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RESUMEN

Introduccion: La satisfaccion es considerada un indicador valido y clave de la calidad en la atencion médica,
que describe dimensiones subjetivas de la experiencia del paciente y cuya relevancia ha aumentado en el
tiempo. Objetivo: Evaluar la satisfaccion de los usuarios de un laboratorio clinico en un hospital de alta
complejidad del norte de Peru durante diciembre del 2021. Metodologia: Estudio descriptivo, prospectivo
transversal; instrumento: se utilizé un modelo de SERQUAL adaptado por Yamil Adrian Guarin para su uso en
laboratorio clinico, que consté de 20 items para percepciones y 20 items para expectativas, cada item tuvo un
valor entre 1y 7. Se considero6 que existio satisfaccion si la diferencia entre percepciones y expectativas fue
igual o superior a cero Resultados: Se logro encuestar un total de 384 pacientes; 49,1 % fueron mujeres,
60,9 % tuvieron formacion técnica superior, y 13,5 % educacion secundaria. Se obtuvo un porcentaje de
satisfechos del 56,9 % en la dimension tangibilidad, mientras que el porcentaje de satisfaccion fue del 59,6 %,
56,5 %, 53,4 % y 59.4 % en las dimensiones fiabilidad, capacidad de respuesta, seguridad y empatia,
respectivamente. Conclusiones: La satisfaccion de los usuarios de laboratorio clinico fluctué entre 50 y 60
%, discretamente inferior a lo recomendado por el Ministerio de Salud.

Palabras clave: Satisfaccion del Paciente; Servicios de Laboratorio Clinico, Laboratorio Clinico.(Fuente: DeCS BIREME)

User satisfaction of a clinical laboratory in a high
complexity hospital in northern Peru, December 2021

ABSTRACT

Introduction: Satisfaction is considered a valid and key indicator of quality in medical care, which describes
subjective dimensions of the patient's experience and whose relevance has increased over time. Objective:
To evaluate the satisfaction of users of a clinical laboratory in a high complexity hospital in northern Peru
during December 2021. Methodology: Descriptive, prospective cross-sectional study; instrument: a
SERQUAL model adapted by Yamil Adrian Guarin was used for use in clinical laboratories, which consisted of
20 items for perceptions and 20 items for expectations, each item had a value between 1 and 7. It was
considered that there was satisfaction if the difference between perceptions and expectations was equal to or
greater than zero Results: A total of 384 patients were surveyed, 49.08% were women; 60.9% had higher
technical training, and 13.54% secondary education. A satisfied percentage of 55.99% was obtained in the
tangibility dimension, while the satisfaction percentage was 59.64, 56.25, 53.39 and 59.38% in the reliability,
responsiveness, security and empathy dimensions, respectively. Conclusions: The satisfaction of clinical
laboratory users fluctuated between 50 and 60%, slightly lower than what is recommended by the Ministry of
Health.
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INTRODUCCION

En la asistencia en salud, el llamado es hacia su
humanizacion y a ofrecer servicios de mayor calidad. El
concepto de calidad en salud debemos enmarcarlo segun
Vanormalingen (1996) en cinco elementos fundamentales:
excelencia profesional, uso eficiente de los recursos, minimo
riesgo para el paciente, alto grado de satisfaccion, e impacto
final que tiene en la salud. Sin embargo, la calidad de la salud
no estd reducida a uno o algunos de estos elementos,
necesariamente implica la integracion de elementos de
caracter técnico y también de procesos objetivos y subjetivos;
todos imbricados tienen como resultante la satisfaccion de los
usuarios y la eficiencia de la institucion de salud . La
satisfaccion es considerada un indicador valido y clave de la
calidad en la atencién médica, que describe dimensiones
subjetivas de la experiencia del paciente y cuya importancia
ha aumentado en el tiempo ©. La Organizacion Mundial de la
Salud (OMS) propuso en el 2000, un marco de referencia para
la evaluacion del desempefio de los sistemas de salud,
destacando que éste no tiene Unicamente la meta de mejorar
y mantener la salud de la poblacion, sino también satisfacer
las necesidades de sus usuarios desde sus expectativas
acerca de la atencion en salud. De esta forma, se resalta que
la satisfaccion y percepcion de la calidad del servicio
reportada por el usuario no depende Unicamente de los
resultados en salud obtenidos, sino también implica la
capacidad de responder a las expectativas legitimas de la
poblacion respecto a las dimensiones no sanitarias de sus
interacciones con el sistema de salud .

