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RESUMEN 

El objetivo del presente estudio fue determinar la calidad de registro de notas de 

enfermería del servicio de emergencia del hospital San Martín de Pangoa, Junín 2022. La 

metodología usada fue de tipo descriptivo, nivel descriptivo, el diseño fue no experimental, 

transversal y retrospectivo, la población de estudio estuvo conformada por 2,788 notas de 

enfermería, la muestra fue de 400 notas de enfermería , el tipo de muestreo fue 

probabilístico de tipo sistemático, la técnica de recolección de datos fue revisión 

documental y el instrumento de recolección de datos fue a raves de una lista de chequeo, 

para el análisis de los datos se utilizó la estadística descriptiva con el apoyo del Excel y 

SPSS V25. En los resultados se observó que de 400 (100%) notas de enfermería, 199(49%) 

la calidad de registro de notas de enfermería es óptima, 183 (46%) la calidad de registros 

de notas de enfermería es regular y 18 (5%) la calidad de registros de notas de enfermería 

es deficiente. En su dimensión estructura 316 (79%) la calidad de registro de notas de 

enfermería es óptimo, 76 (19%) regular y 8 (2%) deficiente. En su dimensión contenido 

151 (37%) la calidad de registro de notas de enfermería es óptimo, 126 (32%) regular y 

123 (31%) deficiente. 

Conclusión: Se determinó que la calidad de registro de notas de enfermería es óptima. 

 

Palabras claves: Calidad de registro, notas de enfermería, servicio de emergencia. 
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SUMMARY 

I study the objective of the present San Martín of Pangoa, was to determine the quality of 

record of nursing notes of the emergency service of the hospital Junín 2022. The used 

methodology was by descriptive type, descriptive level, the design went not experimental, 

transverse and retrospective, the population of study was conformed for 2.788 nursing 

notes, the sign came from 400 nursing notes, the kind of sampling was probabilistic of 

systematic type, the collecting technique of data was documentary revision and the 

collecting instrument of data went to raves of a checklist, for the analysis of the data V25 

used the descriptive statistics with the Excel's support and SPSS himself. You observed in 

the results than of 400 nursing (100 %) notes, 199(49 %) the quality of record of nursing 

notes is optimal, 183 (46 %) the quality of records of nursing notes is fairly good and 18 (5 

%) the quality of records of nursing notes is deficient. (79 %) the quality of record of 

nursing notes structures 316 in your dimension you are optimal, 76 (19 %) fairly good and 

8 (2 %) deficient. In your contained dimension 151 (37 %) the quality of record of nursing 

notes is optimal, 126 (32 %) fairly good and 123 (31 %) deficient. 

Conclusion: It was determined that the quality of record of nursing notes is optimal. 

 

Key words: Quality of record, nursing notes, emergency service. 
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I. INTRODUCCIÓN 

 

La Organización Mundial de la Salud (OMS), señala que las instituciones sanitarias 

estatales y privadas necesitan el desarrollo de un sistema de valoración de enfermería ; es 

decir que las anotaciones de enfermería brinden diagnósticos e intervenciones adecuadas 

según la nomenclatura NANDA; por ello, dejar de cometer errores repetitivos reduce el 

tiempo y conlleva anotar un registro exacto, objetivo, veraz y útil; considerando los 

criterios indispensables como son la simplicidad, claridad, pertinencia y adaptación. De 

esta forma el registro de enfermería SOAPIE como parte del proceso de atención de 

enfermería, es reconocido por la organización mundial de salud como un indicador 

hospitalario de calidad (1). La Organización Panamericana de la Salud (OPS), menciona 

que las anotaciones de enfermería son relevantes en el ámbito hospitalario, forma parte de 

la historia clínica del paciente y frecuentemente son utilizados como pruebas en procesos 

judiciales; motivo por el que se tiene que fortalecer el correcto llenado (2). A nivel 

mundial, el proceso de atención de enfermería, se ha considerado una revolución en la 

historia de la enfermería, pues su implementación es una ventaja que suscita autonomía en 

el trabajo de los profesionales de enfermería, que garantiza el desarrollo de una práctica 

clínica fundamentada en bases científicas, favorece la calidad en el cuidado brindado y 

facilita la atención individualizada al paciente, haciéndolo partícipe de su cuidado (3). El 

Consejo Internacional de Enfermería (CIE), refiere que la valoración de enfermería es muy 

variada, compleja y consume demasiado tiempo, los profesionales de enfermería pasan 

escribiendo anotaciones de enfermería en las hojas de evolución rutinariamente, por lo que 

el estado del paciente queda determinado por el tiempo al que se le dedica al llenado; no le 

toman la dedicación necesaria y con regularidad son poco exhaustivas (4).  

En el Perú observamos que aumentan los problemas legales y las demandas en que los 

enfermeros se encuentran involucrados debido a la supervisión en las historias clínicas de 

las notas de enfermería. Los enfermeros se ven inmersos en dicho problema, motivo por el 

que se tiene que fortalecer las notas de enfermería e implementarlas, poniendo en práctica 

el proceso de atención de enfermería que actualmente es nuestro respaldo legal (5). 

La calidad de las notas de enfermería implica la realización de actividades de evaluación y 

seguimiento de procesos definidos como prioritarios; la comparación entre la calidad 

observada y la calidad esperada, la cual debe estar previamente definida mediante guías y 

normas técnicas, científicas y administrativas; y la adopción de medidas tendientes a 
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corregir las desviaciones (6). Las notas de enfermería conforman una evidencia de todos 

los cuidados brindados al paciente, generalmente muchas de estas notas no son realizadas 

como lo describe la literatura, incluyendo valoración, diagnostico, planificación, 

intervención y evaluación; cuando la letra es poco legible interfiere con la transmisión de 

información valida y confiable al equipo de salud (7).  

El registro de enfermería es un documento legal elaborado por la enfermera, en la ley del 

trabajo de la enfermera peruana, ley 27669, capitulo II, articulo 7, respecto las funciones de 

la enfermera(o): "Brindar cuidado integral de enfermería basado en el PAE”. El código de 

ética y deontología D.L. 22315 en el capítulo III, artículo 2 señala que “La enfermera (o) 

debe asegurar y garantizar la continuidad del cuidado al paciente” (8). MINSA/OGE 

(ministerio de salud / oficina general de epidemiología) 01 00 2001 considera la calidad de 

los diagnósticos y registros de enfermería como indicador de calidad, recomienda utilizar 

el modelo SOAPIE, eso hace que su uso en el cuidado diario sea aún más importante sobre 

todo en servicios de urgencias donde se necesite información objetiva (9). Sin embargo, las 

enfermeras crean el registro desde su propia perspectiva, creando la restricción de que solo 

describen los procedimientos y medicamentos que administran, menciona la falta de 

conocimiento y los procedimientos de enfermería, se ven obligados a ignorar 

observaciones importantes que podrían poner en peligro legalmente al personal (6). 

Se ha revisado antecedentes nacionales que se describen a continuación, Cerna S. y 

Fernández R. Calidad de las notas de enfermería en el Instituto Nacional de Salud Mental, 

Lima 2021. Para optar el grado académico de maestro en Gestión de Servicios de Salud de 

la Universidad Cesar Vallejo. Su objetivo fue determinar la calidad de las notas que 

registran las enfermeras (os) en la atención que brindan a los usuarios durante las 24 horas. 

El método fue investigación básica con un enfoque descriptivo de diseño no experimental. 

La población estuvo constituida por 312 notas de enfermería revisando 156 historias 

clínicas y el instrumento utilizado fue una lista de cotejo. Los resultados obtenidos 

muestran que la calidad de lo registrado en las historias clínicas del primer día de 

hospitalización del usuario la atención de enfermería y su evolución es de buena calidad 

con 270 (86,5%), tanto en su dimensión estructura 265 (85,9%), así como su dimensión de 

contenido 276 (88,5%) concluyeron que la calidad de los registros de enfermería en los 

servicios hospitalarios del Instituto en general era buena (10). 

Huamán F. Calidad de anotaciones de enfermería en el servicio de medicina del Hospital 

San Juan Bautista de Huaral- 2019-2020. Para optar el grado de licenciado de enfermería 
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de la Universidad Nacional José Faustino Sánchez Carrión. Cuyo objetivo fue determinar 

la calidad de los registros de enfermería en el servicio de medicina. La metodología 

utilizada fue retrospectiva y cuantitativa de corte transversal. La población estuvo 

constituida por 159 notas de enfermería, la técnica utilizada fue el análisis de documentos, 

y se utilizó una lista de cotejo validada. Los resultados obtenidos fueron 100% (159), 

84,3% (134) es de calidad deficiente y 15,7% (25) es por mejorar. Para dimensión 

estructura, el 48,4 % (77) está satisfactorio, el 39% (62) por mejorar y el 12,6 (20) es 

deficiente. En cuanto a la dimensión contenido el 100% es deficiente. Conclusiones que las 

notas de enfermería son deficientes (11).  

Chacolla Y. Carga laboral y calidad de notas de enfermería en el Hospital Hipólito 

Unanue, Tacna, 2018. Para optar el título de magister en docencia universitaria y gestión 

educativa de la Universidad Privada de Tacna. Tiene como objetivo establecer la relación 

que existe entre la carga laboral y la calidad que presentan las notas de enfermería.  Este 

método es un diseño descriptivo correlacional de tipo básico-puro asociado 

descriptivamente. La población de estudio estuvo constituida por 160 enfermeros que 

laboran en la institución y colaboró con una muestra de 55 enfermeros que cumplieron con 

los criterios de inclusión y exclusión del estudio. Las herramientas utilizadas son 

cuestionarios y fichas de análisis para cada variable de la encuesta, herramientas validadas 

por el coeficiente de Küder-Richardson. Los resultados muestran que el 49,09% las 

enfermeras fueron categorizadas como de buena calidad, un porcentaje similar como de 

calidad normal y el 1,82% las enfermeras fueron categorizadas como de mala calidad. En 

conclusión, pudimos determinar la carga de trabajo tienen un nivel adecuado de las 

enfermeras y la calidad de las notas de enfermería se mostró en un nivel bueno y regular 

(12).  

Huasaja J y Taipe L Calidad de los Registros de Enfermería en el Servicio de Emergencia 

de Adultos, Hospital San Juan de Lurigancho Lima 2018. Para optar el título de licenciado 

de enfermería de la Universidad María Auxiliadora. Cuyo objetivo fue determinar la 

calidad de los registros de enfermería considerando sus dimensiones de estructura y 

contenido en el servicio de emergencia de adultos. El método de estudio es de tipo 

cuantitativos, descriptivos, transversales y prospectivos. La población estuvo constituida 

por 220 registros de enfermería con 140 muestras aleatorias. Una lista de verificación 

funcionó como una herramienta. En los resultados obtenidos, la calidad de las notas de 

enfermería es óptimo 76.5%, regular 16. % y deficiente 7.1%. Los atributos de calidad de 
1
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los registros de enfermería por dimensión estructural son óptimos en un 73,6%, el 20% son 

regulares y el 6 % son deficientes. Los atributos de calidad de los registros de enfermería 

según dimensión de contenido el 77,9 % es óptimo, 13,6 % regular y 8,6 % deficiente. En 

conclusión, la calidad de los registros de enfermería es óptimo (13).  

Buendía L. y Morales N. Calidad de notas de enfermería en el servicio de medicina del 

Hospital Arzobispo Loayza, Lima 2018. Para optar el tirulo de licenciado de enfermería de 

Universidad Peruana los Andes. Cuyo objetivo general fue determinar la calidad de las 

notas de enfermería en el Servicio de Medicina. La metodología es un estudio de 

observación transversal descriptivo. La población estuvo constituida por 657 historias 

clínicas, de las cuales se muestrearon 243. Fue probabilístico con un diseño aleatorio 

simple, aplicando un instrumento de lista de cotejo que consta de 20 ítems previamente 

validados por expertos. Los resultados mostraron que el 87,7% de las historias clínicas del 

servicio de medicina es satisfactorio en cuanto a la calidad de notas de enfermería, seguido 

del 9,1% que necesitaba mejorar y el 3,3% que era deficiente. La calidad estructural es 

satisfactoria en un 77 %, necesita mejorarse en un 15,2 %, deficiente en un 7,8 %. Según la 

calidad del contenido, el 81,1% es satisfactorio, el 12,8% necesita mejorar y el 6,2% es 

deficiente. En conclusión, la variabilidad en la calidad de las notas de enfermería en el 

servicio de medicina es satisfactoria (14). 

Chaupe M. Calidad de las anotaciones de enfermería en el centro quirúrgico del Hospital 

Regional Docente de Cajamarca 2017. Para optar el título de segunda especialidad de 

enfermería en centro quirúrgico. Cuyo objetivo fue determinar el nivel de calidad de las 

notas de enfermería. Este estudio tiene un enfoque cuantitativo. Descriptivo; observación, 

corte transversal, corte transversal esperado. La población estuvo constituida por 1557 

historias clínicas con una muestra de 97 historias clínicas a las que se les aplicó la lista de 

cotejo. Como resultado, la calidad es bueno de las anotaciones de enfermería en un 83,5 %, 

en la dimensión estructura 87,6 % y en la dimensión contenido 79,4 %. Se concluyó que la 

calidad de los registros de enfermería era buena (15).  

Antecedentes internacionales, Macias E. Calidad de los Registros de Enfermería de los 

Servicios de Ginecoobstetricia del Hospital. Sagrado Corazón de Jesús, Ecuador 2020. 

Para optar el grado de maestro en gestión de servicios de salud de la Universidad Cesar 

Vallejo. El objetivo fue determinar la calidad de los registros de enfermería en los servicios 

de ginecoobstetricia del Hospital Sagrado Corazón de Jesús de Los Ríos, Quevedo en el 

año 2020. Diseño no experimental, transversal y de nivel descriptivo. Utilizando una 
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muestra probabilística de 126 historias clínicas. Recolectamos los datos usando una lista de 

verificación. El 40% presenta buena calidad, el mismo número tienen mala calidad y el 

20% son regulares. El 73% presenta un correcto llenado en la dimensión contenido y el 

90% presenta buen llenado en cuanto a la estructura. Además, se evaluó la aplicación de 

SOAPIE el 82% mostró buena calidad, lo que indica que el plan de diagnóstico y el 

seguimiento de signos vitales no se registraron correctamente. Finalmente, se recomienda 

que los establecimientos de salud brinden capacitación al personal de enfermería sobre el 

correcto llenado de los registros de enfermería en términos de estructura, contenido, 

registros de evolución y órdenes de medicamentos (16).  

Si bien no existe información formal sobre la calidad de los expedientes asistenciales a 

nivel local, se sabe que la insatisfacción es alta debido a la falta de regulación y control de 

calidad de los expedientes asistenciales. Como se puede observar, estos estudios son 

congruentes con el funcionamiento de los hospitales en nuestro país y región, y es 

necesario reflexionar sobre ellos para reconocer su importancia, relevancia y significado a 

nivel profesional y legal. 

Luego se desarrollan teorías, modelos y enfoques conceptuales para apoyar el trabajo de 

investigación. La teoría de la calidad de William Edwards Deming (1900-1993), quien 

sentó una de las bases más importantes del control de calidad estadístico, enseñó y trabajó 

en estrecha colaboración con el Dr. Shewhart, enseñó las técnicas de control estadístico de 

procesos y la filosofía del control de calidad en Japón (17). Donabedian sostiene que la 

calidad es una propiedad de la atención en salud, pero también es un juicio sobre el 

cuidado relacionado con el cuidado tecnocientífico y la gestión de las relaciones 

interpersonales (18). Estas dimensiones son; la dimensión técnica científica, la dimensión 

humana y la dimensión del entorno. 

