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Resumen

La presente investigacion tiene como titulo “RENIEC y afiliacion directa al Seguro Integral
de Salud de recién nacidos del distrito José Leonardo Ortiz, Chiclayo™, la cual tiene como
objetivo principal analizar la relacion existente entre la RENIEC vy la afiliacion directa al

Seguro Integral de Salud de recién nacidos del distrito José Leonardo Ortiz, Chiclayo.

Fue un estudio de enfoque cuantitativo y disefio no experimental, donde se busca relacionar
las dos variables, el tipo de muestreo que se empled fue el no probabilistico. La muestra
estuvo constituida de 30 padres o madres de recién nacidos del distrito de José Leonardo

Ortiz, Chiclayo.

Del mismo modo se aplicaron dos cuestionarios para las dos variables cada una con 10 items,
validado por juicio de expertos y cuya confiabilidad segtn el Alpha de Cronbach fue 0,882.
Para ambas variables se aplico las escalas: de acuerdo, ni de acuerdo ni en desacuerdo, de
acuerdo. Sus dimensiones para la variable RENIEC fueron: misién, vision, fortalecimiento
de los servicios de registro de identidad y mejora de los servicios; y las dimensiones para la
variable afiliacion directa al Seguro Integral de Salud de recién nacidos fueron: mision,

vision, oportunidad y mejora de los servicios.

Los resultados obtenidos del analisis de las dos variables de estudio del presente trabajo de
investigacion se concluyen que la atencion de RENIEC es buena, ésta genera una afiliacién
directa al Seguro Integral de Salud de recién nacidos del distrito José Leonardo Ortiz,
Chiclayo. Concluyendo que existe relacion de nivel alto y significativo entre las variables

RENIEC y la afiliacion directa al SIS del recién nacido del distrito de José Leonardo Ortiz.

Palabras clave: RENIEC, Afiliacion al SIS, recién nacidos.



Abstract

This research has the title "RENIEC and direct affiliation to the Comprehensive Health
Insurance of newborns of the José Leonardo Ortiz, Chiclayo". The main objective being to
analyze the relationship between RENIEC and the direct affiliation to the Integral Health

Insurance of newborns of the José Leonardo Ortiz, Chiclayo.

It was a study of quantitative approach and non-experimental design, which seeks to relate
the two variables and the type of sampling used is non-probabilistic. The sample consisted

of 30 fathers or mothers of newborns from the district of José Leonardo Ortiz, Chiclayo.

In the same way, two questionnaires were applied for the two variables each with 10 items,
validated by expert opinion and whose reliability according to Cronbach's Alpha was 0.882.
For both variables the scales were applied: agree, neither agree nor disagree, agree. Its
dimensions for the RENIEC variable were: mission, vision, strengthening and improvement
of services; and the dimensions for the variable direct affiliation to the Integral Health

Insurance of newborns were: mission, vision, opportunity and improvement of services.

The results obtained from the analysis of the two study variables of this research work
conclude that RENIEC care is good, this will generate a direct affiliation to the Integral
Health Insurance of newborns of the José Leonardo Ortiz district, Chiclayo. Concluding that
there is a high-level and significant relationship between the RENIEC variables and the

direct affiliation to the SIS of the newborn of the district of José Leonardo Ortiz

Keywords: RENIEC, SIS Affiliation, newborn.



. INTRODUCCION

La Organizacion Mundial de la Salud (OMS) y la United Nations Children's Fund
(UNICEF) (2014) refieren que en todo el mundo el 44% de los decesos de nifios menores
corresponden a muertes neonatales; la inequidad para alcanzar servicios de salud de calidad
es causa de marcadas diferencias en las tasas de mortalidad y cobertura de las intervenciones
de salud. Teniendo en cuenta que durante los 28 primeros dias de vida el riesgo de muerte
es mayor, se debe garantizar en este periodo reciba adecuadamente los cuidados de salud
con el fin de aumentar las probabilidades de supervivencia del nifio y mejores condiciones
de vida. Las intervenciones de proteccion en salud de la madre e hijo previenen

enfermedades y la mortalidad (Bosomprah, S., Ragno, P., &Gros, C., 2015).

En ese sentido, la vision de futuro de la Agenda al 2030, United Nations (2018)
considera que el acceso equitativo y generalizado a la atencion y cobertura sanitaria sean
universales, con el objetivo de reducir la mortalidad materno neonatal e infantil sobre todo
actuando en las muertes prevenibles al 2030. La equidad en salud representa una sefial
significativa de progreso social (Pan American Health Organization, 2018). EIl INEI
(Instituto Nacional de Estadistica e Informatica) (2019), informa la tasa de mortalidad
neonatal en el 2018 en el Departamento de Lambayeque que fue de 8 por cada 1000 nacidos
vivos, resultados que indican que se deben continuar los esfuerzos priorizando la salud de

los recién nacidos.

Plantear los determinantes sociales y fomentar la buena salud durante los ciclos de
vida es indispensable, tomando en cuenta una orientacion con base en la igualdad de género,
equidad, derechos humanos y etnicidad. Asimismo es indispensable la consolidacion de los
sistemas de salud fundados en atencién primaria para conseguir gradualmente la cobertura
sanitaria universal; la organizacién caracterizada por la integralidad vy la calidad de sus
servicios, utilizando herramientas tecnoldgicas informaticas y desarrollando informacion y
evidencia en salud, debe enfocarse en las personas; promoviendo paralelamente el
acercamiento y utilizacion racional de medicamentos, y fortaleciendo el desarrollo de

potencial humano para la salud (Pan American Health Organization, 2012).

Por otra parte, el Documento Nacional de ldentidad (DNI), irrefutablemente es el

medio para identificarnos; siendo éste el documento personal e intransferible, obligatorio de



identificacion de todo peruano; necesario para acceder a todos los servicios y beneficios del
Estado (Congreso de la RepUblica, 1995). El no contar con el DNI hace invisible a la persona
ante el Estado, asumiendo una existencia legal nula, y quienes estén en esa condicion, no
son incluidos ni considerados en ningun programa de beneficio social, lo que trae a

consecuencia restricciones para ejercer sus derechos ciudadanos (INEI, 2019).

Asimismo, el Centro Nacional de Planeamiento Estratégico - CEPLAN (2011),
considera la necesidad de contar con un procedimiento de identificacion 6ptimo, a través de
los registros civiles, que garantice de esa manera el derecho a contar con un nombre que
permita su identificacion. Los menores de edad se constituyen en sujetos de derechos, los
mismos que deben ser garantizados por el Estado y la sociedad, y priorizarlos por sobre otros
intereses y argumentos, propiciando acciones que la familia y comunidad deben ejercer
segun su rol y deber (MIDIS, 2016).

Hay que mencionar ademas, que de acuerdo a Reuben, W, Carbonari, F. (2017), el
Peru se constituye en un destacado ejemplo como pais que estableci6 como una prioridad
nacional la identificacion civil, ya que en el 2010, se promovié mediante una camparia
nacional la entrega gratuita de DNI para los menores de 14 afios. Del mismo modo tambien
en el 2010, se emitid un decreto que establece el Plan de incentivos presupuestarios a los
gobiernos locales que cumplan un paquete de objetivos de desarrollo como la emision
oportuna de DNI, luego del nacimiento. Se destind asimismo, una partida de recursos
adicionales a través del Presupuesto Basado en Resultados para financiar la emision de 4

millones de DNI.

Por otro lado, la Pan American Health Organization (2014), considera necesario
implementar politicas y acciones multisectoriales que promuevan e incentiven a la poblacion
a optimizar su salud y bienestar responsablemente, ejerciendo su derecho a los servicios de
salud, teniendo en cuenta que ello es esencial para permitir el disfrute de otros derechos
humanos. Es trascendental velar por la salud de generaciones actuales y siguientes, toda vez
que una poblacién saludable permite el crecimiento socioecondmico sostenido. Los estados
Latinoamericanos toman medidas con el fin de salvaguardar la custodia de la salud de sus
ciudadanos (Béarcena, A 2014). En nuestro pais, se emitié la Ley Marco de Aseguramiento
Universal en salud, Ley 29344; considerando el aseguramiento progresivo de la poblacion

para que pueda recibir las atenciones de salud (Congreso de la Republica, 2009).



En efecto, los lineamientos tanto estratégicos como articulados de la reforma del sector
salud, buscan incrementar la cobertura de amparo y calidad en salud con equidad en la
poblacidén que no cuenta con seguro, el SIS Gratuito brinda proteccion integral gratuita a
personas en condiciones de vulnerabilidad, con el tipo de afiliacion regular; asi también
ofrece el tipo de afiliacion Directa (con DNI) y Directa Temporal (sin DNI) a la que tienen
acceso los péarvulos hasta 5 afios y mujeres embarazadas por ser grupos poblacionales
priorizados (SIS, 2017). Bernal, N., Carpio, M., & Klein, T. (2017), indican que la evidencia
sugiere que, comparandolo con la atencion médica de sistemas en otros paises en desarrollo,
el peruano es un notable excepcidn, pareciendo alcanzar su objetivo de proporcionar acceso
a la atencion médica a una fraccién considerable de poblacién en pobreza.

Es necesario recalcar que en el 2018 el porcentaje de recién nacidos de partos atendidos
en establecimientos de salud con afiliacion directa oportuna (con DNI hasta los 30 dias de
nacido) en la region Lambayeque sea solo del 63%. (MIDIS-GORE, 2018), se concluye que
el 37% de los nifios no son afiliados con su documento de identidad oportunamente,
denotando deficiencias en el proceso de identificacion y afiliacion oportuna.