En vista que la satisfaccion del usuario externo en salud
puede ser muy heterogénea resulta necesario evaluarla en
cada centro asistencial a fin de conocer la situacion concreta
de cada establecimiento con la finalidad de buscar estrategias
correctivas y orientar nuestra atencién hacia la mejora
continua.

Uno de los instrumentos mas usados, a nivel global para
evaluar la satisfacciéon del usuario o paciente es el
cuestionario SERVQUAL disefiado por Zethaml,
Parasuraman y Berry en el afio de 1988, que surge con el
proposito de evaluar la calidad y ser una herramienta de
mejoramiento de la calidad en el servicio ofertado por una
organizacion o empresa. Se maneja a través de la resolucién
de un cuestionario estandar, mismo que ayuda ala evaluacion
de la calidad del servicio, esto se logra a través de la
evaluacién de cinco dimensiones definidas que son:
fiabilidad, seguridad, empatia, capacidad de respuesta y

elementos tangibles .

Existen antecedentes de la evaluacion de la satisfaccion del
usuario en el servicio de laboratorio clinico:

Machaca, G. (2020) realiz6 un estudio descriptivo en Tacna,
Peru. Lainvestigacion tuvo como objetivo principal determinar
la relacion entre el nivel de satisfaccion del paciente y la
calidad de atencion del servicio de laboratorio clinico en el
Policlinico Policial Tacna, durante el contexto COVID-19,
2020. La poblacion estuvo conformada por 890 pacientes
atendidos en el laboratorio clinico entre los meses de agosto,
setiembre y octubre del afio 2020, con un tamafio de muestra
de 205 pacientes utilizando la encuesta SERVPEREF, los
resultados indicaron una satisfaccion global de 68,8 %, los

pacientes se sintieron “muy satisfechos” con la dimension
Empatia (25,9 %), e “insatisfechos” con la dimension de
“elementos tangibles” (12,7 %); ademas, se evidencioé una
percepcién de la calidad como “buena” del 37,6 %, donde la
dimension mejor calificada fue la “humana” (29,8 %), y la
dimensién “entorno” (12,9 % ) fue calificada como “mala”. Con
el estudio se demuestra que existe correlacion alta entre las
variables, confirmando una correlacién positiva y directa entre
la calidad de atencién y la satisfaccion de los pacientes
atendidos en el servicio de laboratorio clinico del Policlinico

Policial Tacna ®.

Castelo, L. (2018) realiz6 un estudio descriptivo cuantitativo
en Ecuador sobre la calidad de atencién en un laboratorio
clinico particular, evalu6 377 pacientes mediante la encuesta
Servqual. En dicho estudio se detectd que los usuarios del
laboratorio clinico estan insatisfechos con las instalaciones
fisicas, con el material informativo inexistente, con el plazo de
entrega de resultados, demora en la toma de muestras, con la
mala atencion por parte del personal del laboratorio. Para
solucionar los problemas encontrados se desarrolld una
propue(:ta de mejoras para los servicios del laboratorio
clinico™.

Peralta, C. (2015) realizd un estudio descriptivo transversal
sobre la calidad del servicio de laboratorio del Hospital Tela de
Honduras aplic6 367 encuestas de tipo Servqual, de los
cuales el 74 % de los usuarios correspondieron al sexo
femenino; todas las brechas fueron negativas lo que indico
déficit en el servicio que prestaba el laboratorio clinico del
Hospital Tela, la dimension bienes tangibles y empatia con -17
fueron las brechas mas cercana a cero y en base a ellas se
puede enfocar un plan de mejora continua de calidad, la
brecha mas alejada del valor de cero es la de confiabilidad,
con un -33; la dimensién capacidad de respuesta, -31;
dimensién seguridad, -26, y la dimensién de indice de calidad
del servicio, -24.8. Como conclusion determinaron que, al
clasificar la calidad del servicio, la dimensién con la brecha
mas alejada del cero fue la confiabilidad y las mas cercanas al
cero fueron los bienes tangibles y laempatia .

Macone, C. (2017) evalu6 la calidad de atencion de un
laboratorio particular en Venezuela, en 97 usuarios, para lo
cual aplicé la encuesta Servqual, donde pudo apreciar que el
100 % de las dimensiones evaluadas tuvo brecha negativa ©.