Teorías y modelos de enfermería, Florence Nightingale, "Teoría del entorno”, todas las 

condiciones y fuerzas externas que afectan la vida y el desarrollo de los seres vivos. Para 

Nightingale, el entorno físico consiste en la ventilación, temperatura, higiene, luz, ruido y 

excreción. El entorno psicológico puede verse afectado negativamente por el estrés y un 

entorno social de aire limpio, agua e higiene adecuada. Su trabajo Notas de Enfermería se 

basa en registrar, comunicar, codificar, conceptualizar, razonar y sintetizar datos, y sus 

notas de enfermería orientan el comportamiento de las enfermeras hacia los pacientes. (19). 

Virginia Henderson “Modelo de independencia” el profesional de enfermería requiere 

trabajar de manera independiente con otros miembros del equipo de salud. Las funciones 
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de la enfermera son independientes de las del médico, establece la necesidad de elaborar 

un plan de cuidados de enfermería por escrito, basándose en el logro de consecución de las 

necesidades básicas y en su registro para conseguir un cuidado individualizado para la 

persona. Además, refiere que las notas escritas sobre la evolución del paciente varia con la 

responsabilidad que la enfermera tenga por el paciente y el tipo de registro que sé este 

utilizando, debe realizarlo con un estilo simple directo, claro, requiriéndose de un 

vocabulario técnico, evitar abusar de términos médicos y abreviaturas (20). Marjory 

Gordon propuso una teoría de 11 patrones funcionales. Los mismos que ayudan a evaluar 

los cambios en la salud que afectan a un individuo y su uso brinda una evaluación del 

cuidado organizado y planificado para obtener datos subjetivos y objetivos del paciente, 

brindando una evaluación del cuidado Los mismos que ayudan real o potencialmente a 

realizar un diagnóstico (21). Dorothea Orem “Teoría general de la enfermería” consta de 

tres teorías interrelacionadas, la teoría del autocuidado, teoría del déficit de autocuidado y 

la teoría de los sistemas de cuidado. Orem define al ser humano como un ser con funciones 

biológicas, simbólicas y sociales, son capaces de autoconciencia y autocuidado. Puede 

aprender a satisfacer sus demandas de cuidado personal. Si no, alguien más se hará cargo 

del cuidado, por lo que la salud engloba los aspectos físicos, psicológicos, interpersonales 

y sociales (20). 

Dentro de un enfoque conceptual, la calidad del registro de enfermería se definió como un 

sistema documentado que proporciona información fidedigna sobre las interacciones entre 

las enfermeras y las personas que forman parte de todo lo que sucede con los pacientes. 

También es una forma para que las enfermeras y otros profesionales médicos se 

comuniquen. Tener registros es importante porque representan el trabajo del cuidador y 

ayudan a visualizar el papel del cuidador. Además, se optimizan los tiempos de registro, 

sin mencionar que son una herramienta que permite guiar el trabajo, por ser fácil de 

chequear lo que se ha hecho (22). Las Notas de enfermería son elaborados por el 

profesional de enfermería acerca de las observaciones del paciente, tomando en cuenta su 

estado físico, mental y emocional, así como la evolución de la enfermedad y sus cuidados; 

en ella se describen datos subjetivos y objetivos; el primero detalla o se refieren a lo que 

nos dicen lo que el paciente siente y el modo en que lo expresa; y segundo señala los datos 

que comprenden la valoración del paciente, tratamiento y evolución (23). Los registros de 

enfermería son documentos en la cual se deja constancia escrita de todos los hechos 

acontecidos de la historia clínica del paciente durante su estancia hospitalaria, donde se 
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registran la continuidad de evolución del paciente; es decir, es un documento que sirve de 

base para describir detalladamente la evolución del paciente, allí queda plasmado toda la 

información pertinente del cuidado de enfermería. La relevancia de los registros de 

enfermería, es que son documentos escritos que dan continuidad del cuidado enfermero, así 

como medio de comunicación entre el equipo de salud, donde los escritos además sirven 

como base legal en casos en que ocurran denuncias por negligencias. Es un documento 

estructural donde se anotan todo el proceso de atención de enfermería, en forma concisa, 

objetiva, clara, pertinente, y veraz a fin de que todas las etapas del proceso como la 

valoración, diagnostico, intervenciones y evolución del paciente queden escritos de forma 

contundente en las hojas de registros enfermeros; allí quedan evidenciados toda la atención 

brindada del paciente durante su estancia hospitalaria (24). 

Los registros de enfermería son importantes por tener un valor legal y científico. Su valor 

legal radica, por ser documentos escritos donde se detalla todo el proceso de atención de 

enfermería; por ende, se deben de tener presente su correcto llenado, ya que su ineficaz uso 

traerá consigo problemas legales y denuncias. Asimismo, este debe estar libre de errores, 

firmas no legibles, llenado poco exhaustivo, no olvidarse anotar cuidadosamente lo 

indispensable (25). En su Valor científico se describe en forma detalla las etapas del 

cuidado enfermero, comenzando con la valoración del paciente, por ende el llenado 

correcto permitirá que la continuidad del cuidado sea los más eficiente posible, dejando de 

lado la presencia de errores y más bien continuar con un cuidado seguro y oportuno; donde 

los profesionales de enfermería de forma estandarizada y con una nomenclatura acorde a 

los estándares internacionales logren sacar con éxito el cuidado del paciente para que en un 

futuro cercano o de menor plazo se logren dar resultados deseados en la recuperación del 

paciente (26). 

El Ministerio de Salud del Perú (27), ha dimensionado el registro de enfermería según su 

estructura y contenido; para proveer una atención de calidad, eficiente, continua y segura al 

paciente, basada en la evidencia en práctica. Los registros de enfermería según la 

estructura, es el conjunto de atributos de carácter técnico, científico y teórico elaborados 

según estándares y normas establecidas, este documento debe ser fiable, confiable y 

fidedigno (28). La estructura de los registros de enfermería se refiere a los aspectos de la 

“forma” de las notas, las cuales deben estar estructuradas mediante un lenguaje científico - 

técnico, comprensible para todos los miembros del equipo de salud. La estructura detalla 

los nombres del paciente, apellidos del paciente, historia clínica del paciente, número de 
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cama del paciente, fecha de los registros de enfermería, hora de los registros de enfermería, 

forma legible, uso lapicero de acuerdo al turno diurno (azul) y al turno noche (rojo), están 

en orden cronológico, sin errores de ortografía, con párrafos continuos, hay espacios en 

blanco entre anotaciones, utiliza abreviaturas, expresión gramatical adecuada y 

terminología médica, registros completos, sin enmendaduras y/o borrones, exacto, con 

sello y firma de la enfermera asistencial. Se considera que las anotaciones de enfermería en 

esta dimensión deben tener las siguientes características o atributos (29). Precisión las 

anotaciones deben ser un llenado fiable, fidedigno, creíble, exacto, preciso, siempre y 

cuando los registros evidencien acciones reales y logren ser una guía de comunicación, es 

decir que los hechos deben ser registrados con exactitud, siguiendo una secuencia lógica 

sin omitir detalles importantes, siendo así continua y oportuna (30). Comprensible se 

refiere a que las notas de enfermería deben ser concisas, resumidas y concretas; 

presentando un lenguaje comprensible, buena ortografía, adecuada concordancia, evitando 

ambigüedades en el registro; asimismo, deben presentar una estructura correcta y adecuada 

en su redacción reflejando orden y coherencia respecto a los cuidados y actividades 

realizadas. Continuidad se caracteriza por la no interrupción del cuidado y su 

mantenimiento a través de los registros, de acuerdo a las etapas de valoración, diagnósticos 

de Enfermería, plan de cuidados, intervenciones y evaluación. Asimismo, la anotación 

debe seguir un orden trascendental de las acciones de enfermería, no deben restarle 

importancia ya que su aplicación es de vital relevancia para la continuidad del cuidado. 

Legible deben ser claros y precisos, dar la información veraz de acuerdo a la 

correspondencia evidente que se sigue desde que ingresa al hospital y en la cual termina su 

alta; estas notas deben escribirse con letra clara, sin tachones, borrones, escribir con tinta 

pues el trazo con lápiz no se observa, se borra y da lugar a cualquier alteración. Concisas 

las anotaciones deben ser muy resumidas, concisas, concretas, que sean lo más 

simplificado posible, pero sin restarle ninguna acción o procedimiento que pueda disminuir 

la información (31). 

Los registros de enfermería en cuanto al contenido deben guardar relación de la gestión del 

cuidado a través de un registro con orden en relación a las etapas del proceso de atención 

de enfermería, según la evaluación física, el comportamiento e interacción del paciente, el 

estado de conciencia, las condiciones fisiológicas, la educación y la información; en la cual 

deben regirse en base a las siguientes características que a continuación se detalla (32). 

Evaluación física; detalla fiablemente toda la valoración del paciente, relacionado con la 
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enfermedad, síntomas, diagnóstico, tratamiento, complicaciones, e identificación de 

problemas reales y potenciales, el comportamiento durante la hospitalización y la 

interacción con el entorno hospitalario. El estado de conciencia en respuesta a acciones, ya 

sean lúcidas, somnolientas, dormidas o comatosas. En las condiciones fisiológicas registrar 

el estado de salud, los signos vitales, incluida la nutrición, la digestión y la excreción. Los 

registros reflejan aspectos psicológicos, emocionales y físicos (33). Los registros de 

enfermería en esta dimensión deben contener los siguientes aspectos. Valoración, se refiere 

a la recolección de datos e información respecto al estado de salud del paciente; donde se 

identifican de los datos objetivos que viene a ser la información recogida por el profesional 

de enfermería y los datos subjetivos que es lo que el paciente refiere sobre sí mismo y 

estado de salud; evalúa el estado físico, psicológico, espiritual y social del paciente (34). 

Diagnóstico, están representados por la formulación adecuada de los diagnósticos de 

acuerdo a los problemas y necesidades identificadas en el paciente teniendo en cuenta las 

etiquetas diagnosticas de la NANDA. Planeamiento, se registran los objetivos medibles y 

alcanzables respecto al estado de salud del paciente; realizando la planificación de las 

actividades a realizar y de los cuidados a brindar en el paciente; a través de la elaboración 

de un plan de cuidados. Ejecución, están constituidas por las intervenciones llevadas a 

cabo por el profesional de enfermería para mitigar problemas identificados en el paciente; 

realizando la ejecución del plan de cuidados diseñado según problemas y diagnósticos 

priorizados en el paciente. Evaluación, donde se evalúa la eficacia de las Intervenciones de 

Enfermería brindada en base a los resultados esperados en el paciente y en la evolución del 

estado de salud del mismo; concluyendo con la firma y sello del profesional de Enfermería 

que brinda el cuidado, que es responsable de la atención brindada al paciente y del registro 

de las notas (35).  

En las prácticas clínicas realizadas en diferentes instituciones del ministerio de Salud se 

observó deficiencia en la redacción de las notas de enfermería; siendo estos reportes cortos, 

sin sello, firma, incongruencia de la hora, borrones, etc. 

El Hospital de San Martin de Pangoa fundado en 1996 se caracteriza por la gran afluencia 

de pacientes en el servicio de emergencia, al inicio fue posta médica, actualmente es un 

Hospital nivel II – 1, en los últimos años la demanda ha crecido debido a que cuenta con 

médicos especialistas en pediatría, cirugía, medicina interna, neurocirugía, anestesiología, 

emergencia y desastres. El servicio de emergencia cuenta con recurso humano: 01 médico 

especialista de reten, 01 médico general, 01 licenciado de enfermería y 01 técnico de 
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enfermería por turno, por el insuficiente recurso humano de licenciados en enfermería de 

turno debe realizar la atención en triaje, consultorio emergencia, tópico, trauma shock y 

sala de observación ; lo cual conlleva a no realizar un registro adecuado de las notas de 

enfermería estas suelen llenarse sin tener cuidado de la información que contiene, del 

orden de su presentación y de la integridad de los datos, encontrándose que muchos de 

ellos están ilegibles, incompletos, desordenados, con borrones, generando dificultades para 

continuar con el plan de cuidados y trayendo consigo problemas legales.  

En este escenario urge explorar cuestiones como: ¿Cuánta importancia se le otorga al 

contenido de las anotaciones de enfermería?, ¿estamos olvidando aspectos importantes del 

cuidado y solo practicamos lo rutinario?, ¿Por qué el profesional de enfermería no realiza 

correctamente las anotaciones?, ¿es nuestra actitud como enfermeras que limita su 

elaboración?. Por estas razones, nos encontramos motivadas en realizar el presente estudio 

y formulamos la siguiente interrogante: 

¿Cuál es la calidad del registro de notas de enfermería del servicio de emergencia del 

hospital San Martín de Pangoa, Junín 2022?  

Las justificaciones del estudio fueron; conveniencia, el presente estudio nos permitió 

establecer la calidad de los registros de enfermería a fin de instituir medidas correctivas y 

asumir compromisos de cambio; relevancia social, con los resultados del presente estudio 

se beneficiaron los licenciados de enfermería del servicio de emergencia del hospital San 

Martín de Pangoa y el usuario que acude a la atención ya que garantizara la continuidad del 

cuidado; implicancias prácticas, el presente estudio aporto a la institución para mejorar la 

calidad de las notas de enfermería y disminuir los problemas legales; valor teórico de la 

investigación, con los resultados de la investigación se pudo sugerir recomendaciones para 

futuros estudios y utilidad metodológica, permitió que el personal de enfermería les dé la 

importancia adecuada a las notas de enfermería. 

Así mismo se ha planteado el siguiente objetivo general: Determinar la calidad de registro 

de notas de enfermería del servicio de emergencia del hospital San Martín de Pangoa, 

Junín 2022, como objetivos específicos: Identificar la calidad de registro de notas de 

enfermería según la dimensión estructura, del servicio de emergencia del hospital San 

Martín de Pangoa, Junín 2022 e Identificar la calidad de registro de notas de enfermería 

según la dimensión contenido, del servicio de emergencia del hospital San Martín de 

Pangoa, Junín 2022. 
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II. MÉTODO 

2.1 Tipo y diseño de la investigación: 

En el presente estudio de utilizo como método general fue el método científico, consiste en 

una serie de pasos o estadios que deberán observarse conforme a lo estipulado para luego 

poder alcanzar un resultado valido de la investigación (36). 

El tipo de investigación que se utilizo fue el descriptivo donde no hubo manipulación de la 

variable esta consiste en el análisis e interpretación de datos que han sido reunidos con un 

propósito definido, el de comprensión y solución de problemas importantes (37). 

Nivel de investigación: 

Descriptivo, describe fenómenos sociales o clínicos en una circunstancia temporal y 

geográfica delimitada. Su finalidad es describir y/o para estimar parámetros. 

Diseño de la investigación: 

En el presente estudio de investigación se utilizó el diseño no experimental, transversal, 

retrospectivo y descriptivo simple. 

No experimental que consiste en realizar el estudio de la variable o variables de 

investigación sin la necesidad de manipular o condicionar para ver el efecto en la otra 

variable. 

Transversal es una investigación observacional, individual, que mide una o más 

características o enfermedades (variables), en un momento dado.  

Retrospectivo porque se indaga sobre hechos ocurridos en el pasado. 

Es descriptivo simple; porque este tipo de diseño permite señalar la manera como se 

recogerán los datos de la muestra de estudio en un momento determinado siendo el 

siguiente esquema:  

 

                                             M ------------------ O 

Donde: 

M= Muestra 

O= Observación de la variable, calidad de registro de notas de enfermería en el servicio de 

emergencia del Hospital San Martin de Pangoa. 

 

2.2 Operacionalización de variables (ver anexo N° 2) 
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2.3 Población, muestra y muestreo: 

En esta investigación la población está integrada por 2,788 historias clínicas del servicio de 

emergencia del hospital en mención. Los cuales se presentan a continuación: 

 

MES 2022 N° Historias Clínicas 

Enero 580 

Febrero 500 

Marzo 589 

Abril 549 

Mayo 570 

TOTAL 2,788 

 

Muestra: 

El presente estudio de investigación se aplicó el muestreo probabilístico aleatoria 

sistemático. Se tiene la siguiente formula: 

               Z2 (p) (q) (N) 

n = ------------------------------         

             e2(N-1) + Z2 (p) (q) 

 

 

 

 

          (1.96)2(0.5) (0.5) (2,788)                                     2,677.5953 

n = ------------------------------------------            n  = ------------------ 

      (0.05)2(2,788) + (1.96)2(0.5) (0.5)                              6.6939 

 

n = 400 Historias clínicas del servicio de emergencia. 