El Congreso de la Republica (1995) de acuerdo a sus atribuciones y en consideracion
a la ley 26497, Articulo 46° indica la obligatoriedad de inscripcion de todos los recién
nacidos ocurridos en establecimientos del ente rector en salud e Instituto Peruano de
Seguridad Social, maximo al tercer dia de ocurrido el nacimiento para ello se deberan instalar
oficinas que realicen la funcion del registro en dichos establecimientos. Agrega ademas que
las inscripciones de los nacimientos que ocurran fuera de los establecimientos antes
mencionados, se realizaran dentro de los 30 dias de su ocurrencia y seran preferentemente

en los registros civiles de la jurisdiccién de procedencia del menor.

A pesar de que en la Region se han implementado en los dltimos afios las Oficinas
Registrales Auxiliares (ORA RENIEC), asi como también se cuenta con 27 municipalidades
distritales interconectadas a RENIEC que emiten las Actas de Nacimiento en linea, no se ha
logrado mejorar considerablemente la cobertura de afiliacion directa al SIS de forma
oportuna. Es conveniente sefialar que de acuerdo al Informe de cumplimiento de Convenio
del Fondo de Estimulo al Desempefio (FED) de junio 2019 la region Lambayeque alcanza
un porcentaje de 68% de cumplimiento del indicador de recién nacidos con afiliacion al SIS

con DNI hasta los 30 dias de nacido.



Siendo los recién nacidos un grupo de edad priorizado ya que constituyen poblacion
vulnerable para quienes debe estar garantizada la libre accesibilidad con calidad a la salud
para disminuir la morbimortalidad neonatal, es necesario conocer cuéles son los factores que

influyen en la inscripcion oportuna de los neonatos de la Region Lambayeque al SIS.

En definitiva, es importante garantizar el acceso a la identidad con oportunidad, de
manera tal que la afiliacion con DNI al SIS en los recién nacidos sea permanente y sostenible
en el tiempo, con miras a reducir las brechas de desigualdad en el pais.

Para la presente investigacion se cuentan con los siguientes antecedentes:

Erlangga, D., Suhrcke, M., & Bloor, K. (2019), éste estudio revisa sistematicamente
la evidencia del impacto de la salud con la expansion del sistema pablico de salud para
incrementar el acercamiento a las prestaciones sanitarias, y mejorar los resultados de salud.
Se revisaron sistematicamente los estudios publicados desde el 2010 hasta de 2016. Se
encontré que los planes de seguro sanitario en estados de escaso y mediano desarrollo,
contribuyen a un mejor acceso a la atencién médica. La mayoria de las revisiones sugieren
que el seguro de salud cubierto con recursos del estado ha mostrado un impacto positivo en
acceso a la atencion, sin embargo para la cobertura financiera los resultados fueron variados,

y la evidencia del impacto en estado de salud fue muy limitado.

Lambon-Quayefio, M y Owoo, N (2017), en su investigacion denominada
Determinantes y el impacto del Seguro Nacional de Salud en la mortalidad neonatal en
Ghana, cuyos objetivos principales fueron investigar los factores que afectan las muertes
neonatales, asi como examinar el efecto del seguro de salud en muertes neonatales en Ghana;
el estudio hace uso de la encuesta de salud de Ghana con datos de méas de 12,000 hogares, la
técnica de muestreo fue en dos etapas, en la primera, se seleccionaron un total de 427 grupos
cubriendo tanto las zonas urbanas como las rurales, a partir de lo cual, se seleccionaron 30
hogares. Los resultados, sugieren gue el seguro nacional de salud puede reducir el riesgo de
muertes neonatales acercando los servicios sanitarios neonatales de manera Optima, sin
embargo se necesita de infraestructura necesaria y cambios en la politica, ademas de

extender la cobertura.

Agyepong, I., & et al. (2017), en su estudio tuvieron como objetivo investigar los
factores del sistema de salud que propician o restringen la instauracion de politicas y

programas para madres, recién nacidos y nifios, y sus resultados en Africa Occidental,
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realizaron un estudio de caso de varios paises con métodos mixtos, concluyendo que para
acelerar y mantener las mejoras en los sistemas de salud se requiere de participacion
multinivel, multisectorial, vinculando esfuerzos de los actores interesados en el refuerzo de
los mecanismos sanitarios con los actores interesados en que mejoren los resultados de

atencion de salud.

Huillca (2017), en su tesis denominada “ La Oficina Registral Auxiliar del RENIEC
y la Afiliacion SIS del Recién Nacido en el Hospital Alfredo Callo Rodriguez de la Provincia
de Canchis — Cusco 2017”’para optar el grado de Maestro en Gestion publica, en la ciudad
del Cuzco, cuyo objetivo fundamental fue determinar la relacion existente entre la ORA
RENIEC vy la afiliacion SIS del recién nacido del hospital del Cusco, a traves de un disefio
de investigacién no experimental descriptivo correlacional, el tipo de muestreo empleado
fue no probabilistico constituido por 30 padres y madres de familia, en ella concluye que
existe una buena atencion de la ORA RENIEC, lo que genera una buena afiliacion del recién
nacido al SIS.

Jiménez (2018), en su tesis “Gestion de los servicios de identidad y su impacto en el
gobierno digital del Pert, 20177, planted su objetivo principal determinar la influencia de
la gestion de los servicios en el fortalecimiento del gobierno digital, la muestra consistio de
30 directores de informatica, a quienes se les aplicd una encuesta, llegando a la siguiente
conclusion que los servicios de identidad influyen directamente en el gobierno digital del
Peru permitiendo que la plataforma de identificacion del RENIEC interactie con todos los
sistemas del pais, asimismo que el DNI es el medio de identidad digital de los ciudadanos,

Yy su entrega a tiempo se relaciona con una mejora cobertura del servicio.

Chong (2017), en su tesis “Nivel de conocimiento de normas relacionadas al Seguro
Integral de Salud en el Centro de Salud I-4 Castilla - Piura, 20177, para alcanzar el grado de
Maestra en Gestion de los Servicios de la Salud, con un disefio descriptivo tuvo como
propdsito determinar el nivel de conocimiento de las normas relacionadas al Seguro Integral
de Salud del personal de dicho establecimiento, empled la encuesta como técnica en una
muestra de 112 trabajadores, deduce que el nivel de conocimiento de la normatividad del

SIS es bajo en su mayoria, mientras que en cuanto a las normas de afiliacion es medio.
De acuerdo a la revision realizada se cuenta con la siguiente base teorica:

Tal como indica el articulo 2° de la Carta Magna, todo individuo tiene derecho a tener

5



su propia identidad. El Tribunal Constitucional considera que éste derecho engloba que todo
individuo merece ser distinguido, registrado y reconocido por su nombre. EI nombre, es
fundamental y el inicio de partida para ejercer los derechos y beneficios que le corresponden
a una persona y que se obtiene y queda constancia en la correspondiente partida de
nacimiento (RENIEC, 2010).

El documento de utilidad tanto publica como personal, privado, exclusivo e
intransferible, Gnica fuente de Identidad para la persona es el DNI, el cual es de uso en todo
proceso judicial, civil, comercial, y de administracion, el cual debe tramitarse y ser otorgado

de manera inmediata después del nacimiento.

Es importante sefialar ademéas que para que los habitantes obtengan el derecho a la
identificacion se constituyd como un programa presupuestal (0079) implementado por el
Ministerio de Economia y finanzas (MEF, 2007), cuyo producto medible son los habitantes
de 0 a 3 afios de edad con DNI. El programa de Presupuestos por Resultados (PpR) propuso
un incentivo financiero para el desarrollo sobre indicadores relacionados con la salud y la
identificacion (Bauhoff, S, Oroxon, R., 2019)

La variable RENIEC tiene las siguientes dimensiones: Mision, Visidn, Fortalecimiento

de identidad e identificacion y Mejora de los servicios registrales de la identificacion

De acuerdo a RENIEC (2019) la misién de dicha institucion es asentar la identidad,
los nacimientos, defunciones y las variaciones del estado civil de los habitantes, asi como
fomentar y promocionar el uso del documento de identificacion, el DNI, y el certificado
digital, teniendo en cuenta dos enfoques, el social y el intercultural. En tal sentido para esa
dimension se planted el indicador de promocion de la identificacion, el cual permitira

conocer desde la perspectiva del usuario el cumplimiento de su mision institucional.

La vision plantea el acceso a servicios amigables e innovadores, los cuales puedan ser
integrados digitalmente, contribuyendo a la modernizacion del Estado y al desarrollo del
pais con ciudadanos identificados. El indicador considerado es acceso al documento de

identificacion y éste se debe brindar equitativamente a todos por igual.

Asimismo, se tuvo en cuenta para las siguientes dimensiones los objetivos estratégicos
institucionales de la RENIEC, en busca del beneficio de la poblacion, uno de ellos el

fortalecimiento del registro de identidad e identificacion, teniendo como indicador la



expedicion del DNI oportuno a la poblacion. Otra de las dimensiones es mejora de los
servicios registrales en beneficio de la poblacidn en situacion vulnerable, para lo cual se
tomaron en cuenta dos indicadores: el desarrollo de capacidades del personal que labora en
la RENIEC y los servicios registrales accesibles para la poblacién en situacién de
vulnerabilidad.

La Reforma de salud siguié los principios considerados en la Constitucion, la cual
establece a la salud como un derecho, por ello, el Estado deberé ejecutar gestiones con el fin
de que los habitantes puedan acceder a un programa y/o servicio de salud, con un trato calido,
equitativo, reciproco, y respetuoso que se le debe otorgar a una persona, ello debe
fortalecerse con politicas especificas para incrementar el acceso a la atencién (World Health
Organization 2018). Con la finalidad de brindar proteccion, bienestar y oportunidades que
mejoren el estilo y nivel de vida que conllevan (Velasquez, 2016).