El servicio de laboratorio clinico evaluado en el presente
estudio fue un servicio de alta complejidad, centro de
referencia del norte del Peru, que cuenta con diversas areas
como biologia molecular, citometria de flujo, citogenética,
bioquimica, inmunologia, electroforesis, microbiologia,
hematologia y coagulacién, emergencias y area de
esterilizacion. En los ultimos 12 meses se ha logrado
implementar mejoras como independizacion del area de toma
de muestras, incremento de una ventanilla para citas
presenciales de laboratorio y programacion de dos
digitadores para citas telefonicas, reduccion del tiempo de
entrega de resultados e independizacion del area para
recepcion de muestras bioldgicas, sin embargo aun persistian
algunas quejas ,una a dos por dia, que requirié ser abordadas
en profundidad mediante la aplicacion de una encuesta de
evaluacion de la satisfaccion del paciente, SERVQUAL, que
permitié descubrir el origen del malestar de los pacientes con
lafinalidad de generar estrategias para reducirlas.



Satisfaccion de los usuarios de un laboratorio clinico en un hospital de alta complejidad del norte de Perq, diciembre 2021

El presente trabajo se propuso como objetivo general evaluar
la satisfaccion de los usuarios de un laboratorio clinico en un
hospital de alta complejidad del norte de Peru durante
diciembre del 2021.

MATERIAL Y METODOS

Se realiz6 un estudio observacional, descriptivo prospectivo y
transversal, en voluntarios atendidos en un laboratorio de alta
complejidad de un hospital del norte de Perud, como
Instrumento se utilizé un modelo de SERQUAL adaptado por
Yamil Adrian Guarin para su uso en laboratorio clinico, ésta
adaptacion constoé de 20 items para percepciones y 20 items
para expectativas, cada item tuvo un valor entre 1 y 7. El
instrumento tuvo un valor de alfa de cronbach de 0,980. Por
tanto, se determind que el cuestionario del modelo
SERVQUAL modificado que evalla las expectativas y
percepciones de los pacientes fue confiable . Se considerd
que existio satisfaccion si la diferencia entre percepciones y
expectativas fue igual o superior a cero e insatisfaccion si
dicha diferencia obtuvo un resultado menor a este valor. Este
instrumento evalué 5 dimensiones

RESULTADOS

Se logré encuestar un total de 384 pacientes,49.1 % fueron
mujeres; 60.9 % tuvieron formacion técnica superior, 13.5 %
educacion secundaria, 2.7 % formacion primaria y el restante
grupo de pacientes educacion universitaria (Tabla 1).

Tabla 1. Distribuciéon de caracteristicas de los usuarios
atendidos en el servicio de laboratorio clinico del hospital
nacional Almanzor Aguinaga Asenjo en Chiclayo, Perd,
diciembre del 2021.

Femenino 49.08 4 30 142 45 221
Masculino 50.23 7 22 92 42 163
Total 49.82 1 52 234 87 384

Tangibilidad: Este factor se refiere a las instalaciones fisicas,
equipos y la apariencia del personal. Se ha sefialado como
uno de los factores mas importantes en la industria de
servicios.

Fiabilidad: Se refiere a la capacidad de realizar el servicio de
formafiable y precisa.

Capacidad de respuesta: Se refiere a la voluntad del
proveedor de servicios para ayudar a los clientes y
proporcionar servicios rapidos.

Seguridad: Se refiere al conocimiento de los empleados, la
cortesiay la capacidad de transmitir confianza y seguridad.

Empatia: Se refiere al cuidado y atencion personalizada que
selebrindaalosclientes.

Tamaino muestral:

Se utilizé la férmula para el calculo del tamafio muestral de
proporciones, obteniéndose un tamario de 364 participantes.
Criterios de inclusion: usuarios mayores de 18 afos,
usuarios de ambos sexos.

Criterios de exclusion: usuarios con trastornos mentales o
deterioro cognitivo que impida llenar la encuesta.

Las diferencias entre las percepciones y expectativas en
cuatro dimensiones evaluadas fueron de cero, mientras que
en la dimension tangibilidad presenté una diferencia negativa
(Tabla 2).

Tabla 2. Medianas de las dimensiones de satisfaccion de los
usuarios atendidos en el servicio de laboratorio clinico del
Hospital Nacional Almanzor Aguinaga Asenjo en Chiclayo,
Peru, diciembre del 2021.