Muestreo: 

El tipo de muestra a obtenerse, será probabilística, en donde todas las historias clínicas de 

los 6 meses tendrán la misma probabilidad de ser seleccionados. La técnica mediante al 

cual se seleccionó a la muestra fue de tipo sistemática, ya que se conoce a la totalidad de la 

población, la cual se identificó del 1 al 2788 de acuerdo al orden de atención en la 

institución. El cálculo de la constante para la selección sistemática fue: 

 

                K = 2788/400 = 6.97 equivalente a 7. 

 

Criterios de inclusión: 

-Registros de enfermería ubicados en las historias clínicas de pacientes atendidos en el 

Servicio de Emergencia. 

n= Tamaño de muestra. 

Z = Nivel de confianza con un valor estandarizado al 95%. = 1.96 

p = Probabilidad de éxito de encontrar la característica en estudio = 0.5 

q = Probabilidad de fracaso de encontrar la característica en estudio = 0.5 

e = Margen de error muestral = 0.05 

N = Población Total que asiste regularmente al hospital = 2,788 
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-Registros de enfermería que hayan sido redactadas por profesionales de enfermería, 

compilados entre los meses de enero a mayo del 2022. 

Criterios de exclusión: 

-Historias clínicas de otros servicios. 

-Historias clínicas incompletas y que les falte el registro de enfermería. 

 

2.4 Técnica e instrumento de recolección de datos, validez y confiabilidad: 

La técnica de investigación que se utilizó en el presente estudio fue la revisión documental 

de las notas de enfermería de la historia clínica de emergencia y como instrumento para la 

recolección de datos se utilizó una lista de chequeo, relacionados a la calidad de los 

registros de enfermería en el Servicio de Emergencia; consta de 30 ítems, clasificados en 

dos (02) dimensiones: estructura y contenido. El instrumento fue validado por Huasaja JL, 

Taipe LI. En su trabajo de investigación titulado, Calidad de los registros de enfermería en 

el servicio de emergencia de adultos del hospital San Juan de Lurigancho,2018 (13). 

La validez del instrumento lo realizó a través de la prueba bimodal obteniéndose como 

resultado final p = 0.0388. Si p < 0.05 la concordancia es significativa; por lo tanto, el 

grado de concordancia es significativo y el instrumento es válido. 

La confiabilidad del instrumento lo realizó a través del coeficiente de confiabilidad Kuder 

de Richardson (KR) dando como resultado un α = 0.85. Para que exista confiabilidad del 

instrumento se requiere que el coeficiente “α” Kuder Richardson sea mayor que 0.7 y 

menor que 1, por lo tanto, el ítem es válido y el instrumento es confiable. 

 

Categorización de la variable: 

Las respuestas para ambas dimensiones son dicotómicas (Si 1 punto y No 0 puntos). El 

puntaje máximo obtenido será 30 y el mínimo 0, esto será categorizado en tres niveles: 

optimo, regular y deficiente. La valoración será mediante los percentiles 50 (P50) y 75 

(P75) a nivel global y por dimensiones, tal como se presenta a continuación:  

 

 

VARIABLE 

CATEGORIA 

DEFICIENTE 

(<P50) 

REGULAR 

(P50 – P75) 

OPTIMO 

(>P75) 

Dimensión estructura 0 a 7 8 a 12 13 a 16 

Dimensión contenido 0 a 6 7 a 10 11 a 14 

Calidad de registro de enfermería 0 a 14 15 a 22 23 a 30 
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2.5 Procedimiento: 

Para recolectar la información, se tuvo en cuenta los siguientes pasos:  

Se solicitó autorización para la recolección de datos, para ello se presentó una carta de 

dirigida al director del Hospital San Martin de Pangoa con atención a jefatura de 

enfermería y jefatura de admisión para la autorización respectiva del estudio, adjuntando el 

proyecto de investigación aprobado por la Universidad Privada de Huancayo Frankling 

Roosevelt. 

Se coordinó para la recolección de datos, una vez firmada la autorización respectiva. 

Se aplicó la lista de chequeo a cada una de las historias clínicas que reúnan los criterios de 

inclusión. 

Una vez obtenida la información se realizó la codificación y se utilizó de la estadística. 

 

2.6 Métodos de análisis de datos: 

Se procesó la información haciendo uso del Excel y SPSS v25. 

Para la presentación de los resultados, se usó tablas y gráficos previamente diseñados en 

base a los objetivos establecidos.  

Para el análisis de datos se confrontaron los resultados con los antecedentes citados en el 

estudio verificando la base teórica correspondiente.  

 

2.7 Aspectos éticos:  

Autonomía, se procedió a solicitar la respectiva autorización de la institución y el manejo 

cuidadoso de las historias clínicas de los pacientes, manteniendo la confidencialidad y 

anonimato. 

Beneficencia, este principio representa el deber moral para actuar en el beneficio de las 

personas. En el estudio a través de los resultados, se promovió la elaboración de 

intervenciones para mejorar la calidad de las notas de enfermería.  

Maleficencia, en la presente investigación se actuó evitando producir algún daño a los 

licenciados de enfermería que rotan en este servicio. Se contribuyó a mejorar su 

estandarización y optimización. 

Justicia, la selección de las historias clínicas fue de forma aleatoria sistemático, el 

instrumento tuvo los mismos Ítems, para todas las historias clínicas sin exclusión. 
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III. RESULTADOS 

Tabla 1 

Calidad de registro de notas de enfermería del servicio de emergencia del Hospital 

San Martín de Pangoa, Junín 2022. 

 

Calidad de registro  Frecuencia  Porcentaje 

Optimo 199 49 

Regular 183 46 

Deficiente 18 5 

Total 400 100 

               Fuente: Lista de chequeo aplicado a las notas de enfermería del servicio de emergencia  

               del Hospital San Martín de Pangoa 2022. 

Grafico 1 

 

   Fuente: Tabla 1 

Interpretación: 

En la tabla 1 y grafico 1 que corresponde al objetivo general, se observa que de 400 

(100%) notas de enfermería del servicio de emergencia del Hospital San Martín de Pangoa, 

199(49%) la calidad de registro de notas de enfermería es óptima. Así mismo 183 (46%) la 

calidad de registro de notas de enfermería es regular y 18 (5%) la calidad de registro de 

notas de enfermería es deficiente.  
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Tabla 2 

Calidad de registro de notas de enfermería según la dimensión estructura del servicio 

de emergencia del Hospital San Martín de Pangoa, Junín 2022. 

 

Calidad de registro  Frecuencia  Porcentaje 

Optimo 316 79 

Regular 76 19 

Deficiente 8 2 

Total 400 100 

Fuente: Lista de chequeo aplicado a las notas de enfermería del servicio de emergencia  

del Hospital San Martín de Pangoa 2022. 

 

Grafico 2 

 

      Fuente: Tabla 2 

 

Interpretación: 

En la tabla 2 y grafico 2 que corresponde al objetivo específico 1, se observa que de 400 

(100%) notas de enfermería del servicio de emergencia del Hospital San Martín de Pangoa, 

316 (79%) la calidad de registro de notas de enfermería según la dimensión estructura es 

óptima. Así mismo 76 (19%) la calidad de registro de notas de enfermería según la 

dimensión estructura es regular y 8 (2%) la calidad de registro de notas de enfermería 

según la dimensión estructura es deficiente.  
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Tabla 3 

Calidad de registro de notas de enfermería según la dimensión contenido del servicio 

de emergencia del Hospital San Martín de Pangoa, Junín 2022. 

  

Calidad de registro  Frecuencia  Porcentaje 

Optimo 151 37 

Regular 126 32 

Deficiente 123 31 

Total 400 100 

              Fuente: Lista de chequeo aplicado a las notas de enfermería del servicio de emergencia  

             del Hospital San Martín de Pangoa 2022 

Grafico 3 

 

         Fuente: Tabla 3 

Interpretación: 

En la tabla 3 y grafico 3 que corresponde al objetivo específico 2, se observa que de 400 

(100%) notas de enfermería del servicio de emergencia del Hospital San Martín de Pangoa, 

151 (37%) la calidad de registro de notas de enfermería según la dimensión contenido es 

óptima. Así mismo 126 (32%) la calidad de registro de notas de enfermería según la 

dimensión contenido es regular y 123 (31%) la calidad de registro de notas de enfermería 

según la dimensión contenido es deficiente.  
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IV. DISCUSION 

 

En la tabla 1 y grafico 1 que corresponde al objetivo general, se observa que de 400 

(100%) notas de enfermería del servicio de emergencia del Hospital San Martín de Pangoa, 

199(49%) la calidad de registro de notas de enfermería es óptima. Así mismo 183 (46%) la 

calidad de registro de notas de enfermería es regular y 18 (5%) la calidad de registro de 

notas de enfermería es deficiente. Observándose que el mayor porcentaje la calidad de 

registro de notas de enfermería es óptima a su vez cabe resaltar que esta se encuentra por 

debajo del 50%. Estos resultados son similares a los estudios realizados por Chacolla Y. en 

su estudio Carga laboral y calidad de las notas de enfermería en el Hospital Hipólito 

Unanue de Tacna 2018. En los resultados se aprecia que un 49.09% se ubicaron en la 

categoría de buena calidad, un porcentaje similar en la categoría de regular calidad y el 

1.82% en la categoría de mala calidad. En conclusión, se logró establecer que los 

enfermeros tienen un nivel de carga laboral adecuada, mientras que el nivel de calidad de 

las notas de enfermería mostró encontrarse en un nivel bueno y regular (12).  Y el estudio 

realizado por Macias E. Calidad de los registros de enfermería del servicio de 

Ginecoobstetricia del Hospital Sagrado Corazón de Jesús, Ecuador 2020.  Se obtuvo el 

siguiente resultado, el 40% presentan buena calidad, un porcentaje igual tienen mala 

calidad, y 20% presentan una calidad regular. En conclusiones se recomienda a la 

Institución de Salud, realice capacitaciones al personal de enfermería, sobre el correcto 

llenado de los registros de enfermería en estructura, contenido, registros de evolución, 

indicaciones de medicamentos (16).   

Dentro de la teoría de la calidad de Donabedian sostiene que la calidad es una propiedad de 

la atención de salud, pero a la vez es un juicio frente a dicha atención , su dimensión 

técnico científica tiene relación con la calidad de los registros de enfermería ya que está 

referida a los aspectos de la atención, cuyas características básicas son, efectividad (logro 

de cambios favorables en el estado de salud de la población); eficacia (logro de los 

objetivos en la prestación del servicio de salud); eficiencia (uso adecuado de recursos para 

obtener los resultados esperados); continuidad (prestación ininterrumpida del servicio, sin 

paralizaciones o repeticiones innecesarias); seguridad (prestación de servicios determinado 

por la estructura y procesos de atención, para optimizar los beneficios y minimizar los 

riesgos); e integralidad (el usuario recibe las atenciones de salud que su caso requiere).   
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Dentro de las teorías de enfermería Florence Nightingale hace referencia que las notas de 

enfermería deben reflejar las acciones y los intereses en pro de la mejora de las 

condiciones de vida existentes (19). Marjory Gordon, estableció una teoría que consta de 

11 patrones funcionales; los mismos que ayudan a valorar alteraciones de salud que afectan 

al individuo y su uso brinda una valoración de enfermería organizada y planificada para 

conseguir datos subjetivos y objetivos del paciente los mismos que ayudan a establecer los 

diagnósticos enfermeros ya sean reales o potenciales (21). Dorothea Orem “Teoría general 

de la enfermería”, está compuesta por tres teorías relacionadas entre sí, teoría del 

autocuidado describe el porqué y el cómo las personas cuidan de sí misma; teoría del 

déficit de autocuidado describe y explica cómo pueden ayudar a las personas, los 

profesionales de enfermería y teoría de los sistemas de enfermería describe y explica las 

relaciones que hay que mantener para que se produzca la enfermería (20). 

Dentro del enfoque conceptual, la calidad de los registros de enfermería ha sido definidos 

como, un sistema de documentación que forma parte de todo lo acontecido con el paciente 

y que provee la información formal de la interacción entre el enfermero(a) y la persona. Es 

además la forma en que los profesionales de enfermería y otros profesionales de salud se 

comunican. Contar con registros es importante porque representa el quehacer de 

enfermería, lo que permite hacer visible el rol del profesional de enfermería. Además, se 

optimizan los tiempos de registro, sin mencionar que son una herramienta que permite 

guiar el trabajo, por ser fácil de chequear lo que se ha hecho (22). El registro de enfermería 

es un documento legal elaborado por la enfermera, en la ley del trabajo de la enfermera 

peruana, ley 27669, capitulo II, articulo 7, respecto las funciones de la enfermera(o): 

"Brindar cuidado integral de enfermería basado en el PAE”. El código de ética y 

deontología D.L. 22315 en el capítulo III, artículo 2 señala que “La enfermera (o) debe 

asegurar y garantizar la continuidad del cuidado al paciente” (10). MINSA OGE 01 00 

2001 considera la calidad de los diagnósticos y registros de enfermería como indicador de 

calidad, recomienda utilizar el modelo SOAPIE, eso hace que su uso en el cuidado diario 

sea aún más importante sobre todo en servicios de urgencias donde se necesite información 

objetiva (9). 

Las Notas de enfermería son elaborados por el profesional de enfermería acerca de las 

observaciones del paciente, tomando en cuenta su estado físico, mental y emocional, así 

como la evolución de la enfermedad y sus cuidados; en ella se describen datos subjetivos y 

objetivos; el primero detalla o se refieren a lo que nos dicen lo que el paciente siente y el 
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modo en que lo expresa; y segundo señala los datos que comprenden la valoración del 

paciente, tratamiento y evolución (23). 

Los registros de enfermería deben ser óptimos ya que representan el quehacer de 

enfermería y están establecido en la Ley del Trabajo de la Enfermera Peruana, ley 27669, 

tienen un valor legal ya que forma parte de la historia clínica. este documento debe estar 

libre de errores, llenado poco exhaustivo, no olvidarse anotar el cuidado brindado ya que 

condicionan a sospechas de que su atención no fue la eficiente, ni tampoco profesional. 

 

En la tabla 2 y grafico 2 que corresponde al objetivo específico 1, se observa que de 400 

(100%) notas de enfermería del servicio de emergencia del Hospital San Martín de Pangoa, 

316 (79%) la calidad de registro de notas de enfermería según la dimensión estructura es 

óptima, el 76 (19%) es regular y 8 (2%) es deficiente. Observándose que el mayor 

porcentaje la calidad de registro de notas de enfermería según la dimensión estructura es 

óptima. Estos resultados son similares al estudio de Huasaja J. y Taipe L. Calidad de los 

registros de enfermería en el servicio de emergencia de adultos del Hospital San Juan de 

Lurigancho Lima 2018. En los resultados obtenidos la calidad de los registros de 

enfermería; el mayor porcentaje son óptimas 76.5%, regulares 16.4%, y deficientes 7.1%. 

La calidad de los registros de enfermería según dimensión estructura son óptimas 73.6%; 

son regulares 20% y son deficientes 6.4%. La calidad de los registros de enfermería según 

dimensión contenido es óptima 77.9%, son regulares 13.6% y son deficientes 8.6%. En 

conclusión, la calidad de los registros de enfermería es óptimas (13). Y al estudio de 

Buendía L. y Morales N. Calidad de las notas de enfermería en el servicio de medicina del 

Hospital Arzobispo Loayza, Lima 2018. Dio como resultado que un 87.7 % de las historias 

clínicas del servicio de medicina es satisfactorio en cuanto a la calidad de las notas de 

enfermería, seguido de un 9.1 % por mejorar y 3.3 % deficiente. La calidad de estructura 

un 77 % satisfactorio, 15.2 % por mejorar y 7.8% es deficiente. Según la calidad contenido 

el 81.1% es satisfactorio, 12.8 por mejorar y 6.2 % deficiente. En conclusión, la variable 

calidad de las notas de enfermería en el servicio de medicina es satisfactorio (14). 