La politica que establece el Aseguramiento Universal en Salud, considera que para
tener acceso a las atenciones de salud, se necesita de intermediacion financiera de seguros
de salud (De Habich, M. 2019). Asimismo, las politicas del sector se orientan a incrementar
la calidad y el uso eficiente de los servicios y que sean sostenibles en el tiempo, teniendo
como finalidad la mejora global de la salud con la adopcion de formas de vida sanas de la

poblacion, para la reduccion de las tasas de morbimortalidad y discapacidad (Jumpa, 2018).

La variable afiliacién al SIS, tiene las siguientes dimensiones: Mision, Vision,
oportunidad, mejora de servicios. Siendo el proposito principal del SIS, brindar el resguardo
financiero en salud a la ciudadania, considerando los enfoques de ecuanimidad, eficiencia,
atencién y cuidado hacia la persona asegurada, teniendo en cuenta que el indicador

considerado es brindar proteccion en salud.

Como Vision, el SIS plantea que el acercamiento a la atencidn integral sanitaria tanto
de forma personal como en comunidad, seran universales, sin tener en cuenta su lugar de
residencia ni su condicion socioecondmica, y teniendo en cuenta enfoques de genero,
derecho en salud e interculturalidad (Congreso de la Republica, 2009). Ademas, la atencion
publica en salud debe ser completa, solidaria, equitativa, oportuna, gratuita en el punto de
entrega, de calidad, accesible y adecuados a las necesidades del ciclo de vida de la poblacion.

Al respecto se tiene como indicador el acceso a la afiliacion al SIS.



Como la siguiente dimension fue considerada la oportunidad, entendiéndose desde la
perspectiva de la poblacidn, teniendo como indicadores la promocion de la afiliacion y la
oportunidad de la afiliacién de los recién nacidos. Finalmente se consider6 como ultima
dimension la mejora de los servicios con los siguientes indicadores: servicios de afiliacion
accesibles para la poblacién, desarrollo de capacidades en el personal que desempefia la
labor de afiliacion, y compromiso que demuestra el personal de salud en el establecimiento
donde se le brinda la afiliacion.

Luego de la investigacion realizada se tienen los siguientes enfoques conceptuales.

El Congreso de la Republica (1995) dispone que RENIEC es la institucion y fuente
representante de la organizacion y registro de las personas naturales. Asimismo, se encarga
de registrar los sucesos mas relevantes en la vida de la persona, como modificar su estado
civil. Para ello se ejecutard de manera metodologica y organizada la administracion de dicha

informacioén recolectada.

La incorporacion al SIS, refiere la adscripcion de un asegurado a alguno de los
regimenes de aseguramiento; la Afiliacion Directa es la afiliacion subsidiada por norma a
determinados grupos, como son las mujeres en gestacion y también los parvulos de hasta 5
afios de edad, que no posean ningun tipo de seguro, pero que cuenten con DNI, para este tipo
de afiliacion no se necesita contar previamente con una clasificacion socioecondmica.
(Seguro Integral de Salud, 2015).

Partiendo de la investigacion realizada se plantea como enunciacion del problema:

¢Cudl es la relacion RENIEC vy afiliacion directa al Seguro Integral de Salud de recién

nacidos del distrito José Leonardo Ortiz, Chiclayo?

Habiéndose formulado ya el problema, presento la justificacion de la presente

investigacion, de acuerdo a lo siguiente:

La importancia de establecer la identidad de la persona radica en ejercer sus derechos
como ciudadano, asi como gozar de reconocimiento y proteccion por las leyes del Estado,
accediendo libremente a los diversos programas que promueve el Estado para beneficio del
ciudadano. Congreso de la Republica (1997). En tal sentido los sistemas de identidad
influyen directamente en el gobierno digital del pais ya que la plataforma de RENIEC

interactlia con todos los sistemas del pais para autenticar la informacion de los ciudadanos
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(Jiménez, 2018). Si bien recientemente existen herramientas para identificar a nifios menores
de edad, siendo la preocupacion actual que todavia existe un porcentaje de nifios que no

cuentan con el DNI emitido oportunamente.

Relacionandose a ello, como deber del Estado, se encuentra el garantizar la proteccion
y accesibilidad a la Salud mediante el aseguramiento global, el fin basico de la asistencia
sanitaria es subsanar aquellas desigualdades més manifiestas (Neelsen, S, O"Donnell, O,
2016); por lo cual el SIS facilita la afiliacion a los menores de 5 afios no asegurados (sin
necesidad de DNI) al momento del nacimiento; sin embargo posteriormente luego del
tramite del DNI del menor, se debe realizar el cambio a afiliacién directa (con DNI), ya que
un requisito clave para ejercer los derechos basicos de salud, entre otros que brinda el Estado,

es contar con dicho documento.

Segun los reportes notificados por el SIS, se evidencia que las afiliaciones temporales
(sin DNI) de los nifios se han incrementado, sin embargo permanecer con éste tipo de
afiliacion no facilita que los padres culminen con el circuito de identidad: Certificado de
Nacido Vivo — Acta de Nacimiento- DNI-Inscripcion al seguro (Seguro Integral de Salud,
2019); asi como tampoco permite vincular los datos de los nifios con otros sistemas de
identificacion como son Padron Nominal de nifios distrital, Padron de visitas domiciliarias
distrital, ya que muchas veces no coinciden los datos, por lo cual se observa un incremento

estadistico de recién nacidos.

En tal sentido, teniendo como lineamiento de politica nacional Primero la Infancia en
el marco del desarrollo infantil temprano, la investigacion se justifica debido a que el acceso
a los recién nacidos a obtener su DNI, es una necesidad bésica que permite una adecuada
identificacion del nifio y su afiliacion directa al SIS de manera oportuna, para garantizar asi
un total acceso de los servicios que el Estado pueda brindarle, siendo el de mayor
importancia el relacionado a la salud, permitiendo ademas vincular los datos del recién
nacido en las bases de datos que constituyen herramientas para el seguimiento de los nifios
y asi poder realizar actividades y diligencias en beneficio de buscar estrategias de promocion

de la salud.
Las hipétesis planteadas en ésta investigacion se definen de la siguiente manera:

La Hipotesis alterna sera: Ha: Existe relacion entre RENIEC vy afiliacion directa al

Seguro Integral de Salud de recién nacidos del distrito José Leonardo Ortiz, Chiclayo.



La hipoétesis nula seria: Ho: No existe relacion entre RENIEC vy afiliacion directa al
Seguro Integral de Salud de recién nacidos del distrito José Leonardo Ortiz, Chiclayo.

Como objetivo general se plantea: Analizar la relacion existente entre RENIEC y
afiliacion directa al Seguro Integral de Salud de recién nacidos del distrito José Leonardo
Ortiz, Chiclayo. Y como Objetivos Especificos, Describir el cumplimiento de las funciones
de la RENIEC del distrito José Leonardo Ortiz, Chiclayo. Diagnosticar el cumplimiento de
la afiliacion directa al SIS de recién nacidos del distrito José Leonardo Ortiz, Chiclayo.
Determinar la relacion RENIEC vy la afiliacion directa al SIS de recién nacidos del distrito
José Leonardo Ortiz, Chiclayo
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1. METODO

2.1. Tipo y disefio de la investigacion

La tesis, muestra como tipo de investigacion de enfoque cuantitativo, teniendo en cuenta que
se ha seguido un proceso secuencial, que incluye la recoleccion de datos y aplicacion de
instrumentos que posteriormente al realizar la mediciébn mediante andlisis estadistico

permitio llegar a resultados confiables (Hernandez, Fernandez Baptista 2014).

Asimismo, la investigacion es de disefio no experimental, ya que se efectud sin el manejo
deliberado de las variables de estudio RENIEC vy afiliacion al Seguro Integral de salud, no
ejerciéndose control sobre ellas; llevandose en marcha estudios de analisis, iniciando con la
observacion de las situaciones encontradas, y se realizaron inferencias sobre las relaciones
observadas entre las variables de acuerdo a los sucesos su entorno natural. Asi también, se
considera como investigacion de disefio transversal y correlacional, ya que los datos fueron
recogidos en un solo momento y en él se detalla la relacion entre las variables examinadas

(Hernandez, Fernandez Baptista 2014).

En forma gréfica:

Vi
\
Mu RI
\
V2
Notacion:
V1i: RENIEC

V,: Afiliacién al SIS
Mu: Muestra

RI: Relacién de variables.
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2.2. Operacionalizacion de variables

Tabla 1. Operacionalizacion de variables

VARIABLES DEFINICION DIMENSIONES INDICADORES INSTRUMENTOS
D 1: Misién Reglstr_o y P_rqmo_cpn de la
identificacion
D 2: Vision Acceso a la identidad
RENIEC, es el
organo rector
del sistema Técnica: Encuesta
Variable 1: registral civil en '
el Perd, D 3: Fortalecimiento del L )
: 5 Instrumento:
RENIEC respc_)nsable de  registro de identidad. Expedicion del DNI oportuno Cuestionatio
registrar los
hechos y actos
vitales
Desarrollo de capacidades
D 4: Mejora de los . . .
servicios registrales de Servicios reglstra}les (oficina
la identificacion RENIE_C’) acces_lble para la
poblacion en situacion de
vulnerabilidad
D 1: Misibn Brindar proteccion en salud.
D 2: Visién Acceso a la afiliacién al SIS
la Afiliacién
Directaal SIS
de recién
nacidos es la » L
Variable 2:  incorporacion al Promocion de la afiliacion Técnica: Encuesta
Afiliacion régimen de
directa al SIS de financiamiento D 3: Oportunidad Instrumento:
los RN subsidiado del Cuestionario

SIS de los recién
nacidos que
cuenten con

DNI

Oportunidad de afiliacion

D 4: Mejora de los
Servicios

Servicios de afiliacion
accesibles

Desarrollo de capacidades

Compromiso
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Fuente: Elaboracion propia.