TANGIBILIDAD 6.00 5.50 -0.50
FIABILIDAD 6.00 6.00 0.00
CAPACIDAD DE
RESPUESTA 6.00 6.00 0.00
SEGURIDAD 6.00 6.00 0.00
EMPATIA 6.00 6.00 0.00

Al evaluar la dimension tangibilidad, tres de sus items tuvieron
una diferencia o brecha negativa, y un item, presentacion del
area (limpieza) obtuvo un resultado igual a cero. Los items de
la dimension fiabilidad obtuvieron una brecha igual a cero y
uno de ellos, resultados de laboratorio Utiles obtuvo una
brecha negativa. En la dimension capacidad de respuesta,
solo el item de tiempo de entrega de resultados adecuado
tuvo una brecha negativa. En la dimension seguridad, solo el
item de aplicacion de normas de bioseguridad tuvo una
brecha negativa y por ultimo en la dimensién empatia los
items de personal educado y horarios de atencién
conveniente tuvieron brechas negativas (Tabla 3).
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Tabla 3. Medianas de las preguntas de satisfaccion de los
usuarios atendidos en el servicio de laboratorio clinico del
hospital nacional Almanzor Aguinaga Asenjo en Chiclayo,
Peru, diciembre del 2021.

TANGIBILIDAD

Presentacion de las
1 instalaciones Adecuadas

o 6.00 5.00 -1.00

para el servicio)
Presentacion de las
instalaciones flodernas y

2 atractivas) 6.00 5.00 -1.00
Presentacion del

3 personal(pulcritud) 7.00 6.00 -1.00
Presentacion debrea

4 (Limpieza) 6.00 6.00 0.00

FIABILIDAD

Personal comprensivo

1 ante las dificultades 6.00 6.00 0.00

2 Entrega de resultados 6.00 6.00 0.00
oportuno
Resultados del laboratoric

3 atiles 7.00 6.00 -1.00

4 H_istorigl de resultados 6.00 6.00 0.00
disponibles

CAPACIDAD DE RESPUESTA

1 Disposicién a ayudar 6.00 6.00 0.00
Respuesta rapida y

o  Precisa para responder 6.00 6.00 0.00
ante una dificultad

3 llempo de atencion 6.00 7.00 1.00
Tiempo de entrega de

4 resultados adecuados 7.00 5.00 -2.00

SEGURIDAD

Confirmacion de su

1 identidad 5.00 6.00 1.00
Personal capacitado para

2 responderante sus 6.00 6.00 0.00
inquietudes

3 Personal quetransmite 6.00 7.00 1.00
Aplicacion de normas de
bioseguridad en su

4 atencioén (uso de guantes 700 6.00 -1.00
y material descartable) . . .

EMPATIA

Atencion individualizada y

L enfocada en usted 6.00 6.00 0.00
Atencion comprensiva

5 ﬁ]r:(t;essuessnecemdades e 6.00 7.00 1.00

3 Personal educado y 7.00 6.00 -1.00

amable

Al considerar como satisfechos a los usuarios con una brecha
entre percepciones y expectativas igual o superior a cero
pudimos obtener un porcentaje de satisfechos del 55.99% en
la dimensién tangibilidad, mientras que se obtuvo un
porcentaje de satisfaccion del 59.6, 56.3, 53.4 y 59.4 % en las
dimensiones fiabilidad, capacidad de respuesta, seguridad y
empatia, respectivamente (Figura 1).
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Figura 1 Diferencias entre Percepciones y Expectativas
segun las dimensiones de tangibilidad, fiabilidad, capacidad
de respuesta, seguridad y empatia de los usuarios atendidos
en el servicio de laboratorio clinico del Hospital Nacional
Almanzor Aguinaga Asenjo en Chiclayo, Peru, diciembre del
2021.

DISCUSION:

La totalidad de las dimensiones evaluadas de la satisfaccion
de los usuarios del servicio de laboratorio clinico obtuvieron
una insatisfaccién mayor del 40 %, pero inferior al 50 %, que
indica la necesidad de fortalecer los procesos de mejora
continua para lograr un nivel de insatisfaccion aceptable,
menor del 40 %, segun las recomendaciones del ministerio de
salud del Per( ™. Al evaluar los correspondientes items de la
dimension tangibilidad es obvia la disconformidad del
paciente en cuanto a la presentacion de las instalaciones, ello
puede deberse a que el area del hospital donde funciona el
laboratorio tiene mas de 40 afios de existencia e inicialmente
no fue concebido como laboratorio, sino como area de
almacén, habiéndose realizado cambios estructurales no del
todo éptimos, lo que concuerda con los hallazgos de Hailu,
H.(2020) ,quien en una encuesta nacional en Etiopia detectd
que la poca accesibilidad al laboratorio y la adecuacién del

area de espera eran causas de insatisfaccion de los pacientes
(11)