Al ser la dimensión estructura el conjunto de atributos de carácter técnico, científico y 

teórico que poseen las anotaciones de enfermería (28). Las características y atributos que se 

consideran son precisión, comprensión, continuidad, legible, y concisa (31). 

Según su dimensión estructura los registros se encuentran en un nivel de calidad optimo 

debiendo mejorar en precisión (el colocar nombre y apellido del paciente y registro de 
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fecha y hora 57%), comprensible (el uso de abreviaturas oficiales 32%) y legible (no dejar 

líneas en blanco 28%).  

 

En la tabla 3 y grafico 3 que corresponde al objetivo específico 2, se observa que de 400 

(100%) notas de enfermería del servicio de emergencia del Hospital San Martín de Pangoa, 

151 (37%) la calidad de registro de notas de enfermería según la dimensión contenido es 

óptima, el 126 (32%) es regular y 123 (31%) es deficiente. Observándose que el mayor 

porcentaje la calidad de registro de notas de enfermería según la dimensión contenido es 

óptima. Estos resultados son diferentes al estudio de Chaupe M. Calidad de las anotaciones 

de enfermería en centro quirúrgico del Hospital Regional Docente de Cajamarca 2017. Los 

resultados fueron que el nivel de calidad es bueno de las anotaciones de enfermería en un 

83.5%, siendo en la dimensión estructura el 87.6% y en la dimensión contenido 79.4%. Se 

concluyó que el nivel de calidad de las anotaciones de enfermería es bueno (15). 

Dentro de las teorías de enfermería Virginia Henderson “Modelo de independencia” el 

profesional de enfermería requiere trabajar de manera independiente con otros miembros 

del equipo de salud. Las funciones de la enfermera son independientes de las del médico, 

establece la necesidad de elaborar un plan de cuidados de enfermería por escrito, 

basándose en el logro de consecución de las 14 necesidades básicas y en su registro para 

conseguir un cuidado individualizado para la persona. Las notas sobre la evolución del 

paciente escritas por las enfermeras varia con la responsabilidad que la enfermera tenga 

por el paciente y el tipo de registro que sé este utilizando, debe realizarlo con un estilo 

simple directo, claro, requiriéndose de un vocabulario técnico, evitar abusar de términos 

médicos y abreviaturas, además un registro eficaz requiere de observaciones y completa 

honestidad, requisitos indispensables en todas aquellas personas que contribuya en dicho 

documento (20). 

En la dimensión contenido los registros de enfermería deben guardar relación de la gestión 

del cuidado a través de un registro con orden en relación a las etapas del PAE (proceso de 

atención de enfermería), según la evaluación física, el comportamiento e interacción del 

paciente, el estado de conciencia, las condiciones fisiológicas, la educación, y la 

información (32) 

En esta dimensión se considera la valoración, diagnóstico, planeamiento, ejecución y 

evaluación. Esta se debe encontrar en un nivel optimo para proveer una atención de 

calidad, eficiente, continua y segura al paciente.  
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En el estudio realizado la dimensión contenida se encuentra en un nivel óptimo de debe 

mejorar en realiza las anotaciones de enfermería aplicando SOAPIE 32%, en valoración 

(registra datos obtenidos aplicando los dominios 69%) , diagnostico ( formula 

adecuadamente los diagnósticos de enfermería 57% y utiliza etiquetas diagnósticas de la 

NANDA 42%) , planeamiento ( establece los resultados esperados en base al problema 

41%) , ejecución (establece las intervenciones de enfermería según el diagnóstico 43%) y 

evaluación ( evalúa resultados en base al planeamiento 90% y evalúa en base a la 

evolución del paciente los resultados esperados 92%). 
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V. CONCLUSIONES 

 

1. Se determinó que la calidad de registro de notas de enfermería es óptima 199 (49%) del 

Servicio de Emergencia del Hospital San Martín de Pangoa, Junín 2022.  

2.  Se identificó que la calidad de registro de notas de enfermería es óptima 316 (79%) 

según la dimensión estructura del Servicio de Emergencia del Hospital San Martín de 

Pangoa, Junín 2022.  

3. Se identificó que la calidad de registro de notas de enfermería es óptima 151 (37%) 

según la dimensión contenido del Servicio de Emergencia del Hospital San Martín de 

Pangoa, Junín 2022.  
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VI. RECOMENDACIONES 

 

1. A la Jefatura de enfermería para que elabore y valide una lista de chequeo sobre la 

calidad de registro de notas de enfermería, esta deberá ser aprobada mediante una 

resolución para que se implemente su aplicación de forma semestralmente, a su vez 

estos resultados se deberán de socializar con los licenciados de enfermería de este 

servicio con la finalidad de mejorar la calidad del registro de enfermería. 

2. A la Jefatura de enfermería para que implemente la supervisión permanente de los 

registros de enfermería, para su llenado de forma fehaciente, creíble, y confiable, en 

cuanto a criterios normados de redacción, al ser preciso, comprensible, continuo, legible 

y conciso, sin enmendaduras, siendo parte esencial de la historia clínica, como indicador 

de la calidad.  

3. A la Jefatura de enfermería del servicio de emergencia para que programe eventos de 

capacitación en notas de enfermería (SOAPIE), en sus 5 etapas. 
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Anexo 1 

Matriz de consistencia 

Título: Calidad de registro de notas de enfermería del servicio de emergencia del Hospital San Martín de Pangoa, Junín 2022 

Problema Objetivos Hipótesis Variables Metodología 

Problema General 

¿Cuál es la calidad del registro de notas de 

enfermería del servicio de emergencia del hospital 

San Martín de Pangoa, Junín 2022? 

Objetivo general 

Determinar la calidad de registro de notas de 

enfermería del servicio de emergencia del hospital 

San Martín de Pangoa, Junín 2022. 

 

Hipótesis general 

Por el tipo de estudio 

no se considera 

hipótesis de 

investigación, según 

Hernández R.: 

prescribe: “Que no 

todas las 

investigaciones 

descriptivas se 

formulan hipótesis 

solo en caso de 

predecir datos o 

valor en una o más 

variables”. 

Variable  

Calidad de 

registro de notas 

de enfermería. 

Método: 

Científico y descriptivo 

Tipo de investigación: 

Descriptivo 

Nivel de investigación: 

Descriptivo 

Diseño: No 

experimental,descriptivo 

simple, transversal y 

retrospectivo. 

Técnica: 

Revisión documental de 

notas de enfermería de 

historias clínicas de 

emergencia. 

Instrumento: 

Lista de chequeo consta 

de 30 ítems, clasificado 

en dimensión estructura 

y contenido. 

Población de estudio: 

2,788 historias clínicas. 

Muestra: Se trabajará 

con 400 historias 

clínicas. 

Tipo de Muestreo 

Probabilístico aleatorio 

sistemático. 

Problemas específicos 

1. ¿Cuál es la calidad de registros de notas de 

enfermería según la dimensión estructura, del 

servicio de emergencia del hospital San Martín de 

Pangoa, Junín 2022? 

2. ¿Cuál es la calidad de registros de notas de 

enfermería según la dimensión contenido, del 

servicio de emergencia del hospital San Martín de 

Pangoa, Junín 2022? 

Objetivos específicos 

1. Identificar la calidad de registro de notas de 

enfermería según la dimensión estructura, del 

servicio de emergencia del hospital San Martín de 

Pangoa, Junín 2022. 

2. Identificar la calidad de registro de notas de 

enfermería según la dimensión contenido,  del 

servicio de emergencia del hospital San Martín de 

Pangoa, Junín 2022. 
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Anexo 2 

Operacionalizacion de variables 

VARIABLE DIMENSION INDICADOR RESPUESTA O 

VALOR FINAL 

ESCALA DE 

MEDICIÓN 

Variable cualitativa:  

Calidad de registro de 

notas de enfermería. 

1. Estructura Precisión: 

1. Nombre y apellido del paciente. 

2. Registra número de historia clínica. 

3. Registra número de cama. 

4. Registra fecha y hora. 

Comprensible: 

5. Estructura correcta. 

6. Refleja presentación. 

7. Hace uso de abreviaturas oficiales. 

8. Usa color de lapiceros oficiales de acuerdo al turno 

(azul o rojo). 

Continuidad: 

9. Refleja orden. 

10. Mantiene orden cronológico. 

Legible: 

11. Registra los datos sin enmendadura (uso de corrector). 

12. Registra sin tachado. 

13. No deja líneas en blanco. 

14. Utiliza letra legible. 

Conciso: 

15. Anota los registros de forma resumida o concreta. 

16. Anota los registros lo más simplificado posible. 

a) Optimo 

b) Regular 

c) Deficiente 

Ordinal  

Politómica 

 2. Contenido 17. Realiza las notas de enfermería aplicando el SOAPIE. 

Valoración: 

18. Obtiene datos objetivos del paciente. 

a) Optimo 

b) Regular 

Ordinal  

Politómica 
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19. Obtiene datos subjetivos del paciente. 

20. Evalúa las esferas del comportamiento humano 

(biológico, psicológico y social) 

21. Registra datos obtenidos aplicando los dominios. 

Diagnóstico: 

22. Formula adecuadamente los diagnósticos de 

enfermería. 

23. Utiliza etiquetas diagnosticas de la NANDA. 

Planeamiento: 

24. Planea la atención de enfermería en formato 

establecido. 

25. Establece los resultados esperados en base al 

problema. 

Ejecución: 

26. Establece prioridades en el orden de los cuidados a 

brindar. 

27. Registra intervenciones en forma adecuada y 

oportuna. 

28. Establece las intervenciones de enfermería según el 

diagnostico 

Evaluación: 

29. Evalúa los resultados esperados en base planeamiento. 

30. Evalúa los resultados esperados en base a la evolución 

del paciente. 

c) Deficiente 
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Anexo 3 

 
INSTRUMENTO 

CALIDAD DE REGISTRO DE NOTAS DE ENFERMERIA DEL SERVICIO 

DE EMERGENCIA DEL HOSPITAL SAN MARTIN DE PANGOA, JUNIN 

2022. 

Objetivo general 

Determinar la calidad de registro de notas de enfermería del servicio de emergencia del Hospital 

San Martín de Pangoa, Junín 2022. 

Responsable: 

-Cardenas Mendez Ofelia Mercedes 

- Ingaruca Palacin Gloria Teo 

Instructivo: 

Marcar con un aspa en sí o no por cada una de las preguntas. Por favor no omitir ninguna pregunta, 

evitar borrones o enmendaduras.  

 

(Lista de chequeo) 
ESTRUCTURA 

Precisión SI NO 

1)Coloca nombre y apellido del paciente   

2)Registra número de historia clínica   

3)Registra número de cama   

4)Registra fecha y hora   

Comprensible SI NO 

5)Estructura correcta (redacción)   

6)Refleja presentación   

7)Hace uso de abreviaturas oficiales   

8)Usa color de lapicero oficial de acuerdo al turno (azul o rojo)   

Continuidad SI NO 

9)Refleja orden   

10)Mantiene orden cronológico   

Legible SI NO 

11)Registra los datos sin enmendadura (uso de corrector)   

12)Registra sin tachado   

13)No deja líneas en blanco   

14)Utiliza letra legible   

Conciso SI NO 

15)Anota los registros de forma resumida o concreta   

16)Anota los registros más simplificado posible   

 
CONTENIDO 

 SI NO 

17)Realiza las notas de enfermería aplicando SOAPIE   

Valoración SI NO 

18)Obtiene datos objetivos del paciente   

19)Obtiene datos subjetivos del paciente   

20)Evalúa las esferas del comportamiento humano (biológico, psicológico 

y social) 

  

21)Registra datos obtenidos aplicando los dominios   

Diagnostico SI NO 
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22)Formula adecuadamente los diagnósticos de enfermería   

23)Utiliza etiquetas diagnosticas de la NANDA   

Planeamiento SI NO 

24)Planea la atención de enfermería en base al diagnostico   

25)Establece los resultados esperados en base al problema   

Ejecución SI NO 

26)Establece prioridades en el orden de los cuidados a brindar   

27)Registra intervenciones en forma adecuada y oportuna   

28)Establece las intervenciones de enfermería según el diagnostico   

Evaluación SI NO 

29)Evalúa los resultados esperados en base al planeamiento   

30)Evalúa los resultados esperados en base a la evolución del paciente   

 

Fuente: Huasaja JL, Taipe LI. Con su trabajo de investigación titulado: Calidad de los registros de 

enfermería en el servicio de emergencia de adultos del hospital San Juan de Lurigancho – 

Lima,2018. Universidad María Auxiliadora 2018(13). 
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Anexo 4 

 

Validez y confiabilidad del instrumento 

 

VALIDEZ DEL INSTRUMENTO: 

 

Se ha considerado:  

0 = Si la respuesta es negativa, 1 = Si la respuesta es positiva. 

P = 0.3492 / 9 = 0.0388  

Si p < 0.05 la concordancia es significativa; por lo tanto, el grado de concordancia es 

significativo y el instrumento es válido según la Prueba Binomial aplicada. Por lo cual de 

acuerdo al resultado obtenido por cada juez existe concordancia.   

 

CONFIABILIDAD DEL INSTRUMENTO: 

Para determinar la confiabilidad de la prueba piloto, se utilizó el coeficiente de 

confiabilidad Kuder de Richardson (KR); cuya fórmula es:  

 

 

Para que exista confiabilidad del instrumento se requiere que el coeficiente “α” Kuder 

Richardson sea mayor que 0.7 y menor que 1, por lo tanto, se dice que el ítem es válido y 

el instrumento es confiable. 

 

K: Número de ítems  

S2i: Varianza muestral de cada ítem.  