2.3 Poblacion, muestra y muestreo

Poblacion
Compuesta por 60 padres 0 madres de familia de neonatos del distrito José Leonardo
Ortiz, Chiclayo.

Muestra
Esta muestra la componen 30 padres o madres de neonatos del distrito José Leonardo

Ortiz, Chiclayo

Criterios de inclusion:
Padres o madres de recién nacidos del distrito José Leonardo Ortiz, Chiclayo, que

cuenten con DNI.

Criterios de exclusion
Padres o madres de recién nacidos del distrito de José Leonardo Ortiz, Chiclayo, que

no cuenten con DNI

Muestreo

En la seleccidn de la muestra se empled el tipo no probabilistico.

2.4 Técnicas e instrumentos de recoleccién de la informacion, validez y confiabilidad

En la recaudacién de datos se realizd la encuesta, y el instrumento fue el cuestionario,

considerando que era el instrumento mas adecuado para los objetivos del estudio.

En el Instrumento de evaluacion se empled un cuestionario para la variable RENIEC
compuesta por 10 preguntas y un cuestionario para la variable afiliacion directa al Seguro
Integral de Salud de recién nacidos compuesta por 10 preguntas; éste instrumento fue
validado por juicio de expertos, compuesta por 3 personas conocedoras del tema de

investigacion, aportando mejoras a la estructura del instrumento.
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Instrumento

Se elaboraron dos cuestionarios conteniendo opciones varias de respuesta, los cuales
estuvieron amparados en la técnica de la encuesta; a cada pregunta de los instrumentos se

asigno una asignacion numérica a las opciones de respuesta detallandose a continuacion:

Tabla 2. Valoracién del intrumento

Técnicas Instrumentos Valoracion

Encuesta RENIEC De acuerdo = 3
Ni de acuerdo ni en desacuerdo = 2
En desacuerdo =1
Encuesta Afiliacion directa al Seguro De acuerdo = 3
Integral de Salud ) )
Ni de acuerdo ni en desacuerdo = 2

En desacuerdo =1

Fuente: Elaboracion propia
Se elaboraron tres, dos, dos y tres preguntas de las dimensiones Mision, Vision,

Fortalecimiento y Mejora de los servicios de la Variable RENIEC.

Por otro lado, también se elaboré dos, dos, dos y cuatro preguntas para las dimensiones
Mision, Vision, Oportunidad y Mejora de los servicios de la variable afiliacion directa al SIS

de recién nacidos.

Se procedio también a disefiar intervalos para situar las respuestas que los usuarios

ofrecieron en la encuesta.
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Tabla 3. Intervalos de la variable RENIEC

Dimensién / En desacuerdo Ni de acuerdo ni De acuerdo

Variable en desacuerdo
Mision 3-4 5-7 8-9
Visién 1-2 3-4 5-6
Fortalecimiento 1-2 3-4 5-6
Mejora de los 3-4 5-7 8-9
servicios

RENIEC 10-22 23-26 27 - 30

Fuente: Elaboracion propia.

Tabla 4. Intervalos de la variable afiliacion directa al Seguro Integral de Salud de
recien nacidos

Dimensién / En desacuerdo Ni de acuerdo ni De acuerdo

Variable en desacuerdo
Mision 1-2 3-4 5-6
Vision 1-2 3-4 5-6
Oportunidad 1-2 3-4 5-6
Mejora de los 4-7 8-10 11-12
servicios
Afiliacion directa 10-22 23-26 27 -30
al Seguro Integral

de Salud

Fuente: Elaboracion propia.

Validez y confiabilidad

Al respecto, con juicio de expertos se llevé a cabo la evaluacion, andlisis y revision de

los instrumentos quienes dieron su conformidad sobre las caracteristicas de ellos.
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Segun Alfa de Cronbach la confiabilidad del instrumento fue de 0,882; por lo tanto,
el instrumento aplicado para analizar la relacion entre RENIEC vy afiliacion directa al
Seguro Integral de Salud de recién nacidos del distrito José Leonardo Ortiz, Chiclayo se

considera confiable para todos los items solicitados.

2.5. Procedimiento

Para la ejecucion del estudio se siguieron los siguientes pasos:
Los instrumentos fueron disefiados, validados y calculados su nivel de confiabilidad.
Aplicacion del instrumento de evaluacion con la intencion de analizar la relacion
entre RENIEC vy afiliacion directa al Seguro Integral de Salud de recién nacidos del
distrito José Leonardo Ortiz, Chiclayo.
2.6. Métodos de analisis de datos

Se manejo un esquema descriptivo, mediante tablas simples con sus respectivas figuras.
Para determinar la relacion teniendo en cuenta que las variables son ordinales, se empled el
coeficiente de correlacion Tau b de Kendall. Se aplicé el programa estadistico SPSS para

analizar los datos.
2.7.  Aspectos éticos

Respeto: El respeto hacia los participantes en este estudio es uno de los pilares basicos.
Se les reconoce como un individuo independiente, original y libre; con el derecho y la

capacidad de adquirir sus decisiones.

Beneficencia: El experto esta comprometido con el bienestar fisico, psicoldgico, social

del personal que intervenga en este estudio.

Justicia: Las personas que intervengan en este estudio seran seleccionadas de una manera

justa y equitativa.
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I1l.  RESULTADOS

Para la presente seccion se analizardan los resultados de acuerdo a los objetivos
establecidos, para la variable RENIEC, en cuanto a las dimensiones misién, vision,
fortalecimiento del registro y mejora de los servicios; asi como para la variable afiliacién
directa al SIS de recién nacidos, las dimensiones mision, vision, oportunidad, y mejora de

los servicios.

3.1. Descripcion de resultados del andlisis de la relacion entre RENIEC y afiliacion al
SIS de recién nacidos.

Con la intencion de analizar la relacién existente entre RENIEC y afiliacién directa al
Seguro Integral de Salud de recién nacidos del distrito José Leonardo Ortiz, Chiclayo, el

empleo del estadistico Tau_b de Kendall evidencio lo siguiente:

Tabla 5. Analisis de la relacion entre variables RENIEC y afiliacion directa al SIS de
recien nacidos

Ho: No existe relacion entre RENIEC y afiliacion
directa al Seguro Integral de Salud de recién
nacidos del distrito José Leonardo Ortiz, Chiclayo.

Hipotesis Estadistica Ha: Existe relacion entre RENIEC vy afiliacion

directa al Seguro Integral de Salud de recién nacidos
del distrito José Leonardo Ortiz, Chiclayo.

Nivel de significacion a=0,05

Coeficiente de correlacion 0,802 = Alta correlacion

Valor p calculado p=0,000

Conclusion Como p<0,05, aceptamos la hipotesis alterna y se

concluye que existe relacion alta y significativa
entre RENIEC y afiliacidn directa al Seguro
Integral de Salud de recién nacidos del Distrito
José Leonardo Ortiz, Chiclayo

Fuente: Elaboracion propia

Conforme a la Tabla precedente, teniendo en cuenta un nivel de significancia « = 0,05

del 95% y el valor encontrado de p= 0,000 <0,05 se concluye rechazar la hipétesis nula (Ho)
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del estudio, que planteaba que no existe relacion entre las variables 1 y 2, por lo tanto, si
existe relacion entre RENIEC vy afiliacion directa al SIS de recién nacidos aceptando la
hipotesis alternativa (Ha). El grado de relacion es alta y significativa entre ambas variables.

3.2. Descripcién de Resultados de la variable 1 RENIEC

De acuerdo al objetivo especifico describir el cumplimiento de las funciones de la
RENIEC del distrito José Leonardo Ortiz, Chiclayo, se tienen los resultados siguientes:

Tabla 6. Dimension Mision de la variable RENIEC en los usuarios del Distrito José
Leonardo Ortiz, Chiclayo

Frecuencia Porcentaje
De acuerdo 30 100%
Total 30 100%

Fuente: Encuesta
Andlisis.

La tabla 6 indica que el 100% de los usuarios encuestados estan de acuerdo en la
dimension Mision de la variable RENIEC. Los datos obtenidos de la dimension mision de
la variable RENIEC, evidencian que los encuestados, se muestran de acuerdo en que cuentan
con facilidades para el registro de la identidad, asi también consideran que se promueve en
forma oportuna la identificacion de los recién nacidos, y con respecto a que los datos de los
ciudadanos se encuentre almacenada en soportes virtuales de RENIEC, estan de acuerdo en
que ello constituye un avance en la interconexion del Estado mejorando los servicios al

ciudadano.

Tabla 7. Dimensién Visién de la variable RENIEC en los usuarios del Distrito José
Leonardo Ortiz, Chiclayo

Frecuencia Porcentaje
De acuerdo 30 100%
Total 30 100%

Fuente: Encuesta
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Andlisis.

La tabla 7 evidencia que en lo que corresponde a la vision de la variable RENIEC el
100% de los usuarios estan de acuerdo. En relacion a ella, los datos hallados indican que los
usuarios se muestran de acuerdo con que el contar con documentos como el acta de
nacimiento y el DNI permitira acercar los servicios que brinda el Estado, asi también
consideran que RENIEC atiende en condiciones de igualdad a los usuarios que llegan a su

oficina a realizar los tramites de identificacion.

Tabla 8. Dimensién Fortalecimiento de los servicios de registro de la identidad y de la
identificacion de la variable RENIEC en los usuarios del Distrito José Leonardo Ortiz,
Chiclayo.