Dentro de la misma dimension llama la atencion la
insatisfaccion del paciente con respecto a la pulcritud del
personal, y aunque la brecha es discretamente negativa,
podria explicarse por la falta de homogeneidad del uso de
uniformes en el personal de salud. Estos hallazgos
concuerdan con el estudio de Li, Y. (2020) quien en una
revision sistematica establecié que las condiciones de higiene
eran uno de los principales factores de insatisfaccion de los
usuarios externos en los establecimientos de tercer nivel de
China ™.

Al evaluar la dimensién “fiabilidad” existié una discreta brecha
negativa en lo que respecta al item de resultados de
laboratorio utiles, siendo probable que el escaso tiempo que
brinda el personal médico para detallar la utilidad de los
mismos haya generado esta percepcion desfavorable en los
pacientes usuarios.

Por otra parte, al evaluar la dimension de “capacidad de
respuesta” pudimos apreciar la disconformidad de los
pacientes con respecto al tiempo adecuado de entrega de
resultados, resultado similar al detectado por Alelign, A.
(2019) en un hospital de referencia de Etiopia ™. Si bien,
actualmente los resultados del laboratorio de rutina son
obtenidos al promediar el medio dia, que considerando los

cerca de 500 pacientes diarios que se atienden seria
oportuno, es probable que esta sensacién en el paciente se
deba a que dichos resultados le son detallados mediante
consulta virtual o presencial entre 1 a 3 meses después de que
son procesados, generando la errbnea idea que sus
resultados no son obtenidos precozmente. Asi mismo,
muchos médicos remiten al paciente al servicio de laboratorio
clinico para la impresién de sus resultados, pese a que los
resultados estan integrados a un sistema de gestion que
permite la visualizacion de los mismos en cualquier
computadora del hospital. Esta actitud del personal médico
genera desazon en los pacientes y una mala impresién
respecto a la real responsabilidad del laboratorio, puesto que
muchos médicos indican que es responsabilidad del recurso
humano de laboratorio clinico, cuando en realidad es una
obligacion moral y académica de dicha especialidad de
capacitarse en la visualizacion de resultados. Guo, S. (2018)
también confirm6 la importancia de la entrega oportuna de
resultados como factor de insatisfaccion del paciente en un
hospital universitario de China .

En cuanto a la evaluacién de la dimension “seguridad” resulta
preocupante que los pacientes hayan manifestado su
preocupacion en cuanto a la aplicacion de normas de
bioseguridad, entre las cuales esta incluida el uso de guantes.
Esto puede devenir por la costumbre de algun personal de
laboratorio de no usar guantes cuando toman muestras
debido a la dificultad que supone la palpacion de las venas en
algunos pacientes, por lo que resulta indispensable reforzar
las medidas de bioseguridad en el recurso humano.

Finalmente al evaluar la dimensién de “empatia”, pudimos
apreciar la preocupacion de los pacientes con respecto a su
percepcion de la educacion del personal y lo conveniente del
horario de atencién .En este aspecto la sobrecarga de trabajo
que viene afrontando el recurso humano de laboratorio clinico
podria generar reacciones por estrés que motive la negativa
impresién de los pacientes, mientras que la insatisfaccion con
los horarios de atencién podria estar motivada por el embalse
de pacientes que originan largas colas, lo que motiva que el
personal de laboratorio aun maximizando esfuerzos no logre
culminar en el plazo establecido (6 a 9 am) la toma de
muestras de todos los pacientes.

Se concluye que la satisfaccion de los usuarios de laboratorio
clinico fluctud entre 50 y 60 %, discretamente inferior a lo
recomendado por el Ministerio de Salud.

Por lo expuesto es recomendable reforzar las medidas de
bioseguridad de los trabajadores de laboratorio clinico.
Homogeneizar el uso de uniformes, es indispensable
modernizar sus instalaciones, se debe promover la
capacitacion del personal médico en la busqueda de
resultados de laboratorio e incrementar el recurso humano
para reducir el estrés laboral por sobrecarga de funciones.
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