S2t: Varianza del total de puntaje de los ítems. 
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Anexo 5 

Carta de solicitud para aplicación del instrumento 
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Anexo 6 

Consolidado de la lista de chequeo 

 

ESTRUCTURA 
Precisión SI NO 

 N° N° % 

1)Coloca nombre y apellido del paciente 172 228 57 

2)Registra número de historia clínica 393 7 2 

3)Registra número de cama 398 2 0,5 

4)Registra fecha y hora 172 228 57 

Comprensible SI NO 

5)Estructura correcta (redacción) 289 111 28 

6)Refleja presentación 382 18 5 

7)Hace uso de abreviaturas oficiales 271 129 32 

8)Usa color de lapicero oficial de acuerdo al turno (azul o rojo) 388 12 3 

Continuidad SI NO 

9)Refleja orden 388 12 3 

10)Mantiene orden cronológico 376 24 6 

Legible SI NO 

11)Registra los datos sin enmendadura (uso de corrector) 375 25 6 

12)Registra sin tachado 388 12 3 

13)No deja líneas en blanco 289 111 28 

14)Utiliza letra legible 377 23 5 

Conciso SI NO 

15)Anota los registros de forma resumida o concreta 379 21 5 

16)Anota los registros más simplificado posible 336 64 16 

 

CONTENIDO 

 SI NO 

 N° N° % 

17)Realiza las notas de enfermería aplicando SOAPIE 272 126 32 

Valoración SI NO 

18)Obtiene datos objetivos del paciente 359 41 10 

19)Obtiene datos subjetivos del paciente 379 21 5 

20)Evalúa las esferas del comportamiento humano (biológico, psicológico 

y social) 

288 112 28 

21)Registra datos obtenidos aplicando los dominios 125 275 69 

Diagnostico SI NO 

22)Formula adecuadamente los diagnósticos de enfermería 174 226 57 

23)Utiliza etiquetas diagnosticas de la NANDA 232 168 42 

Planeamiento SI NO 

24)Planea la atención de enfermería en base al diagnóstico 391 9 2 

25)Establece los resultados esperados en base al problema 223 167 41 

Ejecución SI NO 

26)Establece prioridades en el orden de los cuidados a brindar 334 66 27 

27)Registra intervenciones en forma adecuada y oportuna 382 18 5 

28)Establece las intervenciones de enfermería según el diagnóstico 228 172 43 

Evaluación SI NO 

29)Evalúa los resultados esperados en base al planeamiento 39 361 90 

30)Evalúa en base a la evolución del paciente los resultados esperados. 32 368 92 
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Anexo 7 

Matriz de datos de calidad de registros de enfermería 

 

 

1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12 13 14 15 16 17 18 19 20 21 22 23 24 25 26 27 28 29 30

1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 0 1 1 1 1 1 1 15 0 0 1 0 0 0 0 0 1 0 1 0 1 0 4 19

2 1 1 1 1 1 1 1 1 1 0 1 1 1 1 1 1 15 0 0 1 0 0 0 0 0 0 1 1 0 0 0 3 18

3 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 16 0 0 1 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 2 18

4 1 1 1 0 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 15 0 1 0 0 1 0 0 1 0 1 1 0 0 0 5 20

5 1 1 1 0 1 1 1 1 1 0 1 1 1 1 1 0 13 0 1 0 0 0 0 0 1 0 0 1 1 0 0 4 17

6 0 1 1 0 0 1 1 1 1 0 1 1 1 1 0 0 10 0 1 0 0 0 0 0 1 0 0 0 1 0 0 3 13

7 0 1 1 0 1 1 0 1 1 1 1 1 1 1 1 0 12 0 1 0 0 1 0 0 1 0 0 0 0 0 0 3 15

8 1 0 1 0 1 1 0 1 1 1 1 1 1 1 1 0 12 0 1 0 0 1 0 0 1 0 0 1 1 0 0 5 17

9 0 0 1 0 1 1 0 1 1 1 1 1 1 1 1 0 11 0 0 1 0 1 0 0 1 0 1 1 0 0 0 5 16

10 1 0 1 0 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 14 0 0 1 0 1 0 0 1 0 1 1 1 0 0 6 20

11 0 0 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 14 0 0 1 0 1 0 0 1 0 1 1 0 0 0 5 19

12 0 0 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 0 13 0 1 1 0 1 0 0 1 0 1 1 0 0 0 6 19

13 0 0 1 0 0 1 1 1 1 0 1 1 1 1 0 0 9 0 0 0 0 1 0 0 1 0 0 0 0 0 0 2 11

14 1 1 1 0 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 15 1 1 1 0 1 1 1 1 1 1 1 1 0 0 11 26

15 1 1 1 0 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 15 1 1 1 0 1 1 1 1 1 1 1 1 1 0 12 27

16 1 1 1 0 1 1 1 1 1 1 0 1 1 1 1 1 14 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 0 1 13 27

17 1 1 1 0 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 15 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 0 1 13 28

18 1 1 1 0 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 15 1 1 1 1 0 1 1 1 1 1 1 1 0 1 12 27

19 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 16 1 1 1 1 0 1 1 1 1 1 1 1 0 1 12 28

20 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 16 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 0 1 13 29

21 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 16 1 1 1 1 0 1 1 1 1 1 1 1 0 0 11 27

22 1 1 1 0 1 1 1 1 1 1 0 1 1 1 1 1 14 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 0 1 13 27

23 1 1 1 0 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 15 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 0 1 13 28

24 1 1 1 0 1 1 1 1 0 1 1 1 1 1 1 1 14 1 1 1 1 1 0 0 1 1 1 1 0 1 0 10 24

25 1 1 1 1 1 1 0 1 1 1 1 1 1 0 1 1 14 1 1 0 0 1 0 1 1 0 0 0 0 0 1 6 20

26 1 1 1 0 1 1 0 1 1 1 1 1 1 0 1 1 13 1 1 1 0 0 0 1 1 1 1 1 0 0 0 8 21

27 1 1 1 1 1 1 0 1 1 0 1 1 1 1 1 1 14 1 1 1 0 0 0 1 1 0 1 0 1 0 0 7 21

28 1 1 1 0 1 1 0 1 1 1 1 1 1 1 1 0 13 1 0 1 0 1 0 0 1 1 0 1 1 0 0 7 20

29 1 1 1 0 1 1 0 1 1 1 1 1 1 1 1 0 13 1 0 1 0 1 0 0 1 0 1 1 1 0 0 7 20

30 1 1 1 0 1 1 0 1 1 1 0 1 1 0 1 1 12 1 0 1 0 1 0 0 1 0 1 1 1 0 0 7 19

31 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 16 0 0 1 0 1 0 0 1 0 1 1 1 0 0 6 22

32 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 16 0 0 1 0 0 0 0 1 0 1 1 1 0 1 6 22

33 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 16 0 0 1 0 1 0 0 1 0 1 1 0 0 0 5 21

34 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 16 0 0 1 0 1 0 0 1 0 0 1 0 0 0 4 20

35 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 16 0 0 1 0 1 0 0 1 0 1 1 0 0 0 5 21

36 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 16 0 0 1 0 1 0 0 1 0 1 1 0 0 0 5 21

37 1 1 1 1 1 1 0 1 1 1 1 1 1 1 1 1 15 0 0 1 0 0 0 0 1 0 1 1 0 0 0 4 19

38 1 1 1 0 1 1 1 1 1 0 1 1 1 1 1 1 14 0 0 1 0 1 0 0 1 0 0 1 0 0 0 4 18

39 0 1 1 0 0 1 0 1 1 0 1 1 1 1 0 0 9 0 0 1 0 1 0 0 1 0 1 1 0 0 0 5 14

40 0 1 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 2 0 1 1 0 0 0 0 1 0 0 1 0 0 0 4 6

DC

CONTENIDO

EJECUCION

N°

DIAGNOSTICOPLANEAMIENTO EVALUACION

ESTRUCTURA

PRECISION COMPRENSIBLE CONTINUIDAD LEGIBLE CONCISO VALORACIÓN

CRDE
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41 1 1 1 0 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 0 14 0 1 0 0 1 0 0 1 0 1 1 0 0 0 5 19

42 1 1 1 0 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 15 0 0 1 0 1 0 0 1 0 1 1 0 0 0 5 20

43 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 16 0 0 1 0 0 0 0 1 0 1 1 0 0 0 4 20

44 0 1 1 0 1 1 0 1 1 1 0 1 1 1 1 0 11 0 1 1 0 0 0 0 1 0 1 1 0 0 0 5 16

45 0 1 1 0 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 0 0 12 0 0 1 0 0 0 0 1 0 1 1 0 0 0 4 16

46 0 1 1 0 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 0 13 0 1 1 0 0 0 0 1 0 1 1 0 0 0 5 18

47 0 1 1 0 0 1 0 1 1 0 1 1 1 1 1 1 11 0 0 1 0 0 0 0 1 0 1 1 0 0 0 4 15

48 0 0 1 0 0 1 0 1 1 1 1 1 1 1 0 1 10 0 0 1 0 1 0 0 1 0 0 1 0 0 0 4 14

49 1 1 1 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 4 0 1 1 0 0 0 0 1 0 0 1 0 0 0 4 8

50 0 1 1 1 0 1 1 1 1 0 1 1 1 1 0 0 11 0 0 1 0 1 0 0 1 0 1 1 0 0 0 5 16

51 1 1 1 0 1 0 1 1 1 0 0 1 1 1 1 0 11 1 1 1 0 1 0 1 1 0 1 1 0 0 0 8 19

52 1 1 1 0 1 1 0 1 1 1 1 1 1 1 0 1 13 1 1 1 0 0 0 1 1 0 1 1 0 0 0 7 20

53 1 1 1 1 1 1 1 0 1 1 1 1 1 1 1 0 14 1 1 1 1 0 0 1 1 0 1 1 1 0 0 9 23

54 0 1 1 0 0 1 0 1 1 1 1 1 1 1 1 0 11 1 1 1 0 1 0 1 1 0 1 1 1 0 0 9 20

55 0 1 1 0 1 1 0 1 1 1 1 1 1 1 1 1 13 1 1 1 0 0 0 1 1 1 1 1 0 0 0 8 21

56 0 1 1 0 1 1 0 1 1 1 1 1 1 1 1 1 13 1 1 1 0 1 1 1 1 0 1 1 1 0 0 10 23

57 0 1 1 0 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 14 1 1 1 1 0 1 1 0 0 1 1 1 0 0 9 23

58 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 16 1 1 1 1 0 1 1 1 1 1 1 1 0 1 12 28

59 1 1 1 1 1 0 1 0 1 1 1 1 1 1 1 0 13 0 1 0 1 0 0 0 1 0 1 1 1 0 0 6 19

60 0 1 1 0 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 0 13 1 1 1 1 0 0 1 1 1 1 1 0 0 0 9 22

61 0 1 1 0 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 0 13 1 1 1 1 0 0 1 1 0 1 1 1 0 0 9 22

62 0 1 1 0 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 0 13 1 1 1 1 0 0 1 1 0 1 1 0 0 0 8 21

63 0 1 1 0 1 1 0 1 1 1 1 1 1 1 0 1 12 1 1 1 1 0 0 1 1 0 1 1 1 1 0 10 22

64 0 1 1 1 0 1 1 1 1 1 0 1 1 1 1 0 12 0 0 0 0 0 0 0 1 0 1 1 0 0 0 3 15

65 0 1 1 1 0 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 14 0 0 0 1 0 0 0 1 0 1 1 0 0 0 4 18

66 0 1 1 1 0 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 14 0 1 1 1 0 0 0 1 0 1 1 0 0 0 6 20

67 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 0 15 1 1 1 1 0 1 1 1 0 1 1 1 1 0 11 26

68 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 0 15 1 1 1 1 0 1 1 1 0 1 1 1 1 0 11 26

69 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 16 1 1 1 1 0 1 1 1 1 1 1 1 1 0 12 28

70 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 16 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 0 13 29

71 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 0 15 1 1 1 1 0 1 1 1 1 1 1 1 1 0 12 27

72 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 16 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 0 13 29

73 1 1 1 0 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 15 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 14 29

74 0 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 0 14 1 1 1 1 0 0 1 1 1 1 1 1 1 0 11 25

75 0 1 1 1 1 1 0 1 1 1 1 1 1 1 1 0 13 1 1 1 1 0 0 1 1 1 1 1 1 1 0 11 24

76 0 1 1 1 1 1 0 1 1 1 1 1 1 1 1 0 13 1 1 1 1 0 0 1 1 1 1 1 0 0 0 9 22

77 0 1 1 1 1 1 0 1 1 1 1 1 1 1 0 1 13 1 1 1 1 1 0 1 1 1 1 1 0 0 0 10 23

78 1 1 1 1 0 1 1 1 1 1 1 1 1 1 0 1 14 0 0 1 0 1 1 1 1 0 1 1 0 0 0 7 21

79 1 1 1 1 0 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 0 14 0 0 1 1 0 1 0 1 0 1 1 0 0 0 6 20

80 0 1 1 1 0 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 0 13 1 1 1 1 0 1 1 1 0 1 1 1 0 0 10 23
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81 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 16 1 1 1 0 1 1 1 1 1 1 1 1 0 0 11 27

82 0 1 1 1 1 1 0 1 1 1 1 1 1 1 1 0 13 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 0 0 12 25

83 0 1 1 1 1 1 0 1 1 1 1 1 1 1 1 1 14 1 1 1 1 0 1 0 1 1 1 1 1 0 0 10 24

84 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 16 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 0 1 13 29

85 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 16 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 14 30

86 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 16 1 1 1 1 0 1 1 1 1 1 1 1 0 0 11 27

87 1 1 1 1 1 1 0 1 1 1 1 1 1 1 1 0 14 1 1 1 1 0 1 1 1 1 1 1 1 0 0 11 25

88 0 1 1 0 1 1 0 1 1 0 1 1 1 1 1 0 11 1 1 1 0 1 1 1 1 1 1 1 1 0 0 11 22

89 1 1 1 0 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 15 1 1 1 1 0 0 1 1 1 1 1 1 0 0 10 25

90 1 1 1 0 0 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 0 13 0 0 1 0 0 0 0 1 0 1 1 0 0 0 4 17

91 1 1 1 0 1 1 1 1 1 1 1 0 1 1 1 1 14 1 1 1 0 1 0 1 1 1 1 1 1 0 0 10 24

92 0 1 1 0 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 14 1 1 1 1 0 0 1 1 1 1 1 1 0 0 10 24

93 0 1 1 0 0 1 0 1 1 1 1 1 1 1 1 0 11 1 1 1 1 0 1 1 1 1 1 1 1 0 0 11 22

94 1 1 1 0 0 1 0 1 1 1 1 1 1 1 1 1 13 1 0 1 0 0 0 0 1 0 1 1 0 0 0 5 18

95 1 1 1 0 0 1 0 1 1 1 1 1 1 1 1 0 12 0 0 1 1 0 0 0 1 0 1 1 0 0 0 5 17

96 0 1 0 0 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 0 12 1 1 1 1 0 1 1 1 1 1 0 0 0 0 9 21

97 1 1 1 0 0 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 0 13 0 0 1 1 0 0 0 1 0 1 1 0 0 0 5 18

98 0 1 1 0 1 1 0 1 1 1 0 1 1 1 1 0 11 1 1 1 1 0 1 1 1 1 0 1 1 0 0 10 21

99 0 1 1 0 0 1 0 1 1 1 1 1 1 1 1 1 12 0 0 0 0 0 0 0 1 0 1 1 0 0 0 3 15

100 0 1 1 0 0 1 0 1 1 1 1 1 1 1 1 0 11 0 0 1 0 0 0 0 1 0 1 1 1 1 0 6 17

101 0 1 1 1 1 1 0 1 1 1 1 1 1 0 1 0 12 1 1 1 1 0 1 1 1 1 1 1 1 1 0 12 24

102 0 1 1 0 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 0 13 1 1 1 1 0 1 1 1 1 1 1 1 0 0 11 24

103 0 1 1 1 0 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 14 1 1 1 1 0 1 1 1 1 1 1 1 0 0 11 25

104 1 1 1 1 1 1 0 1 1 1 1 1 1 1 0 1 14 1 1 1 0 0 0 1 1 1 1 1 1 0 0 9 23

105 0 1 1 1 1 1 0 1 1 1 1 1 1 1 1 0 13 1 1 1 0 0 0 1 1 1 1 0 1 0 0 8 21

106 0 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 15 1 1 1 0 0 0 1 1 1 1 1 0 0 0 8 23

107 0 1 1 1 1 1 0 1 1 1 1 1 1 1 1 1 14 1 1 1 1 0 0 1 1 1 1 1 1 0 0 10 24

108 0 1 1 1 1 1 0 1 1 1 1 1 1 1 1 1 14 1 1 1 1 0 1 1 1 1 0 1 1 0 0 10 24

109 0 1 1 1 1 1 0 1 1 1 1 1 1 1 1 1 14 1 1 1 1 0 0 1 1 1 0 1 0 0 0 8 22

110 0 1 1 1 0 1 0 1 1 1 1 1 1 1 0 1 12 1 1 1 1 0 0 0 1 1 0 1 0 0 0 7 19

111 0 1 1 1 0 1 0 1 1 1 1 1 1 1 1 1 13 0 0 1 0 0 0 0 1 0 1 1 0 0 0 4 17

112 1 1 1 1 0 0 0 1 1 1 1 1 1 1 1 1 13 1 1 1 1 0 0 1 1 1 1 1 1 0 0 10 23

113 1 1 1 1 1 1 0 1 1 1 1 1 1 1 1 0 14 1 1 1 1 0 0 1 1 1 1 1 0 0 0 9 23

114 1 1 1 0 1 1 1 1 1 0 1 1 1 1 1 1 14 1 1 1 1 0 1 1 1 1 1 1 1 0 0 11 25

115 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 16 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 0 13 29

116 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 16 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 0 0 12 28

117 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 16 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 0 0 12 28