Frecuencia Porcentaje
De acuerdo 30 100%
Total 30 100%

Fuente: Encuesta
Analisis.

En la tabla 8 se observa que el 100% de los encuestados estan de acuerdo en la dimension
Fortalecimiento de los servicios de registro de la identidad y la identificacion de la variable
RENIEC. De acuerdo a los datos se aprecia que los usuarios coinciden en que la entrega
inmediata del acta de nacimiento por parte de la RENIEC acorta los pasos para qué un recién
nacido sea identificado mas rapidamente. Ademas, actualmente el registro se realiza de
manera rapida y sencilla en la oficina RENIEC, por lo que permite a los padres de familia

economizar tiempo y dinero.

Tabla 9. Dimension Mejora de los servicios de la variable RENIEC en los usuarios del
Distrito José Leonardo Ortiz, Chiclayo

Frecuencia  Porcentaje

Ni de acuerdo ni desacuerdo 3 10%
De acuerdo 27 90%
Total 30 100%

Fuente: Encuesta
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Andlisis.

La tabla 9 muestra que el 10% de los usuarios no se muestran ni de acuerdo ni desacuerdo,

en tanto que el 90% de los usuarios estan de acuerdo en la dimension Mejora de los servicios
de la variable RENIEC. EI dato obtenido en la dimension mejora de los servicios de la
variable RENIEC indica que los usuarios en su mayoria perciben que el personal que atiende
en la RENIEC registrando a los recién nacidos, estd capacitado para desempefiar dicha

funcién en forma adecuada, asi también que se cuenta con adecuado ambiente de la oficina

RENIEC para realizar dicho tramite, y que ademas le atendieron de manera rapida y sencilla.

Tabla 10. Variable RENIEC en los usuarios del Distrito José Leonardo Ortiz, Chiclayo

Frecuencia Porcentaje
Ni de acuerdo ni desacuerdo 2 7%
De acuerdo 28 93%
Total 30 100%

Fuente: Encuesta

100%
50%
7%
0% I

Ni de acuerdo ni desacuerdo

De acuerdo

Figura 1. Variable RENIEC en los usuarios del Distrito José Leonardo Ortiz, Chiclayo.

Fuente: Encuesta
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Andlisis.

Segun los resultados de la tabla 10 muestra que el 7% de los usuarios estan ni de acuerdo
ni desacuerdo, mientras que el 93% de los usuarios estan de acuerdo en la variable RENIEC.
En los datos de la tabla y figura previas, en su mayoria, los encuestados se muestran de
acuerdo con las dimensiones evaluadas en la variable RENIEC, considerando que se cumple
con las funciones de registrar la identidad y la promocién de la identificacion y certificacion
digital, con enfoque de inclusion e interculturalidad, asi como estar encaminados a la vision
institucional de contar ciudadanos identificados con acceso a servicios amigables e
innovadores en tiempo real, integrados digitalmente a través de la institucién Registral del
Estado Peruano que garantiza la identidad y seguridad juridica, y que contribuya a la

modernizacion del Estado y al desarrollo del pais.

3.3. Descripcion de Resultados de la variable 2 afiliacion directa al SIS de recién
nacidos

De acuerdo al objetivo especifico diagnosticar el cumplimiento de la afiliacion directa al
SIS de recién nacidos del distrito José Leonardo Ortiz, Chiclayo, se tienen los resultados

siguientes:

Tabla 11. Dimension Misién de la variable Afiliacion directa al Seguro Integral de
Salud de recién nacidos en los usuarios del Distrito José Leonardo Ortiz, Chiclayo

Frecuencia Porcentaje
De acuerdo 30 100%
Total 30 100%

Fuente: Encuesta
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Andlisis.

Latabla 11 muestra que el 100% de los usuarios estan de acuerdo en la dimension Misién
de la variable Afiliacion directa al SIS de los recién nacidos. De la tabla que precede se
indica que los usuarios coinciden en que la afiliacién al SIS brinda a los afiliados proteccién
integral de salud y ademas que la inscripcion al SIS de los recién nacidos (con el namero de
DNI del menor) es una medida importante del Estado de amparo de los derechos de los nifios
a la identidad y al acceso a la salud.

Tabla 12. Dimension Vision de la variable Afiliacion directa al Seguro Integral de
Salud de recién nacidos en los usuarios del Distrito Jose Leonardo Ortiz, Chiclayo

Frecuencia Porcentaje
De acuerdo 30 100%
Total 30 100%

Fuente: Encuesta

Analisis.

La tabla 12 indica que el 100% de los usuarios estan de acuerdo en la dimension Vision de
la Afiliacion directa al SIS de recién nacidos. Se evidencia que la gratuidad de la afiliacion
al SIS de los neonatos permite a la poblacion mas vulnerable acceder a la salud, asimismo
que la inscripcidn directa al SIS de los recién nacidos es un tramite accesible a realizar por
el padre de familia, con el cual su menor hijo puede acceder a los servicios de salud

plenamente identificado.
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Tabla 13. Dimension Oportunidad de la variable Afiliacion directa al SIS de recién
nacidos en los usuarios del Distrito José Leonardo Ortiz, Chiclayo

Frecuencia Porcentaje

Ni de acuerdo ni desacuerdo 5 17%
De acuerdo 25 83%
Total 30 100%

Fuente: Encuesta
Andlisis.

La tabla 13 indica que el 17% de los usuarios se muestran ni de acuerdo ni en desacuerdo
en cuanto a la dimension de oportunidad de la afiliacion directa al SIS, sin embargo, el 83%
de los usuarios estan de acuerdo. Los resultados de las tablas precedentes indican en cuanto
a la dimensién oportunidad de la afiliacion directa, que la mayoria de los usuarios recibieron
una adecuada orientacion antes del nacimiento del menor acerca de la importancia de la
afiliacion al SIS de su menor hijo antes de los 30 dias de nacido, asi también que realizar el
tramite de afiliacion al SIS con el numero de DNI del recién nacido antes de los 30 dias

favorece que se le puedan brindar los cuidados de salud que necesita.

Tabla 14. Dimension Mejora de los servicios de la variable Afiliacion directa al SIS de
recién nacidos en los usuarios del Distrito José Leonardo Ortiz, Chiclayo

Frecuencia Porcentaje

Ni de acuerdo ni

desacuerdo 3 10%
De acuerdo 27 90%
Total 30 100%

Fuente: Encuesta
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Andlisis.

La tabla 14 muestra que 90% de los usuarios estan de acuerdo en la dimension Mejora de
los servicios de la variable Afiliacion directa al SIS de recién nacidos, mientras que el 10%
de los usuarios estan ni de acuerdo ni en desacuerdo. Se evidencia que, en cuanto a la mejoria
de las prestaciones, para la mayoria de los que fueron cosultados el trato que recibid al
realizar el tramite de afiliacion al SIS fue adecuado y amable, recibiendo una adecuada
atencion por el personal de salud responsable de la afiliacion, siendo ésta de manera clara y
sin demora; ademas de acuerdo a la informacion el recurso humano responsable de la
afiliacion estad comprometido en la labor de atender a la poblacion. Asimismo, fue facil

ubicar la oficina donde se realiza la afiliacion directa al SIS en el establecimiento de salud.

Tabla 15. Variable Afiliacion directa al Seguro Integral de Salud de recién nacidos en
los usuarios del Distrito José Leonardo Ortiz, Chiclayo.

Frecuencia Porcentaje

Ni de acuerdo ni

desacuerdo 3 10%
De acuerdo 27 90%
Total 30 100%

Fuente: Encuesta

100%

50%0

10%

0% ]

Ni de acuerdo ni desacuerdo De acuerdo

Figura 2. Variable Afiliacidn directa al SIS de recién nacidos en los usuarios del Distrito
José Leonardo Ortiz, Chiclayo

Fuente: Encuesta
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Andlisis.

Segun la tabla 15, el 90% de los usuarios estan de acuerdo en la variable Afiliacion directa
al SIS de recién nacidos, en tanto el 10% de los usuarios se muestran ni de acuerdo ni en
desacuerdo. Segun los datos, en cuanto a la variable en mencidn un 90% de los encuestados
consideran estar de acuerdo con las dimensiones evaluadas, considerando que en la afiliacién
al SIS se cumple con la mision de brindar cobertura financiera en salud a la poblacion
peruana con equidad, asi como que se cumple con la vision de acercamiento global a la salud
de los habitantes, independientemente de su condicion socioeconémica y de su lugar de
residencia. Asimismo, la asistencia en salud debe ser global, oportuna, de calidad, de rapido
acceso y conforme a las necesidades del ciclo de vida de la poblacion.

3.4. Analisis inferencial de los resultados determinacion de la relacion RENIEC y la
afiliacion directa al SIS de recién nacidos del distrito José Leonardo Ortiz, Chiclayo

3.4.1. Resultados del estadistico Tau_b de Kendall

Se muestran los resultados para determinar la relacion RENIEC y la afiliacion directa al

SIS de recién nacidos del Distrito José Leonardo Ortiz, Chiclayo

Tabla 16. Resultados de la correlacion de Tau_b de Kendall

AFILIACION
RENIEC SIS

Tau_b de RENIEC Coeficiente de 1,000 ,802™
Kendall correlacion

Sig. (bilateral) : ,000

N 30 30

AFILIACION Coeficiente de 802" 1,000
SIS correlacion

Sig. (bilateral) ,000 :

N 30 30

**_La correlacion es significativa en el nivel 0,01 (bilateral).
Fuente: Encuesta

Segun Tabla 16, se encontrd con el estadistico Tau_b de Kendall el valor del coeficiente de
correlacién (0,802) lo que indica una alta correlacién; por lo tanto, se determina que existe
relacion alta y significativa entre RENIEC vy afiliacion directa al Seguro Integral de Salud

de recién nacidos en los usuarios del Distrito José Leonardo Ortiz, Chiclayo.
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3.4.2. Coeficiente de correlacion lineal (r)

Valor oscila entre -1y +1:

CORRELACIMN {-) CORRELACION (+)
PERFECTA PERFECTA
1 o +1
AUNMENTO DE LA AUMENTO DE L&
CORRELACION (-) CORRELACIOM (+)

Figura 3. Coeficiente de correlacion

Fuente: Anderson, D, Sweeney, D, Williams, T. (2008)

Si0 <r <0.20, entonces “Existe correlacion no significativa”.

