTE 58 

FEMENI

NO 

PRIMARIA 

COMPLETA SIS 

CONTINUA

DOR MEDICINA 3 3 3 2 4 4 3 1 5 2 4 5 2 4 3 2 3 3 3 4 3 4 

245 

USUARIO 25 

MASCUL

INO 

SECUNDARI

A 

INCOMPLET

A SIS 

CONTINUA

DOR MEDICINA 6 6 7 7 7 6 6 1 6 6 4 7 6 6 7 7 7 6 4 6 6 6 

246 

USUARIO 34 

MASCUL

INO 

PRIMARIA 

INCOMPLET

A SIS 

CONTINUA

DOR CIRUGÍA 5 5 6 4 3 5 3 3 5 2 4 4 2 5 4 2 2 2 3 5 2 5 

247 ACOMPA

ÑANTE 33 

FEMENI

NO 

SECUNDARI

A 

COMPLETA SIS NUEVO  

PEDIATRÍ

A 2 3 5 3 5 6 5 1 5 4 5 4 2 5 5 6 5 5 4 5 5 5 

248 
ACOMPA

ÑANTE 47 

FEMENI

NO 

PRIMARIA 

COMPLETA SIS NUEVO MEDICINA 4 5 5 3 4 5 4 1 6 4 4 3 2 5 4 3 4 4 4 5 4 5 

249 ACOMPA

ÑANTE 40 

MASCUL

INO 

SECUNDARI

A 

COMPLETA SIS 

CONTINUA

DOR 

PEDIATRÍ

A 4 4 5 4 2 6 4 2 5 4 5 6 2 5 5 3 3 3 3 5 4 5 
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250 ACOMPA

ÑANTE 27 

FEMENI

NO 

SUPERIOR 

UNIVERSIT

ARIO SIS  NUEVO 

PEDIATRÍ

A 4 2 2 6 7 7 7 1 7 7 7 7 4 7 5 6 7 7 4 4 7 4 

251 

USUARIO 24 

FEMENI

NO 

SECUNDARI

A 

INCOMPLET

A SIS NUEVO 

GINECOL

OGÍA 4 4 5 5 4 6 3 2 5 4 5 4 3 5 4 3 3 3 3 5 3 5 

252 
ACOMPA

ÑANTE 33 

FEMENI

NO 

SECUNDARI

A 

INCOMPLET

A SIS 

CONTINUA

DOR 

PEDIATRÍ

A 3 3 5 4 4 5 5 1 4 3 4 4 3 6 5 4 3 3 4 5 4 4 

253 ACOMPA

ÑANTE 35 

FEMENI

NO 

SECUNDARI

A 

COMPLETA SIS NUEVO 

PEDIATRÍ

A 4 5 5 4 5 6 6 1 5 4 5 5 3 6 5 5 4 5 5 4 4 5 

254 
USUARIO 22 

FEMENI

NO 

SUPERIOR 

TÉCNICO SIS 

CONTINUA

DOR 

GINECOL

OGÍA 3 2 5 7 2 6 6 3 7 3 3 2 5 1 2 3 3 4 6 6 4 4 

255 ACOMPA

ÑANTE 32 

FEMENI

NO 

SUPERIOR 

UNIVERSIT

ARIO SIS 

CONTINUA

DOR 

PEDIATRÍ

A 2 3 3 1 3 4 2 1 4 2 4 3 2 3 2 4 4 4 3 4 3 3 

256 

USUARIO 45 

FEMENI

NO 

SECUNDARI

A 

COMPLETA SIS 

CONTINUA

DOR CIRUGÍA 6 5 7 7 5 6 4 5 4 6 5 4 5 3 4 5 4 3 4 3 4 5 

257 ACOMPA

ÑANTE 49 

FEMENI

NO 

PRIMARIA 

INCOMPLET

A SIS 

CONTINUA

DOR CIRUGÍA 7 7 6 1 4 6 6 1 6 1 4 4 5 1 4 2 2 1 2 6 3 2 

258 

USUARIO 28 

FEMENI

NO 

SUPERIOR 

UNIVERSIT

ARIO SIS NUEVO 

GINECOL

OGÍA 5 5 4 3 4 5 5 1 5 3 4 5 3 5 3 5 4 4 5 4 3 4 

259 

USUARIO 28 

FEMENI

NO 

SECUNDARI

A 

INCOMPLET

A SIS 

CONTINUA

DOR 

GINECOL

OGÍA 6 6 5 1 4 6 4 4 6 1 5 4 3 5 5 2 2 3 1 1 4 5 
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ANEXO N. º 04 

EVIDENCIA FOTOGRÁFICA 
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