118 1 1 1 0 1 1 0 1 1 1 1 1 1 0 1 1 13 1 1 1 1 0 0 0 1 0 1 1 1 0 0 8 21

119 0 1 1 1 1 1 0 1 1 1 1 1 0 1 1 1 13 1 1 1 1 0 0 0 1 0 1 1 0 0 0 7 20

120 0 1 1 0 0 1 0 1 1 1 1 1 0 0 1 1 10 1 1 1 1 0 1 1 1 1 0 1 0 0 0 9 19
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121 0 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 15 1 0 0 1 0 0 1 1 0 1 1 1 0 0 7 22

122 0 1 1 1 1 1 0 1 1 1 1 1 0 1 1 1 13 1 1 1 1 0 1 1 1 1 1 1 1 0 0 11 24

123 0 1 1 1 0 1 0 1 1 1 1 1 0 1 1 0 11 0 1 1 0 0 0 0 1 0 1 1 0 0 0 5 16

124 0 1 1 1 1 1 0 1 1 1 1 1 1 1 1 1 14 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 0 0 12 26

125 0 1 1 1 0 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 14 0 1 1 1 0 0 0 1 0 1 1 0 1 0 7 21

126 0 1 1 1 0 1 0 1 1 1 1 1 1 1 1 1 13 0 1 1 1 0 0 0 1 0 1 1 0 0 1 7 20

127 0 1 1 1 0 1 0 1 1 1 1 1 0 1 1 0 11 0 1 1 1 0 0 0 1 0 1 1 0 0 0 6 17

128 0 1 1 1 0 1 0 1 1 1 1 1 0 1 1 1 12 0 1 1 1 0 0 0 1 0 1 1 0 0 0 6 18

129 1 1 1 1 1 1 0 1 1 1 1 1 1 1 1 1 15 1 1 1 1 0 0 1 1 1 1 1 1 0 0 10 25

130 0 1 1 1 0 1 1 1 1 1 1 1 0 1 1 1 13 0 1 1 1 0 0 0 1 0 0 1 0 0 0 5 18

131 0 1 1 1 1 1 0 1 1 1 1 1 1 1 1 1 14 1 1 1 1 0 0 1 1 1 1 1 1 0 0 10 24

132 0 1 1 0 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 14 1 1 1 1 0 1 1 1 1 1 1 1 0 0 11 25

133 0 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 0 1 1 14 1 1 1 1 0 1 1 1 1 1 1 1 0 0 11 25

134 0 1 1 0 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 14 1 1 1 1 0 1 1 1 1 1 1 1 0 0 11 25

135 0 1 1 0 0 1 1 1 1 1 1 0 1 1 1 1 12 1 1 1 1 0 0 1 1 1 1 1 1 0 0 10 22

136 0 1 1 1 1 1 1 1 1 1 0 1 1 1 1 1 14 1 1 1 1 0 1 1 1 1 1 1 1 0 0 11 25

137 0 1 1 0 1 1 0 1 1 1 1 1 1 1 1 1 13 1 1 1 1 1 0 1 1 1 1 1 1 0 0 11 24

138 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 16 1 1 1 1 0 1 1 1 1 1 1 1 0 0 11 27

139 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 16 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 0 0 12 28

140 0 1 1 0 1 1 0 1 1 1 1 1 1 1 1 1 13 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 0 0 12 25

141 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 16 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 14 30

142 0 1 1 0 1 1 0 1 1 1 1 0 1 1 1 0 11 1 1 1 1 0 1 1 1 1 1 1 1 0 0 11 22

143 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 16 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 0 0 12 28

144 0 1 1 0 1 1 0 1 1 1 1 1 1 1 1 1 13 1 1 1 1 0 0 1 1 1 1 1 1 0 0 10 23

145 0 1 1 0 1 1 0 1 1 1 1 1 0 1 1 0 11 0 1 1 0 0 0 0 1 0 1 1 0 0 0 5 16

146 0 1 1 0 1 1 0 1 1 1 0 1 0 0 1 1 10 1 1 1 0 0 0 0 1 0 1 1 0 0 0 6 16

147 0 1 1 1 0 1 0 1 1 1 1 1 0 1 1 0 11 0 0 1 0 0 0 0 1 0 1 1 0 0 0 4 15

148 0 1 1 0 0 1 0 1 1 1 1 1 0 1 1 1 11 0 1 0 0 0 0 0 1 0 1 1 0 0 0 4 15

149 1 1 1 0 1 1 0 1 1 0 1 1 1 1 1 0 12 1 1 1 0 1 1 1 1 1 1 1 1 0 0 11 23

150 0 1 1 0 1 1 0 1 1 1 1 1 0 1 1 0 11 1 1 1 1 0 0 1 1 1 1 1 1 0 0 10 21

151 1 1 1 0 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 15 1 1 1 1 0 1 1 1 1 1 1 1 1 1 13 28

152 1 1 1 0 0 1 0 1 1 0 1 1 0 0 1 1 10 1 1 1 1 0 1 1 1 1 0 1 1 0 0 10 20

153 0 1 1 0 1 0 0 1 1 1 1 1 1 1 1 1 12 1 1 1 1 0 0 1 1 1 1 1 1 0 0 10 22

154 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 16 1 1 1 1 0 1 1 1 1 1 1 1 1 1 13 29

155 0 1 1 0 1 1 0 1 0 1 1 1 0 1 1 1 11 1 1 1 1 1 0 1 1 0 1 1 1 0 0 10 21

156 0 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 15 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 0 0 12 27

157 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 16 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 0 13 29

158 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 16 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 0 13 29

159 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 16 1 1 1 1 0 1 1 1 1 1 1 1 1 0 12 28

160 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 16 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 0 0 12 28



51 
 

 

 

161 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 16 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 0 13 29

162 0 1 1 0 0 1 1 1 1 1 0 1 0 1 1 1 11 1 1 1 1 0 1 0 1 1 1 1 1 0 0 10 21

163 0 1 1 0 1 1 1 1 1 1 1 1 0 1 1 1 13 1 1 1 0 0 1 0 1 1 1 1 1 0 0 9 22

164 0 1 1 0 1 1 1 1 1 1 0 1 0 1 1 1 12 1 1 1 1 0 0 1 1 1 1 1 1 0 0 10 22

165 0 1 1 0 0 1 0 1 1 1 1 1 0 1 1 1 11 1 0 1 1 0 0 1 1 1 1 1 1 0 0 9 20

166 0 1 1 0 1 1 1 1 1 1 0 1 0 1 1 0 11 1 1 1 1 0 0 1 1 1 1 1 1 0 0 10 21

167 0 1 1 0 1 1 0 1 1 1 1 1 0 0 1 1 11 1 1 1 1 0 0 0 1 1 1 1 1 0 0 9 20

168 0 1 1 0 1 1 1 1 1 1 1 1 0 1 1 1 13 1 1 1 1 0 1 1 1 1 1 1 1 0 0 11 24

169 0 1 1 0 1 1 1 1 1 1 1 1 0 1 1 1 13 1 1 1 1 1 0 1 1 1 1 1 1 0 0 11 24

170 0 1 1 0 1 1 1 1 1 1 1 1 0 1 1 1 13 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 0 0 12 25

171 0 1 1 0 1 1 1 1 1 1 0 1 0 1 1 1 12 1 1 1 1 0 1 1 1 1 1 1 1 0 0 11 23

172 0 1 1 0 0 1 1 1 1 1 1 1 0 1 1 1 12 0 1 1 0 0 0 0 1 0 1 1 0 0 0 5 17

173 0 1 1 0 0 1 0 1 1 1 1 1 0 1 1 1 11 0 0 1 0 0 0 0 1 0 1 1 0 0 0 4 15

174 1 1 1 0 1 1 1 1 1 1 1 1 0 0 1 1 13 1 1 1 1 0 0 1 1 1 1 1 1 0 0 10 23

175 1 1 1 0 1 1 0 1 1 1 1 1 0 0 1 1 12 1 1 1 1 0 1 1 1 1 1 1 1 0 0 11 23

176 1 1 1 0 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 15 1 1 1 1 0 1 1 1 1 1 1 1 0 0 11 26

177 0 1 1 1 1 1 0 1 1 1 1 1 1 1 1 1 14 1 1 1 1 1 0 1 1 1 1 1 1 0 0 11 25

178 1 1 1 0 1 1 1 1 1 1 1 1 0 1 1 1 14 1 1 1 1 1 0 1 1 1 1 1 1 0 0 11 25

179 1 1 1 0 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 15 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 0 0 12 27

180 0 1 1 1 1 1 0 1 1 1 1 1 0 1 1 1 13 1 1 1 1 0 1 1 1 1 1 1 1 0 0 11 24

181 1 1 1 0 1 1 1 1 1 1 1 1 0 1 1 1 14 1 1 1 1 0 1 1 1 1 1 1 1 0 0 11 25

182 0 1 1 1 1 1 0 1 1 1 1 1 0 1 1 1 13 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 0 0 12 25

183 1 1 1 0 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 15 1 1 1 1 0 1 1 1 1 1 1 1 0 1 12 27

184 0 1 1 1 1 1 0 1 1 1 1 1 0 1 1 1 13 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 0 0 12 25

185 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 16 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 0 13 29

186 0 1 1 0 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 14 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 0 1 13 27

187 0 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 0 1 1 1 14 1 1 1 1 0 1 1 1 1 1 1 1 0 0 11 25

188 0 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 0 1 1 1 14 1 1 1 0 0 1 1 1 1 0 1 1 0 0 9 23

189 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 16 1 1 1 1 0 1 1 1 1 1 1 1 0 0 11 27

190 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 16 1 1 1 1 0 1 1 1 1 1 1 1 0 0 11 27

191 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 16 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 0 1 13 29

192 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 16 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 0 1 13 29

193 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 16 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 0 0 12 28

194 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 16 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 0 0 12 28

195 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 0 1 1 1 15 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 0 0 12 27

196 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 0 1 1 0 14 1 1 1 1 1 0 0 1 1 1 1 1 0 0 10 24

197 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 16 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 0 0 12 28

198 0 1 1 1 1 0 0 1 1 1 1 1 0 1 1 0 11 0 1 1 1 1 0 0 1 0 1 1 0 0 0 7 18

199 0 1 1 1 0 1 1 1 1 1 1 1 0 1 1 1 13 0 1 1 0 1 0 0 1 0 1 1 0 0 0 6 19

200 0 1 1 1 0 1 0 1 1 1 1 1 0 1 1 1 12 0 1 1 0 0 0 0 1 0 1 1 0 0 0 5 17
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201 0 1 1 1 0 1 1 1 1 1 1 1 0 1 1 1 13 0 1 1 0 0 0 0 1 0 1 1 0 0 0 5 18

202 0 1 1 1 0 1 1 1 1 1 1 1 0 1 1 1 13 0 1 1 0 0 0 0 1 0 1 1 0 0 0 5 18

203 0 1 1 1 0 1 0 1 1 1 1 1 0 1 1 1 12 1 1 1 1 0 0 1 1 0 1 1 0 0 0 8 20

204 0 1 1 1 0 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 14 0 1 1 1 1 0 0 1 0 1 1 0 0 0 7 21

205 0 1 1 1 0 1 1 1 1 1 1 1 0 1 1 1 13 1 1 1 1 0 0 1 1 1 1 1 1 0 0 10 23

206 0 1 1 1 0 1 0 1 1 1 1 1 0 1 1 1 12 0 1 1 0 0 0 0 1 0 1 1 0 0 0 5 17

207 0 1 1 1 0 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 14 0 1 1 0 0 0 0 1 0 1 1 0 0 0 5 19

208 0 1 1 1 0 1 1 1 1 1 1 1 0 1 1 1 13 0 1 1 1 1 0 0 1 1 1 1 0 0 0 8 21

209 1 1 1 1 1 1 0 1 1 1 1 1 0 1 1 1 14 1 1 1 1 0 1 1 1 1 1 1 1 0 0 11 25

210 0 1 1 1 0 1 1 1 1 1 1 1 0 1 1 1 13 0 1 1 0 0 0 0 1 0 1 1 0 0 0 5 18

211 0 1 1 1 0 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 14 0 1 1 1 0 0 0 1 0 1 1 0 0 0 6 20

212 0 1 1 1 0 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 14 0 1 1 1 0 0 0 1 0 1 1 0 0 0 6 20

213 1 1 1 0 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 15 1 1 1 1 0 1 1 1 0 1 1 1 0 0 10 25

214 0 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 0 1 1 1 14 1 1 1 1 0 1 1 1 1 1 1 1 0 0 11 25

215 0 1 1 1 0 1 0 1 1 1 1 1 1 1 1 1 13 0 1 1 1 0 0 0 1 0 1 1 0 0 0 6 19

216 0 1 1 1 1 1 0 1 1 1 1 1 1 1 1 1 14 1 1 1 1 0 1 1 1 1 1 1 1 0 0 11 25

217 0 1 1 1 0 1 0 1 1 1 1 1 0 1 1 1 12 0 1 1 0 0 0 0 1 0 1 1 0 0 0 5 17

218 0 1 1 1 0 1 1 1 1 1 1 1 0 1 1 1 13 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 0 0 12 25

219 0 1 1 1 1 1 0 1 1 1 1 1 0 1 1 1 13 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 0 0 12 25

220 1 1 1 0 1 1 0 1 0 1 0 1 0 1 1 1 11 1 1 1 1 0 1 1 1 1 1 1 1 0 0 11 22

221 1 1 1 0 1 1 0 1 1 1 1 1 1 1 1 1 14 1 1 1 1 1 0 1 1 1 1 1 0 0 0 10 24

222 1 1 1 0 0 1 1 1 1 1 1 1 0 1 1 1 13 1 1 1 1 0 0 1 1 1 1 1 0 0 0 9 22

223 1 1 1 0 1 1 0 1 1 1 1 1 1 1 1 1 14 1 1 1 1 0 0 1 1 1 1 1 0 0 0 9 23

224 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 16 1 1 1 1 0 1 1 1 1 1 1 1 1 1 13 29

225 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 16 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 14 30

226 0 1 1 0 1 1 0 1 1 1 1 1 1 1 1 1 13 1 1 1 1 0 1 1 1 1 1 1 1 0 1 12 25

227 0 1 1 0 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 14 1 1 1 1 0 1 1 1 1 1 1 1 0 1 12 26

228 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 16 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 0 1 13 29

229 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 0 1 1 1 1 15 1 1 1 1 0 1 1 1 1 1 1 1 0 0 11 26

230 0 1 1 0 1 1 0 1 1 1 1 1 0 1 1 1 12 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 0 0 12 24

231 0 1 1 0 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 14 1 1 1 1 0 1 1 1 1 1 1 1 0 0 11 25

232 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 16 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 14 30

233 0 1 1 0 1 1 1 1 1 1 1 1 0 1 1 1 13 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 0 0 12 25

234 0 1 1 1 0 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 14 0 1 1 0 0 0 0 1 0 1 1 0 0 0 5 19

235 1 1 1 0 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 15 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 0 1 13 28

236 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 16 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 0 13 29

237 0 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 15 1 1 1 1 0 1 1 1 1 1 1 1 1 0 12 27

238 0 1 1 0 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 14 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 0 0 12 26

239 0 1 1 0 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 14 1 1 1 1 0 1 1 1 1 1 1 1 0 0 11 25

240 1 1 1 1 1 1 0 1 1 1 1 1 0 1 1 1 14 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 0 0 12 26
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241 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 16 1 1 1 1 0 1 1 1 1 1 1 1 0 0 11 27

242 0 1 1 0 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 14 1 1 1 1 0 1 1 1 1 1 1 1 0 0 11 25

243 1 1 1 0 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 15 1 1 1 1 0 0 0 1 1 1 1 1 0 0 9 24

244 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 16 1 1 1 1 0 0 1 1 1 1 1 1 0 0 10 26

245 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 16 1 1 1 1 0 1 1 1 1 1 1 1 0 0 11 27

246 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 16 1 1 1 1 0 1 1 1 1 1 1 1 0 0 11 27