Si-0.20<r<0.

Si0.20 <1 <0.40, entonces “Existe correlacion baja”.
Si-0.40<r<-0.20
Si0.40 <1 <0.70, entonces “Existe una significativa correlacion”.

Si-0.70<r<-0.40

S10.70 <r <1, entonces “Existe alto grado de correlacion”.

Si-1<r<-0.70

Variables de estudio:
X: RENIEC

Y: afiliacion directa al Seguro Integral de Salud de recién nacidos
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Escalas del Instrumento

De acuerdo = 3

Ni de acuerdo ni desacuerdo = 2
En desacuerdo = 1

Diagrama de Dispersion: RENIEC y afiliacion directa al SIS de
recién nacidos
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Figura 4. Diagrama de Dispersion

Fuente: Encuesta
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IV. DISCUSION

Este estudio tuvo como intencion analizar la relacion existente entre RENIEC y la afiliacion
directa al Seguro Integral de Salud de recién nacidos del distrito José Leonardo Ortiz,
Chiclayo. Para realizar éste anlisis se aplicé el instrumento a los usuarios padres de familia
de recién nacidos del distrito en mencion, quienes a través de sus respuestas mostraron que
el cumplimiento de las funciones de RENIEC y la afiliacion directa al SIS de recién nacidos,
favorece que los menores puedan acceder a los servicios de salud plenamente identificados,
para ejercer sus derechos ciudadanos en condiciones de igualdad, asi también que la
articulacion interinstitucional del Estado mejora la atencion y los servicios prestados a la
poblacién.

De acuerdo a los datos obtenidos para analizar la relacion entre las variables, segun la Tabla
16 la evidencia es que de acuerdo con la prueba estadistica aplicada consistente en el
estadistico Tau_b de Kendall, el valor hallado p=0.000, fue de muy significativo (p < 0,05),
a manera que se concluye que se rechaza la Ho planteada y se acepta la hipotesis alternativa
Ha, por lo tanto, existe relacion entre las variables RENIEC vy afiliacion directa al SIS en
recién nacidos del distrito José Leonardo Ortiz. Ello concuerda con lo que obtuvo Huillca
(2017), quien hallé un valor de significancia de 0,008< 0,05 (significativo), y un coeficiente
de 0,789 (alta correlacidn) evidenciando una alta y significativa relacion entre la ORA de
RENIEC vy la afiliacion SIS del recién nacido; las coincidencias de ambos estudios pueden
deberse que la mayoria de los encuestados tuvieron una buena opinion acerca del
cumplimiento de las dimensiones de ambas variables, asi también porgue se ha fortalecido
la articulacion interinstitucional para la emision por parte de RENIEC de la partida de
nacimiento y el tramite del DNI en un solo momento con lo cual se ahorra tiempo y dinero

a los usuarios en el registro de los neonatos, lo que favorece la afiliacion oportuna al SIS.

Los datos obtenidos para la variable RENIEC, indican que el 93% de los usuarios estan de
acuerdo con las funciones evaluadas de ésta variable, asi también considerando las
dimensiones el 100% de los encontrados concuerda que se cumple con la mision de registrar
la identidad y fomentar el uso de la identificacién con enfoque de inclusién social e
intercultural, contando con facilidades para el registro de la identidad, y que se promueve

en forma oportuna la identificacion de los recién nacidos; asimismo opinan que ello
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constituye un avance en la interconexion del Estado para la mejora de los servicios al
ciudadano; dichos resultados coinciden con el estudio de Huillca (2017) que en sus
resultados respecto a la dimensién mision el 33,3% la opinidn fue de muy buena, y en el
30,0% la respuesta fue buena. Del mismo modo en el presente estudio la mayoria de
encuestados coinciden en que se cumple con la vision institucional de contar con ciudadanos
identificados accediendo a servicios amigables e innovadores, integrados digitalmente a
través de la entidad Registral que garantiza la identidad y seguridad juridica, y que
contribuya a la modernizacion del Estado, gobierno electronico y al desarrollo del pais,
atendiendo en condiciones de igualdad para acceder a los servicios del Estado; asi también,
Huillca (2017) obtuvo resultados con respecto a la atencién de la ORA de RENIEC es buena
y facilita el registro del recién nacido, y que la adjudicacién en el mismo momento del acta
de nacimiento, es una ventaja; del mismo modo que tener identificados tempranamente a sus
pequefios les brinda muchas ventajas para ser beneficiados con los servicios que brinda el
Estado. Asimismo, en la dimension Mejora de los servicios de la variable RENIEC (Tabla
9), un 90% de los encuestados se muestran de acuerdo en que el personal que atiende en
RENIEC, registrando a los recién nacidos esta capacitado en esa funcion, asi también que el

ambiente de la oficina RENIEC brinda las facilidades para llevar a cabo dicho tramite.

Para el objetivo especifico de diagnosticar el cumplimiento de la afiliacion directa al SIS de
recién nacidos, los datos de la tabla 15 evidencia que el 90% de los encuestados estan de
acuerdo con que se cumple con las funciones de las dimensiones evaluadas, entre las que se
encuentran la mision de la cobertura financiera en salud brindada a la poblacion peruana,
con equidad, eficiencia y de atencion enfocada en el asegurado, y ademas que la afiliacion
de los neonatos con el DNI es relevante para amparar los derechos de los nifios a la identidad
y acceso a la asistencia sanitaria, concordando el 100% de usuarios en ésta dimension; asi
también los encuestados coinciden en su totalidad en que se viene trabajando de acuerdo a
la vision opinando que la gratuidad de éste beneficio favorece que la poblacion mas
vulnerable pueda acceder a la salud plenamente identificado, siendo ademas facilitado por
ser un tramite accesible a realizar por el padre de familia con el cual se accede a la atencion
y cuidados integrales y oportunos en salud de la persona y comunidad de las personas, al
margen de su condicion socioecondmica y de su lugar de residencia, teniendo en cuenta el
derecho en salud y de interculturalidad. Asimismo, para la dimension oportunidad de

afiliacion directa al SIS (Tabla 13), el 83% de los usuarios opinan que recibieron orientacion
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antes del nacimiento del menor sobre la importancia de afiliar al SIS con el nimero del DNI
a su menor hijo antes de los 30 dias de nacido, favoreciendo asi su atencion de salud
plenamente identificado; éste resultado evidencia que alin se debe seguir enfatizando en la
promocion de la afiliacion directa en el recién nacido a cargo de los profesionales de salud
que realiza la atencién durante la gestacion, toda vez que es la oportunidad para sensibilizar
a las madres y el entorno familiar sobre la importancia de contar con el aseguramiento del
menor con el DNI. De acuerdo a los datos de la tabla 14 de la dimensién mejora de los
servicios, para la mayoria de los consultados (el 90%), el trato que recibieron al realizar el
tramite de afiliacion al SIS fue adecuado y amable, siendo bien atendidos por parte del
personal responsable de la afiliacién, siendo ésta de manera clara y sin demora; ademas de
acuerdo a la informacion la persona responsable de la afiliacion estd comprometido con la
labor de atender a la poblacién. Asimismo, fue facil ubicar la oficina donde se realiza la
afiliacion directa al SIS en el establecimiento de salud. Huillca (2017) encuentra también en
su investigacion que la mayoria de sus encuestados opinan que es bueno que el SIS coberture
los costos de cuidado del neonato, y asimismo muestra que un mayor porcentaje de ellos
indico que el trato que brindan el personal del SIS y los trabajadores de la oficina de seguros
es bueno, y que la atencion para realizar los tramites es rapida, demostrando una atencion
eficaz de los trabajadores de la salud. Coincidiendo con la politica de primero la infancia
reconociendo la prioridad de brindar a los nifios menores la proteccion mediante la
identificacion y el goce de su derecho a la salud, con miras a cumplir con los objetivos al
2021 como pais, facilitando a la vez en el plano local las labores de seguimiento por parte
del personal de salud para el manejo del desarrollo y prevencion de enfermedades en el grupo

de edad prioritario.

En cuanto al ultimo objetivo especifico de determinar relacion entre las variables estudiadas,
los resultados de la Tabla 16 del estadistico Tau b de Kendall muestran el valor del
coeficiente de correlacion (0,802) indicando una alta correlacidn; existiendo relacion alta y
significativa entre las variables RENIEC vy afiliacion directa al SIS de recién nacidos del
distrito José Leonardo Ortiz, Chiclayo. Asimismo, se aplicd la prueba de Coeficiente de
correlacién lineal (r) cuyo resultado de coeficiente de determinacién fue igual a 0.6429
(64.29%) evidenciado en la Figura 4, de lo cual se concluye que 64.29% de la variabilidad
de la afiliacion directa al SIS de recién nacidos se explica por la relacién que existe entre

RENIEC y la afiliacion directa al SIS de recién nacidos.
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CONCLUSIONES

. Existe relacion de nivel alto y significativo entre las variables RENIEC y la afiliacion
directa al SIS de recién nacidos del distrito José Leonardo Ortiz, corroborando la
hipotesis alternativa planteada, por lo cual se concluye que la atencién de RENIEC
genera una buena afiliacion directa al Seguro Integral de Salud de recién nacidos del
distrito José Leonardo Ortiz, Chiclayo

Los usuarios del distrito José Leonardo Ortiz, Chiclayo mayoritariamente, estan de
acuerdo con la atencién que se brinda en RENIEC, en cumplimiento de sus
funciones, concordantes con la misién, vision, fortalecimiento y mejora de los
servicios, orientados al registro de la identificacion oportuna de los ciudadanos del

pais.

La mayoria de los usuarios del distrito José Leonardo Ortiz, Chiclayo estan de
acuerdo con la afiliacion directa al Seguro Integral de Salud de recién nacidos,
coincidiendo en que se les atiende con oportunidad de acuerdo a la mision, vision,
en mejora de los servicios, y que ello les permite acceder al cuidado de su salud con

proteccion financiera.

El valor del coeficiente de correlacion de 0,802 como resultado, demuestra una alta
correlacién, entre las variables de estudio RENIEC vy afiliacion directa al Seguro
Integral de Salud de recién nacidos de José Leonardo Ortiz, Chiclayo, teniendo

ademas como valor de la determinacion de correlacion 64.29% de variabilidad.
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VI.

RECOMENDACIONES

Continuar con la articulacién interinstitucional entre RENIEC vy la afiliacion al SIS,
implementando Oficinas Registrales Auxiliares RENIEC en establecimientos de
salud, para el acercamiento al ciudadano contribuyendo a que los servicios de
identificacion oportunos, permitan el acceso a la salud con menores plenamente

identificados.

Dar sostenibilidad al fortalecimiento de capacidades dirigido a los encargados de
RENIEC en la atencion al usuario que acude para realizar el trdmite de DNI de los
menores de edad, para la mejora de los servicios del registro de la identidad,
incidiendo en el trato con igualdad y priorizando a la poblacion vulnerable.

Capacitacion continua a los responsables de afiliacion al SIS para el trabajo
articulado, fortaleciendo la promocion de la oportunidad de la incorporacion de los
recien nacidos al SIS, asi como en buen trato al ciudadano como parte para la mejora

de los servicios.

Empoderar a los padres de familia, en cuanto a la responsabilidad compartida
inherente al cuidado de la salud mediante la prevencion como primer pilar para el
autocuidado y la incorporacion de rutinas de vida saludables, para la consecucion de
personas, familias y colectividades saludables en el marco del modelo de asistencia

integral de salud.
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ANEXOS

Matriz de consistencia

MATRIZ DE CONSISTENCIA
Titulo: RENIEC vy afiliacion directa al Seguro Integral de Salud de recién nacidos del distrito José

Leonardo Ortiz, Chiclayo

PROBLEMA OBJETIVOS HIPOTESIS VARIABLES DIMENSIONES INDICADORES
Objetivo D 1: Misién Registr_o y P_rc_)mo_c,ién de
General: la identificacion
Analizar la
relacion RENIEC
y la afiliaciéon
directa al Seguro
Integral de Salud
de recién D 2: Vision Acceso a la identidad
nacidos del
distrito de José Variable 1:
Leonardo Ortiz - RENIEC
Chiclayo en el . i
afio 2019 D3: Fo.rtalemmlento Expedicion del DNI
del registro de oportuno
identidad.
Desarrollo de
capacidades
Existe relacién D 4: Mejora de los — -
¢Cuéles la - entre RENIEC servicios registrales Servicios reg|§trales
> Objetivos M de la identificacion | (RENIEC) accesible para
relacion RENIEC Especificos: y afiliacion la poblacién en situacion
_ y afiliacion directa al de vulnerabilidad
directa al Seguro 1. Describir el Seguro
Integral de”SaIud cumplimiento de Irételg(rja:jde
e recién : alud de
nacidos del IaSRfEIGTIIE?ZS de recién nacidos D 1: Misién Brindar proteccién en
it . el i salud.
distrito Jose' distrito José de{zl distrito
Leonr?lrdo Ortiz, Leonardo Ortiz, José Le(?nardo
Chiclayo ? Chiclayo. Qrtlz,
Chiclayo.
2.- Dlagnnos_tlcar D 2: Visién Acceso a la afiliacion al
el cumplimiento SIS
de la afiliacion
directa al SIS de
recién nacidos Variable 2:

del distrito de
José Leonardo
Ortiz, Chiclayo.

3. Determinar la
relacion RENIEC
y la afiliacion
directa al SIS de
recién nacidos
del distrito José
Leonardo Ortiz,
Chiclayo.

Afiliacion directa
al SIS de recién
nacidos

D 3: Oportunidad

Promocién de la afiliacion

Oportunidad de afiliacion

D 4: Mejora de los
Servicios

Servicios de afiliacion
accesibles

Desarrollo de
capacidades

Compromiso
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Instrumento de medicién de la variable RENIEC

OBJETIVO: La presente encuesta tiene como finalidad Analizar la relacion RENIEC y la afiliacion
directa al Seguro Integral de Salud de recién nacidos del distrito de José Leonardo Ortiz, Chiclayo,
2019. A continuacion, le presentamos una serie de preguntas las cuales agradeceria que respondan
con toda sinceridad, marcando con un aspa la alternativa que considere expresa mejor su punto de
vista. La encuesta es anénima.

Informacion general:

Misién:

Registrar la identidad y promover el uso de la identificacion y certificacion
digital, con inclusion social y enfoque intercultural

Ciudadanos identificados con acceso a servicios amigables e innovadores en

RENIEC ... |tiempo real, integrados digitalmente a través de la entidad de Registro del
Vision: . . . . S

Estado Peruano que garantiza su identidad y seguridad juridica, y que

contribuya a la modernizacién del Estado y al desarrollo del pais

N° PREGUNTAS De Ni de En
acuerdo acuerdoni  desacuerdo
en
desacuerdo
1 La RENIEC brinda un mejor acceso para el

10

registro de la identidad en los ciudadanos.

La RENIEC promueve la identificacion de los
recien nacidos de forma oportuna.

La informacion de los ciudadanos esta almacenada
en plataformas virtuales de RENIEC, lo que
constituye un gran avance para la interconexion del
Estado en mejora del servicio al ciudadano

El contar con el acta de nacimiento y el DNI del
recien nacido dara mayor facilidad para el acceso a
los servicios que brinda el Estado.

La RENIEC realiza el registro de los recién nacido
del distrito en condiciones de igualdad.

La entrega inmediata del Acta de Nacimiento por
parte de la RENIEC acorta los pasos para que un
recién nacido sea identificado mas rapidamente
Actualmente el registro se realiza de manera rapida
y sencilla en la oficina RENIEC, por lo que favorece
a los padres de familia ahorro de tiempo y dinero
El personal que atiende en la RENIEC, para el
registro de su recién nacido esta capacitado para
desempefiar dicha funcion en forma adecuada.

El ambiente de la oficina RENIEC le brinda todas
las facilidades para el registro de su recién nacido.
Durante su visita a la RENIEC la atencion fue de
manera rapida y sencilla
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Instrumento de medicién de la variable afiliacién al SIS

OBJETIVO: La presente encuesta tiene como finalidad Analizar la relacion RENIEC y la afiliacion
directa al Seguro Integral de Salud de recién nacidos del distrito de José Leonardo Ortiz, Chiclayo,
2019. A continuacion, le presentamos una serie de preguntas las cuales agradeceria que respondan
con toda sinceridad, marcando con un aspa la alternativa que considere expresa mejor su punto de
vista. La encuesta es anénima.

Informacion general:

Brindar proteccion financiera en salud a la poblacién del Per(, con un enfoque

Mision: de equidad, eficiencia y de atencion centrada en el asegurado.

El acceso al cuidado y la atencién integral en salud individual y colectiva de
las personas seran universales, independientemente de su condicién
SIS socioecondmica y de su ubicacion geogréfica, con enfoques de género, de
Vision: |derecho en salud y de interculturalidad. Asimismo el cuidado y la atencion
publica en salud serdn integrales, solidarios, equitativos, oportunos, con
gratuidad en el punto de entrega, de calidad, de facil acceso y adecuados a las

caracteristicas del ciclo de vida de la poblacion

Ni de
PREGUNTAS De acuerdo ni En
acuerdo en desacuerdo
desacuerdo

La afiliacion al SIS brinda a los asegurados proteccion para la
atencidn integral de salud de la poblacion

La afiliacion directa al SIS de los recién nacidos (con el namero de
DNI del menor) es una medida importante del Estado para proteger
los derechos de los nifios a la identidad y al acceso a la salud.

La gratuidad de la afiliacion al SIS de los recién nacidos favorece
el acceso a la salud de la poblacion méas vulnerable.

La afiliacion directa al SIS de los recién nacidos es un tramite
accesible a realizar por el padre de familia, para que su nifio pueda
acceder a los servicios de salud plenamente identificado.

Antes del nacimiento del bebe usted recibié una adecuada
orientacién acerca de la importancia de la afiliacion al SIS de su
menor hijo antes de los 30 dias de nacido.

Realizar el trdmite de afiliacion al SIS con el nimero de DNI del
recién nacido antes de los 30 dias favorece que se le puedan
brindar los cuidados de salud que necesita

Fue facil para usted ubicar la oficina donde se realiza la afiliacién
al SIS en el establecimiento de salud

El trato que recibi¢ al realizar el tramite de afiliacion al SIS fue
adecuado y amable.