247 1 1 1 1 1 1 0 1 1 1 1 1 1 1 1 1 15 1 1 1 1 0 1 1 1 1 1 1 1 0 0 11 26

248 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 16 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 0 0 12 28

249 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 16 1 1 1 1 0 1 1 1 1 1 1 1 0 0 11 27

250 0 1 1 0 1 1 0 1 1 1 1 1 1 1 1 1 13 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 0 0 12 25

251 0 1 1 0 1 1 1 1 1 1 0 1 1 1 1 1 13 1 1 1 1 0 0 0 1 1 1 1 1 0 0 9 22

252 0 1 1 0 0 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 13 0 1 1 1 0 0 0 1 0 0 1 0 0 0 5 18

253 0 1 1 0 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 14 1 1 1 1 0 1 1 1 1 1 1 1 0 0 11 25

254 0 1 1 0 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 14 1 1 1 1 0 1 1 1 1 1 1 1 0 0 11 25

255 0 1 1 0 1 1 1 1 1 1 1 1 0 1 1 1 13 0 1 1 0 0 0 0 1 0 0 1 0 0 0 4 17

256 0 1 1 0 1 1 1 1 1 1 1 1 0 1 1 1 13 0 1 1 1 1 0 0 1 0 0 1 0 0 0 6 19

257 0 1 1 1 0 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 14 0 1 1 1 0 0 0 1 0 0 1 0 0 0 5 19

258 0 1 1 0 1 1 1 1 1 1 1 1 0 1 1 1 13 0 1 1 1 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0 4 17

259 0 1 1 0 1 1 0 1 1 1 1 1 1 1 1 1 13 0 1 1 1 0 0 0 1 0 0 1 0 0 0 5 18

260 0 1 1 1 0 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 14 0 1 1 1 0 1 1 1 1 1 1 1 0 0 10 24

261 0 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 0 1 1 1 14 0 1 1 1 0 0 0 1 0 0 1 0 0 0 5 19

262 0 1 1 0 1 1 0 1 1 1 1 1 1 1 1 1 13 1 1 1 1 0 1 1 1 1 1 1 1 0 0 11 24

263 0 1 1 0 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 14 1 1 1 1 0 1 1 1 1 0 0 1 0 0 9 23

264 0 1 1 0 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 14 0 1 0 1 0 0 0 1 0 0 1 0 0 0 4 18

265 0 1 1 0 0 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 13 0 1 1 1 0 0 0 1 0 0 1 0 0 0 5 18

266 0 1 1 0 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 14 1 1 1 1 0 1 1 1 1 1 1 1 0 0 11 25

267 0 1 1 0 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 14 1 1 1 1 0 1 1 1 1 1 1 1 0 0 11 25

268 0 1 1 0 0 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 13 0 1 1 1 0 0 0 1 0 0 1 0 0 0 5 18

269 0 1 1 0 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 14 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 0 0 12 26

270 0 1 1 0 1 1 1 1 1 1 1 1 0 1 1 1 13 0 1 1 1 1 0 0 1 0 0 1 0 0 0 6 19

271 0 1 1 0 0 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 13 0 1 1 1 0 0 0 1 1 1 1 1 0 0 8 21

272 0 1 1 0 0 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 13 0 1 1 1 0 0 0 1 0 0 1 0 0 0 5 18

273 1 1 1 0 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 15 1 1 1 1 0 1 1 1 1 1 1 1 0 1 12 27

274 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 16 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 0 0 12 28

275 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 16 1 1 1 1 0 1 1 1 1 1 1 1 1 0 12 28

276 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 16 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 0 13 29

277 0 1 1 0 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 14 1 1 1 1 0 1 1 1 0 0 1 1 0 0 9 23

278 0 1 1 0 1 1 0 1 1 1 1 1 1 1 1 1 13 1 1 1 1 0 1 1 1 1 1 1 1 0 0 11 24

279 0 1 1 0 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 14 1 1 1 1 0 1 1 1 0 0 1 1 0 0 9 23

280 0 1 1 0 1 1 1 1 1 1 0 1 1 1 1 1 13 1 1 1 1 0 0 1 1 1 1 1 1 0 0 10 23
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281 0 1 1 0 0 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 13 1 1 1 1 1 1 1 1 0 1 1 1 0 0 11 24

282 0 1 1 0 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 14 1 1 1 1 0 1 1 1 1 1 1 1 0 0 11 25

283 0 1 1 0 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 14 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 0 1 0 0 11 25

284 1 1 1 0 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 15 1 1 1 1 0 1 1 1 1 1 1 1 0 0 11 26

285 1 1 1 0 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 15 1 1 1 1 0 1 1 1 1 1 0 1 0 0 10 25

286 0 1 1 0 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 14 1 1 1 1 0 1 1 1 1 1 1 1 0 0 11 25

287 0 1 1 0 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 0 1 13 1 1 1 1 0 1 1 1 1 1 1 1 0 0 11 24

288 1 1 1 0 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 15 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 0 0 12 27

289 1 1 1 0 1 1 1 1 1 1 1 1 1 0 1 1 14 1 1 1 1 0 1 0 1 1 1 1 1 0 0 10 24

290 1 1 1 0 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 15 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 0 0 12 27

291 1 1 1 0 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 15 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 0 0 12 27

292 1 1 1 0 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 15 1 1 1 1 0 0 1 1 1 1 1 1 0 0 10 25

293 1 1 1 0 1 1 0 1 1 1 1 1 0 1 1 1 13 1 1 1 1 0 1 1 1 1 1 1 1 0 0 11 24

294 1 1 1 0 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 15 1 1 1 1 0 0 1 1 1 1 1 1 0 0 10 25

295 1 1 1 0 1 1 0 1 1 1 1 1 1 0 1 1 13 1 1 1 1 1 0 0 1 1 1 1 1 0 0 10 23

296 1 1 1 0 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 15 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 0 0 12 27

297 1 1 1 0 1 1 0 1 1 1 1 1 0 1 1 1 13 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 0 1 0 0 11 24

298 1 1 1 0 1 1 0 1 1 1 0 1 1 1 1 1 13 1 1 1 1 0 0 0 1 1 1 1 1 0 0 9 22

299 0 1 1 1 1 1 0 1 1 1 1 1 0 1 1 1 13 1 1 1 1 0 1 1 1 1 1 1 1 0 0 11 24

300 0 1 1 0 0 1 0 1 1 1 1 1 1 1 1 1 12 1 1 1 1 0 1 1 1 0 1 1 1 0 0 10 22

301 0 1 1 0 1 1 1 1 0 1 1 1 0 1 1 1 12 1 1 1 1 0 0 1 1 1 1 1 1 0 0 10 22

302 0 1 1 0 1 1 1 1 1 1 1 1 0 1 1 1 13 1 1 1 1 0 1 1 1 0 1 1 1 0 0 10 23

303 0 1 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 2 0 1 1 0 0 0 0 1 0 0 1 0 0 0 4 6

304 1 1 1 0 1 1 1 1 1 1 1 1 1 0 1 1 14 1 1 1 1 1 0 1 1 1 1 1 1 0 0 11 25

305 1 1 1 0 1 1 0 1 1 1 1 1 0 1 1 1 13 1 1 1 1 0 0 0 1 1 1 1 1 0 0 9 22

306 1 1 1 0 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 0 14 1 1 1 1 0 1 1 1 1 1 1 0 0 0 10 24

307 1 1 1 0 0 1 0 1 1 1 1 1 0 1 1 1 12 1 1 1 1 0 0 0 1 1 1 1 1 0 0 9 21

308 1 1 1 0 1 1 1 1 1 1 1 1 0 1 1 1 14 1 1 1 1 0 0 1 1 1 1 1 1 0 0 10 24

309 0 1 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 2 0 1 0 0 0 0 0 1 0 0 1 0 0 0 3 5

310 1 1 1 0 1 1 0 1 1 1 1 1 1 1 1 1 14 1 1 1 1 1 0 0 1 1 1 1 0 0 0 9 23

311 0 1 1 0 1 1 0 1 1 1 1 1 0 1 1 1 12 1 1 1 1 1 1 1 1 0 1 1 1 0 0 11 23

312 1 1 1 0 0 1 1 1 1 1 1 1 0 1 1 1 13 1 1 1 1 1 0 1 1 0 1 1 1 0 0 10 23

313 1 1 1 0 1 1 0 1 1 1 1 1 1 1 1 1 14 1 1 1 1 0 1 1 1 1 1 1 0 0 0 10 24

314 1 1 1 0 1 1 1 1 1 1 1 1 0 1 1 1 14 1 1 1 1 0 0 0 1 1 1 1 0 0 0 8 22

315 1 1 1 0 1 1 1 0 1 1 1 1 0 1 1 1 13 1 1 1 1 0 0 0 1 1 1 1 0 0 0 8 21

316 0 1 1 0 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 14 1 1 1 0 0 1 1 1 1 1 1 1 1 0 11 25

317 0 1 1 0 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 14 1 1 1 0 0 1 1 1 1 1 1 1 0 0 10 24

318 1 1 1 0 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 15 1 1 1 1 0 0 1 1 1 1 1 1 0 0 10 25

319 0 1 1 0 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 14 0 1 1 1 0 0 0 1 0 1 1 1 0 0 7 21

320 1 1 1 0 1 1 1 1 1 1 1 1 0 1 1 1 14 1 1 1 1 0 0 0 1 0 1 1 0 0 0 7 21



55 
 

 

 

321 0 1 1 0 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 14 1 1 1 1 0 1 1 1 1 1 1 1 0 0 11 25

322 0 1 1 0 0 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 13 0 1 1 1 0 0 0 1 0 1 1 0 0 0 6 19

323 0 1 1 0 0 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 13 0 1 1 1 1 0 0 1 0 1 1 0 0 0 7 20

324 1 1 1 0 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 15 1 1 1 1 0 0 0 1 0 1 1 0 0 0 7 22

325 0 1 1 0 1 1 1 1 1 1 1 1 0 1 1 1 13 0 1 1 1 0 0 0 1 0 1 1 0 0 0 6 19

326 0 1 1 0 0 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 13 0 1 1 1 1 0 0 1 0 1 1 0 0 0 7 20

327 0 1 1 0 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 14 0 1 1 1 0 0 0 1 0 1 1 0 0 0 6 20

328 1 1 1 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 4 0 1 0 0 0 0 0 1 0 0 1 0 0 0 3 7

329 0 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 15 1 1 1 1 0 0 1 1 1 1 1 1 0 0 10 25

330 0 1 1 0 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 14 1 1 1 1 0 0 0 1 1 1 1 0 0 0 8 22

331 0 1 1 0 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 14 1 1 1 1 1 0 0 1 0 1 1 0 0 0 8 22

332 0 1 1 0 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 14 1 1 1 0 0 0 0 1 1 1 1 0 0 0 7 21

333 0 1 1 0 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 14 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 0 0 0 11 25

334 0 1 1 0 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 14 1 1 1 1 0 1 1 1 1 1 1 0 0 0 10 24

335 0 1 1 0 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 14 1 1 1 1 0 1 1 1 1 1 1 1 0 0 11 25

336 0 1 1 0 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 14 1 1 1 1 1 0 1 1 0 1 1 0 1 0 10 24

337 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 16 1 1 1 1 0 1 1 1 1 1 1 1 0 0 11 27

338 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 16 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 14 30

339 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 16 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 14 30

340 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 16 1 1 1 1 0 1 1 1 1 1 1 1 0 0 11 27

341 0 1 1 1 0 1 1 1 1 1 1 1 0 1 1 1 13 0 1 1 1 0 0 0 1 0 1 1 0 0 0 6 19

342 0 1 1 0 0 1 1 1 1 1 1 1 0 1 1 1 12 0 1 1 1 0 0 0 1 0 1 1 0 0 0 6 18

343 0 1 1 0 0 1 1 1 1 1 1 1 0 1 1 1 12 0 1 1 1 0 0 0 1 0 1 1 0 0 0 6 18

344 0 1 1 0 0 1 1 1 1 1 1 1 0 1 1 1 12 0 1 1 1 0 0 0 1 0 1 1 0 0 0 6 18

345 1 1 1 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 4 0 1 0 0 0 0 0 1 0 0 1 0 0 0 3 7

346 0 1 1 0 0 1 1 1 1 1 1 1 0 1 1 1 12 0 1 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 2 14

347 0 1 1 0 0 0 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 12 0 0 1 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0 2 14

348 0 1 1 0 0 0 0 1 1 0 1 1 1 1 1 1 10 0 1 1 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 3 13

349 0 1 1 0 1 1 1 1 1 1 1 1 0 1 1 1 13 0 1 1 1 0 0 0 1 0 1 1 0 0 0 6 19

350 0 1 1 1 0 1 0 1 1 1 1 1 1 1 1 1 13 1 1 1 1 0 0 0 1 0 1 1 0 0 0 7 20

351 0 1 1 1 1 1 0 1 1 1 1 1 0 1 1 1 13 1 1 1 1 0 0 1 1 0 1 1 0 0 0 8 21

352 0 1 1 0 0 1 0 1 1 1 1 1 1 1 1 1 12 0 1 1 0 0 0 0 1 0 1 1 0 0 0 5 17

353 0 1 1 0 0 1 1 1 1 1 1 1 0 1 1 1 12 0 1 1 1 0 0 0 1 0 0 1 0 0 0 5 17

354 0 1 1 0 0 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 13 1 1 1 1 0 0 0 1 0 1 1 0 0 0 7 20

355 0 1 1 0 1 1 0 1 1 1 1 1 1 1 1 1 13 1 1 1 1 0 0 1 1 0 1 1 1 0 0 9 22

356 0 1 1 0 1 1 0 1 1 1 1 1 1 1 1 1 13 1 1 1 1 0 0 1 1 1 1 1 0 0 0 9 22

357 0 1 1 1 0 1 1 1 1 1 1 1 0 1 1 1 13 0 1 1 1 0 0 0 1 0 0 1 0 0 0 5 18

358 0 1 1 1 0 1 1 1 1 1 1 1 0 1 1 1 13 0 1 1 1 0 0 0 1 0 1 1 0 0 0 6 19

359 1 1 1 0 1 1 1 1 1 1 1 1 0 1 1 1 14 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 0 0 12 26

360 1 1 1 0 1 1 0 1 1 1 1 1 0 1 1 1 13 1 1 1 1 0 1 1 1 1 1 1 1 0 0 11 24
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361 1 1 1 0 1 1 0 1 1 1 1 1 0 1 1 1 13 1 1 1 1 1 0 0 1 0 1 1 0 0 0 8 21

362 1 1 1 0 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 15 1 1 1 1 0 1 1 1 1 1 1 0 0 0 10 25

363 0 1 1 0 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 14 1 1 1 1 0 1 1 1 0 1 1 0 0 0 9 23

364 1 1 1 0 1 1 0 1 1 1 1 1 0 1 1 1 13 1 1 1 0 0 0 0 1 0 1 1 0 0 0 6 19

365 0 1 1 0 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 14 1 1 1 1 0 0 0 1 0 1 1 0 0 0 7 21

366 0 1 1 0 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 14 1 1 1 1 0 0 0 1 0 1 1 0 0 0 7 21

367 0 1 1 1 0 1 1 1 1 1 1 1 0 1 1 1 13 0 1 1 0 0 0 0 1 0 1 1 0 0 0 5 18

368 0 1 1 1 0 1 1 1 1 1 1 1 0 1 1 1 13 0 1 1 0 0 0 0 1 0 1 1 0 0 0 5 18

369 0 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 15 0 1 1 1 0 0 0 1 0 0 1 0 0 0 5 20

370 0 1 1 0 0 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 13 0 1 1 0 1 0 0 1 0 0 1 0 0 0 5 18

371 1 1 1 0 1 0 1 1 1 1 1 1 0 1 1 1 13 1 1 1 1 0 0 0 1 0 1 1 0 0 0 7 20

372 1 1 1 0 1 1 0 1 1 1 1 1 0 1 1 1 13 1 1 1 1 0 0 0 1 0 1 1 0 0 0 7 20

373 0 1 1 1 1 0 1 1 1 1 1 1 0 1 1 1 13 1 1 1 1 0 0 0 1 0 1 1 0 0 0 7 20

374 1 1 1 0 1 1 1 1 1 1 1 1 0 1 1 1 14 1 1 1 0 0 0 1 1 0 1 1 0 0 0 7 21

375 1 1 1 0 0 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 14 0 1 1 0 1 0 0 1 0 0 1 0 0 0 5 19

376 0 1 1 0 0 1 1 0 1 1 1 1 0 1 1 1 11 1 1 1 0 0 0 0 1 0 1 1 0 0 0 6 17

377 0 1 1 1 0 1 1 1 1 1 1 1 0 1 1 1 13 0 1 1 0 0 0 0 1 0 0 1 0 0 0 4 17

378 0 1 1 1 0 1 1 1 1 1 1 1 0 1 1 1 13 0 1 1 1 0 0 0 1 0 0 1 0 0 0 5 18

379 0 1 1 0 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 14 1 1 1 0 0 0 0 1 1 1 1 1 0 0 8 22

380 0 1 1 0 0 1 0 1 1 1 1 1 1 1 1 1 12 0 1 1 0 0 0 0 1 0 0 1 0 0 0 4 16

381 0 1 1 0 0 1 0 1 1 1 1 1 1 1 1 1 12 0 1 1 0 0 0 0 1 0 0 1 0 0 0 4 16

382 0 1 1 0 0 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 13 0 1 1 0 0 0 0 1 0 0 1 0 0 0 4 17

383 0 1 1 0 0 0 0 1 1 1 1 1 0 1 1 1 10 0 1 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 2 12

384 0 1 1 0 1 1 0 1 1 1 1 1 0 1 1 1 12 0 1 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 2 14

385 0 1 1 0 0 1 0 1 1 1 1 1 1 1 1 1 12 0 1 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 2 14

386 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 16 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 0 13 29

387 1 1 1 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 4 0 1 0 0 0 0 0 1 0 0 1 0 0 0 3 7

388 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 16 1 1 1 1 0 1 1 1 1 1 1 1 0 1 12 28

389 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 16 1 1 1 1 0 1 1 1 1 1 1 1 1 0 12 28

390 0 1 1 1 0 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 14 1 1 1 1 1 1 1 1 0 1 1 0 0 0 10 24

391 0 1 1 0 1 1 0 1 1 1 1 1 0 1 1 1 12 1 1 1 1 0 0 0 1 0 1 1 0 0 0 7 19

392 1 1 1 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 4 0 1 0 0 0 0 0 1 0 0 1 0 0 0 3 7

393 0 1 1 0 0 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 13 0 1 1 0 0 0 0 1 0 0 1 0 0 0 4 17

394 0 1 1 0 0 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 13 0 1 1 0 0 0 0 1 0 0 1 0 0 0 4 17

395 0 1 1 0 0 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 13 0 1 1 0 0 0 0 1 0 0 1 0 0 0 4 17

396 0 1 1 0 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 14 0 1 1 0 0 0 0 1 0 0 1 0 0 0 4 18

397 0 1 1 0 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 14 1 1 1 0 0 0 1 1 0 1 1 0 0 0 7 21

398 0 1 1 0 0 1 1 1 1 1 1 1 0 1 1 1 12 1 1 1 0 0 0 0 1 0 0 1 0 0 0 5 17

399 0 1 1 0 0 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 13 0 1 1 0 0 0 0 1 0 0 1 0 0 0 4 17

400 0 1 1 0 0 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 13 0 1 1 1 0 0 0 1 0 0 1 0 0 0 5 18
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14% de similitud general
Principales fuentes encontradas en las siguientes bases de datos:

14% Base de datos de Internet 0% Base de datos de publicaciones

FUENTES PRINCIPALES

Las fuentes con el mayor número de coincidencias dentro de la entrega. Las fuentes superpuestas no se
mostrarán.

1
repositorio.uma.edu.pe 5%
Internet

2
repositorio.ucv.edu.pe 2%
Internet

3
docplayer.es 1%
Internet

4
repositorio.unac.edu.pe 1%
Internet

5
1library.co <1%
Internet

6
repositorio.upeu.edu.pe <1%
Internet

7
repositorio.upla.edu.pe <1%
Internet

8
repositorio.upt.edu.pe <1%
Internet

9
repositorio.uss.edu.pe <1%
Internet

Descripción general de fuentes

http://repositorio.uma.edu.pe/handle/UMA/185
https://repositorio.ucv.edu.pe/bitstream/handle/20.500.12692/32899/cardenas_il.pdf?isAllowed=y&sequence=1
https://docplayer.es/1340520-Teorias-y-modelos-de-enfermeria.html
http://repositorio.unac.edu.pe/bitstream/handle/UNAC/4315/martinez%20cruz%202da%20espec%20enfermeria%202019.pdf?isAllowed=y&sequence=4
https://1library.co/document/q5mw35wy-calidad-notas-enfermeria-hospital-publico-trujillo.html
http://repositorio.upeu.edu.pe/bitstream/handle/UPEU/441/Eulalia_Tesis_bachiller_2016.pdf?seque=
https://repositorio.upla.edu.pe/bitstream/handle/20.500.12848/1762/TESIS%20FINAL-buendiaYmorales.pdf?isAllowed=y&sequence=3
http://repositorio.upt.edu.pe/bitstream/UPT/1200/1/Chacolla-Sanga-Yolanda.pdf
https://repositorio.uss.edu.pe/bitstream/handle/20.500.12802/5666/Custodio%20Ballena%20Jaqueline%20del%20Roc%c3%ado.pdf?isAllowed=y&sequence=1
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10
repositorio.upao.edu.pe <1%
Internet

11
repositorio.unjfsc.edu.pe <1%
Internet

12
dspace.unitru.edu.pe <1%
Internet

13
repositorio.umsa.bo <1%
Internet

14
repositorio.udh.edu.pe <1%
Internet

15
renati.sunedu.gob.pe <1%
Internet

16
repositorio.uwiener.edu.pe <1%
Internet

17
repositorio.unsm.edu.pe <1%
Internet

18
cybertesis.unmsm.edu.pe <1%
Internet

19
journals.cincader.org <1%
Internet

20
repositorio.uap.edu.pe <1%
Internet

21
repositorio.unheval.edu.pe <1%
Internet

Descripción general de fuentes

http://repositorio.upao.edu.pe/bitstream/20.500.12759/9433/1/REP_LESLIE.HARO_CYNTHIA.MURO_NIVEL.DE.CALIDAD.DE.REGISTROS.pdf
http://repositorio.unjfsc.edu.pe/bitstream/handle/UNJFSC/3945/TESIS%20FRAN.pdf?isAllowed=y&sequence=1
https://dspace.unitru.edu.pe/bitstream/handle/UNITRU/15926/2E%20609.pdf?isAllowed=y&sequence=1
https://repositorio.umsa.bo/bitstream/handle/123456789/29444/TM-2015.pdf?isAllowed=y&sequence=1
http://repositorio.udh.edu.pe/bitstream/handle/123456789/486/CRISPIN%20PONCE%2c%20MARCO%20ANTONIO%20%20%20%20%20%20.pdf
https://renati.sunedu.gob.pe/handle/sunedu/2889119?locale=es
http://repositorio.uwiener.edu.pe/bitstream/handle/20.500.13053/5228/T061_48492074_S.pdf?sequence=1
http://repositorio.unsm.edu.pe/bitstream/handle/11458/2809/ENFERMERIA%20-%20Lisbeth%20Rios%20Garc%c3%ada.pdf?isAllowed=y&sequence=1
http://cybertesis.unmsm.edu.pe/bitstream/handle/cybertesis/7088/Quispe_pe.pdf?isAllowed=y&sequence=1
https://journals.cincader.org/index.php/ghmj/article/download/179/162/270
https://repositorio.uap.edu.pe/bitstream/handle/20.500.12990/4303/Tesis_calidad.atenci%c3%b3n_estudiante_unidad%20descentralizada%20educaci%c3%b3n%20a%20distancia_UAP_filial%20Huacho.pdf?isAllowed=y&sequence=1
http://repositorio.unheval.edu.pe/bitstream/handle/UNHEVAL/4625/2EN.CQ038D68.pdf
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22
coursehero.com <1%
Internet

23
lareferencia.info <1%
Internet

24
repositorio.usmp.edu.pe <1%
Internet

25
repositorio.uancv.edu.pe <1%
Internet

26
repositorio.unsa.edu.pe <1%
Internet

27
repositorio.unsch.edu.pe <1%
Internet

28
repositorio.upch.edu.pe <1%
Internet

29
repositorio.usanpedro.edu.pe <1%
Internet

30
tesis.usat.edu.pe <1%
Internet

31
researchgate.net <1%
Internet

32
redibai-myd.org <1%
Internet

33
distancia.udh.edu.pe <1%
Internet

Descripción general de fuentes

https://www.coursehero.com/file/94630298/transversaldocx/
http://www.lareferencia.info/vufind/Record/PE_343f19867d19d2e0b8357cdcb45a66d2
https://repositorio.usmp.edu.pe/bitstream/handle/20.500.12727/7047/Rodriguez%20_%20CJL.pdf
http://repositorio.uancv.edu.pe/bitstream/handle/UANCV/490/Guillermo_Ramos_Angela_Patricia.pdf?isAllowed=y&sequence=1
http://repositorio.unsa.edu.pe/bitstream/handle/UNSA/5138/ENbrapamo.pdf?isAllowed=y&sequence=1
http://repositorio.unsch.edu.pe/bitstream/handle/UNSCH/2284/TESIS%20En703_Cor.pdf?isAllowed=y&sequence=1
https://repositorio.upch.edu.pe/bitstream/handle/20.500.12866/1364/Grado_YarascaGaray_Katia.pdf?isAllowed=y&sequence=1
http://repositorio.usanpedro.edu.pe/handle/USANPEDRO/11827
https://tesis.usat.edu.pe/bitstream/20.500.12423/1697/3/TL_CordovaAsenjoNeydib_Salda%c3%b1aSilvaAlysson.pdf
https://www.researchgate.net/publication/280036285_Evaluacion_de_conocimientos_a_los_9_meses_de_un_programa_de_formacion_online_en_lectura_critica_dirigido_a_enfermeras
http://redibai-myd.org/portal/wp-content/uploads/2019/03/Innovacio%CC%81n-Educativa-07-4.pdf
http://distancia.udh.edu.pe/bitstream/handle/123456789/2125/TRUJILLO%20QUINTO%2c%20Wendy%20Ruth.pdf?isAllowed=y&sequence=1
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34
repositorio.uladech.edu.pe <1%
Internet

35
revistas.uladech.edu.pe <1%
Internet

36
sisbib.unmsm.edu.pe <1%
Internet

Descripción general de fuentes

https://repositorio.uladech.edu.pe/bitstream/handle/20.500.13032/30772/DETERMINANTES_SALUD_TEMOCHE_%20COELLO_YULY.pdf?isAllowed=y&sequence=1
http://revistas.uladech.edu.pe/index.php/increscendo-salud/issue/download/75/141
https://sisbib.unmsm.edu.pe/bibVirtualData/Tesis%20para%20marcaci%C3%B3n3%20%28para%20Inform%C3%A1tica%29/Trabajos%20de%20investigaci%C3%B3n/manco_ma%28Trabajo%20de%20investigaci%C3%B3n%29/CARACTER%C3%8DSTICAS%20DE%20LAS%20%20ANOTACIONES%20DE%20ENFERMER%C3%8DA%20EN%20EL%20SERVICIO%20DE%20MEDICINA%20%20DEL%20%20%20HOSPITAL%20REZO.doc
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Material bibliográfico Material citado

Material citado Coincidencia baja (menos de 10 palabras)

Fuentes excluidas manualmente Bloques de texto excluidos manualmente

FUENTES EXCLUIDAS 

repositorio.uroosevelt.edu.pe
Internet

4%

BLOQUES DE TEXTO EXCLUIDOS

FACULTAD DE CIENCIAS DE LA SALUDESCUELA PROFESIONAL DE ENFERMERÍA
repositorio.uma.edu.pe

PARA OBTENER EL TÍTULO PROFESIONAL DE LICENCIADA ENENFERMERÍAAUTO...
repositorio.uroosevelt.edu.pe

ASESORA:Mg. Arias Manrique HedyLÍNEA DE INVESTIGACIÓN:Enfermería Clínica...
repositorio.uroosevelt.edu.pe

por su esfuerzo y dedicación quien con su
repositorio.usanpedro.edu.pe

que nos brindó para la
repositorio.uroosevelt.edu.pe

con DNI N
repositorio.uroosevelt.edu.pe

Página de juradosDeclaratoria de autenticidadÍndiceResumen
repositorio.uroosevelt.edu.pe

Se excluyó del reporte de similitud

https://repositorio.uroosevelt.edu.pe/bitstream/handle/20.500.14140/807/TESIS%20MARITZA%20Y%20LIZ.pdf?isAllowed=y&sequence=1
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6
repositorio.ucv.edu.pe

Anexo 1Matriz de consistenciaTítulo: Calidad de
repositorio.unac.edu.pe

ProblemaObjetivosHipótesisVariables
repositorio.ucv.edu.pe

Cuál es la calidad de registros de
repositorio.uma.edu.pe

Tipo de investigación
repositorio.unh.edu.pe

Por el tipo de estudiono se considerahipótesisdeinvestigación, segúnHernández R...
docplayer.es

Objetivos específicos
repositorio.unac.edu.pe

servicio de emergencia del hospitalSan
repositorio.uma.edu.pe

Identificar la calidad
repositorio.unac.edu.pe

VALOR FINALESCALA DEMEDICIÓN
repositorio.udh.edu.pe

Precisión:1. Nombre y apellido del paciente.2. Registra número de historia clínica....
repositorio.unac.edu.pe

Obtiene datos subjetivos del paciente
hdl.handle.net

Se excluyó del reporte de similitud
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Formula adecuadamente los diagnósticos deenfermería
repositorio.unac.edu.pe

Establece prioridades en el orden de los cuidados abrindar
1library.co

Registra intervenciones en forma adecuada yoportuna
repositorio.unac.edu.pe

SERVICIODE EMERGENCIA DEL HOSPITAL SAN
repositorio.uma.edu.pe

Lista de chequeo)ESTRUCTURAPrecisión
repositorio.uma.edu.pe

SI
repositorio.unjfsc.edu.pe

SINO
repositorio.ucv.edu.pe

DiagnosticoSINO
repositorio.unjfsc.edu.pe

Establece los resultados esperados en base al problemaEjecuciónSINO
repositorio.unjfsc.edu.pe

Establece prioridades en el orden de los cuidados a brindar
1library.co

27)Registra intervenciones en forma adecuada y oportuna28
repositorio.unjfsc.edu.pe

de investigación
renati.sunedu.gob.pe

Se excluyó del reporte de similitud



Reporte de similitud

Se ha considerado:0 = Si la respuesta es negativa, 1 = Si la respuesta es positiva.P...
repositorio.uma.edu.pe

Número de ítems
repositorio.uma.edu.pe

lista de chequeoESTRUCTURAPrecisión
repositorio.uma.edu.pe

Registra fecha y hora
repositorio.unjfsc.edu.pe

8)Usa color de lapicero
repositorio.uma.edu.pe

SINO11)Registra los datos sin enmendadura (uso de corrector
repositorio.unjfsc.edu.pe

16)Anota los registros más simplificado posible
repositorio.uma.edu.pe

Utiliza etiquetas diagnosticas de la NANDA
repositorio.unjfsc.edu.pe

Establece prioridades en el orden de los cuidados a brindar
repositorio.uma.edu.pe

Establece los resultados esperados en base al problema
repositorio.unjfsc.edu.pe

de datos de calidad de registros de enfermeríaESTRUCTURACONTENIDO
repositorio.ucv.edu.pe

Se excluyó del reporte de similitud