El personal de salud responsable de la afiliacion le brindé una
adecuada atencion, siendo de manera clara y sin demora
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El personal de salud responsable de la afiliacion estd comprometido
con la labor de atender a la poblacion
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Informe de validacién del instrumento

CESAR VALLEID

w !JV.CM UNIVERSIDAD CESAR VALLEIO

ESCUELA DE POSTGRADO
ESCUELA DE POSTGRADO

INFORME DE VALIDACION DEL INSTRUMENTO

A. TITULO DEL PROYECTO: RENIEC y afiliacién directa al Seguro Integral de Salud de

recién nacidos del distrito José Leonardo Ortiz, Chiclayo.

B. AUTOR : Br. TATIANA LIZAVETA CANEVARO BOCANEGRA
C. INSTRUMENTO  : Encuesta

D. DATOS DEL EXPERTO :

NOMBRES Y APELLIDOS: MARIBEL DEL MILAGRO FUENTES CHIRINOS
PROFESION : OBSTETRA

GRADOS ACADEMICOS : MAESTRO EN GESTION PUBLICA

CENTRO DE LABORES : RED DE SERVICIOS DE SALUD CHICLAYO

E. OPINION DE APLICABILIDAD:

F. Que al haber observado los instrumentos considerados en la propuesta y guias de
observacion, ademds de hacer las recomendaciones pertinentes, se da por validados
dichos instrumentos para ser aplicados en el proyecto de tesis titulado: RENIEC y
afiliacion directa al Seguro Integral de Salud de recién nacidos del distrito José
Leonardo Ortiz, Chiclayo.

Por lo anterior se llego a la siguiente conclusion final:

Deficiente | Aceptable | Bueno Excelente

Congruencia de estructura

X
Amplitud del contenido Y
Coherencia con los objetivos %
Claridad y precision
yp e
Pertinencia X

Chiclayo, 22 de noviembre de 2019

Mg. Gestion Publica
Colegiatura N° 21735
DNI N° 4031083
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ﬁ’] ucv UNIVERSIDAD CESAR VALLEJO

UNIVERSIDAD
CHSAR VALLE0

ESCUELA DE POSTGRADO
ESCUELA DE POSTGRADO

INFORME DE VALIDACION DEL INSTRUMENTO

A. TITULO DEL PROYECTO: RENIEC y afiliacién directa al Seguro Integral de Salud de

recién nacidos del distrito José Leonardo Ortiz, Chiclayo.

B. AUTOR : Br. TATIANA LIZAVETA CANEVARO BOCANEGRA
C. INSTRUMENTO  : Encuesta

D. DATOS DEL EXPERTO :

NOMBRES Y APELLIDOS: URSULA MARIA SOSA SERQUEN

PROFESION : OBSTETRA

GRADOS ACADEMICOS : MAESTRO EN GESTION DE LOS SERVICIOS DE LA SALUD
CENTRO DE LABORES  : RED DE SERVICIOS DE SALUD LAMBAYEQUE

E. OPINION DE APLICABILIDAD:

F.  Que al haber observado los instrumentos considerados en la propuesta y guias de
observacion, ademas de hacer las recomendaciones pertinentes, se da por validados
dichos instrumentos para ser aplicados en el proyecto de tesis titulado: RENIEC y
afiliacion directa al Seguro Integral de Salud de recién nacidos del distrito José
Leonardo Ortiz, Chiclayo.

Por lo anterior se llegé a la siguiente conclusién final:

Deficiente | Aceptable | Bueno Excelente
Congruencia de estructura X
Amplitud del contenido %
Coherencia con los objetivos X
Claridad y precisién X
Pertinencia X
Chiclayo, 22 de noviembre de 2019
Mg. Gestion De Los Servicios de la salud
Colegiatura N° 22213
DNI N° 40216371
e e Sosa Serquen
ON DE LOS
Mmg‘ SALUD
COP 22213
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N uey UNIVERSIDAD CESAR VALLEJO

FSAK VALLESO

ESCUELA DE POSTGRADO

ESCUELA DE POSTGRADO

INFORME DE VALIDACION DEL INSTRUMENTO
— === YALIDACION DEL INSTRUMENTO

A. TITULO DEL PROYECTO: RENIEC y afiliaci6n directa al Seguro Integral de Salud de

recién nacidos del distrito José Leonardo Ortiz, Chiclayo.

AUTOR : Br. TATIANA LIZAVETA CANEVARO BOCANEGRA

C. INSTRUMENTO  : Encuesta

D. DATOS DEL EXPERTO :

NOMBRES Y APELLIDOS: JOHAANA LICET CUBAS VASQUEZ

PROFESION : OBSTETRA

GRADOS ACADEMICOS : MAESTRO EN GERENCIA EN SERVICIOS DE SALUD

CENTRO DE LABORES  : RED DE SERVICIOS DE SALUD CHICLAYO

OPINION DE APLICABILIDAD:

Que al haber observado los instrumentos considerados en la propuesta y guias de
observacion, ademds de hacer las recomendaciones pertinentes, se da por validados
dichos instrumentos Para ser aplicados en el proyecto de tesis titulado: RENIEC y
afiliacion directa al Seguro Integral de Salud de recién nacidos del distrito José
Leonardo Ortiz, Chiclayo.

Por lo anterior se llegé a Ia siguiente conclusion final:

Deficiente | Aceptable

Bueno

Congruencia de estructura

Amplitud del contenido

Coherencia con los objetivos

Claridad y precision

Pertinencia

Chiclayo, 23 de noviembre de 2019

’
Mg. Gerencia en Servicios de Salud
Colegiatura N° 18277 —
DNI N° 40997622
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Autorizacion para la aplicacion de instrumento de investigacion

AUTORIZACION PARA APLICACION DE INSTRUMENTO DE
INVESTIGACION

TESIS DE MAESTRIA

EL GERENTE DE LA RED DE SERVICIOS DE SALUD
CHICLAYO:

DR. LUIS ALBERTO CALDERON PERALES,

Mediante el presente se autoriza la aplicacion del Instrumento de Investigacion a la
Cirujano Dentista Tatiana Lizaveta Canevaro Bocanegra de la Maestria en Gestion
Publica de la Escuela de Post Grado de la Universidad César Vallejo — Filial Chiclayo,
en su Tesis “RENIEC y afiliacion directa al Seguro Integral de Salud de recién nacidos
del distrito José¢ Leonardo Ortiz, Chiclayo”, en los Establecimientos de Salud del

distrito de José Leonardo Ortiz del ambito de la Red de Servicios de Salud Chiclayo.

Chiclayo, 25 de noviembre de 2019

Atentamente

R

DNI105261538
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Resultados RENIEC y afiliacion directa al SIS de recién nacidos

Encuestado

RENIEC

afiliacion directa al SIS de recién nacidos
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VARIABLE RENIEC

MISION VISION FORTALECIMIENTO MEJORA DE LOS SERVICIOS
Enc. PL P2 P3| TOTAL | P4 P5 | TOTAL | P6 PT | TOTAL | P8 P9 PI0 | TOTAL
1 3 3 3 9 3 3 b 3 3 b 3 3 3 9
2 3 3 3 9 3 3 b 3 3 b 3 3 3 9
3 3 3 3 9 3 3 b 3 3 b 3 3 3 9
4 3 3 3 9 3 3 b 3 3 b 3 3 3 9
5 3 3 3 9 3 3 b 3 3 b 3 3 2 8
b 2 3 3 8 3 3 b 3 3 6 3 3 3 9
7 3 3 3 9 3 2 5 2 3 5 2 2 2 b
8 3 3 2 8 3 3 b 3 3 b 3 3 3 9
9 3 3 3 9 3 3 b 3 3 b 3 3 3 9
10 3 3 3 9 3 2 5 3 3 b 1 2 3 b
1 3 3 3 9 3 3 b 3 3 b 3 3 3 9
12 3 3 3 9 3 3 b 3 3 6 3 3 3 9
13 3 3 3 9 3 3 b 3 3 b 3 3 3 9
14 3 3 3 9 3 3 b 3 3 b 3 3 3 9
15 3 3 3 9 3 3 b 3 3 b 3 2 2 7
16 3 3 3 9 3 3 b 3 3 b 3 3 3 9
17 3 3 3 9 3 3 b 3 3 b 3 3 3 9
18 3 3 3 9 3 3 b 3 3 6 3 3 2 8
19 3 3 3 9 3 3 b 3 3 6 3 3 3 9
2 3 3 3 9 3 3 b 3 3 b 3 3 3 9
pal 3 3 3 9 3 3 b 3 3 b 3 3 3 9
2 3 3 3 9 3 3 b 3 3 b 3 3 3 9
23 3 3 3 9 3 3 b 2 3 5 3 3 3 9
% 3 3 3 9 3 3 b 3 3 b 3 3 3 9
% 3 3 3 9 3 3 b 3 2 5 3 3 2 8
2% 3 3 3 9 3 3 b 3 3 6 3 3 3 9
2 3 2 3 8 3 3 b 3 3 b 3 3 3 9
28 3 3 3 9 3 3 b 3 3 b 3 3 3 9
P 3 3 3 9 3 3 b 3 3 b 3 3 3 9
30 3 3 3 9 3 3 b 3 3 b 3 3 3 9
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VARIABLE AFILIACION DIRECTA AL SEGURO INTEGRAL DE SALUD

MEJORA DE LOS SERVICIOS

TOTAL

12
12
10
12
12
1
10
12
12
10
1
12
12
12
12
12
12
12
12
12
12
12
12
11
12
12
12
12
12
12

P10

P9

P8

P

OPORTUNIDAD

TOTAL

P6

P5

VISION

TOTAL

P4

P3

MISION

TOTAL

P2

Pl

Enc.

10
11
12
13
14
15
16
17
18
19
2
pal
2
23
%
25
2%
2
28
2
30
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