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RESUMEN

La investigacion se hizo para determinar el impacto de la fase preanalitica en
la satisfaccion del paciente en el Laboratorio Biolab Chiclayo, desde una
investigacion cuantitativa, no experimental descriptiva, la muestra fue 127
pacientes, a los que se les aplicé un cuestionario. La calidad del servicio tuvo
un impacto significativo en la satisfaccion del paciente, se evidencia una
significancia estadistica de 0.000. La percepcién de la calidad de atencion en
la fase preanalitica en la dimension solicitud de examenes de laboratorio obtuvo
la calificacién de “siempre”, con 66.9%, en el aspecto de extraccion o recepcion
de muestras, el 2.4% se calific6 como “rara vez’, respecto a atencion del
paciente en recepcion, el 2.4% se calificé como “algunas veces”. En el nivel de
satisfaccion, la dimension mas impactada es la capacidad de respuesta, con
63.8% de pacientes muy satisfechos; en cuanto a los elementos tangibles y
seguridad, estan muy satisfechos el 62.3%, en relacion a la capacidad empatia,
el 61.5% estan muy satisfechos; la fiabilidad, registra muy satisfechos el 59.9%,
y 6 pacientes poco satisfechos, para un 4.7%. La caracterizacion
sociodemografica confirma una predominancia de edad entre 41 a 50 afios, con
40 pacientes (32%); mayor presencia del sexo masculino, con 71 pacientes
(56.6%), son residentes urbanos, un 76.4%. En cuanto a la ocupacion de los
pacientes atendidos: amas de casa, 45 pacientes (35.4%), les siguen los
trabajadores independientes y dependientes, con 40 y 24 pacientes,
representando el 31.5% y18.9% respectivamente, y los estudiantes son 18

pacientes, con un 14.2%.

Se concluye que hay una asociacion significativa entre la calidad de atencion y

la satisfaccion del paciente.

Palabras Clave. Calidad de atencidn, satisfaccion, laboratorio clinico.



ABSTRACT

The research was conducted to determine the impact of the pre-analytical
phase on patient satisfaction at the Biolab Chiclayo Laboratory, from a
guantitative, non-experimental descriptive research, the sample was 127
patients, to whom a questionnaire was applied. The quality of service had a
significant impact on patient satisfaction, a statistical significance of 0.000 is
evident. The perception of the quality of care in the pre-analytical phase in the
dimension request for laboratory tests obtained the rating of "always", with
66.9%, in the aspect of sample extraction or reception, 2.4% rated it as "rarely"”,
regarding patient care at reception, 2.4% rated it as "sometimes". In the level
of satisfaction, the most impacted dimension is the response capacity, with
63.8% of very satisfied patients; Regarding tangible elements and security,
62.3% are very satisfied; regarding the ability to empathize, 61.5% are very
satisfied; regarding reliability, 59.9% are very satisfied, and 6 patients are not
very satisfied, for 4.7%. The sociodemographic characterization confirms a
predominance of age between 41 and 50 years, with 40 patients (32%); a
greater presence of males, with 71 patients (56.6%), urban residents, 76.4%.
Regarding the occupation of the patients treated: housewives, 45 patients
(35.4%), followed by independent and dependent workers, with 40 and 24
patients, representing 31.5% and 18.9% respectively, and students are 18
patients, with 14.2%.

It is concluded that there is a significant association between the quality of care

and patient satisfaction.

Keywords. Quality of care, satisfaction, clinical laboratory.



I. INTRODUCCION.

La fase preanalitica, es la etapa previa a la realizacion de un analisis de laboratorio.
Incluye el periodo de tiempo entre que un médico tratante complete la solicitud de
analisis y la muestra llegue al lugar de trabajo donde serd examinada. Esto engloba
los mecanismos de preparacion de pacientes, recoleccidn, procesamiento,
conservacion y control administrativo. Para dar una atencién de calidad en el
servicio de salud, existen diversas normas, leyes, resoluciones, directivas y
reglamentos que regulan, orientan y, en ocasiones, obligan al cumplimiento de
requisitos de calidad en la atencidon de los pacientes que acuden a instituciones de
salud publicas o privadas. la correcta gestion de las muestras es primordial para la
exactitud y fiabilidad de los analisis y, por consiguiente, para la confianza en el
diagnostico del laboratorio. (1)(2)(3) (4)

Los laboratorios clinicos no estan exentos de estas exigencias, las cuales a menudo
no se cumplen debido a factores internos y externos a la institucion, lo cual afecta
negativamente la satisfaccion del paciente que recibe atencion. La calidad de la
fase preanalitica en un laboratorio clinico es de vital importancia, ya que afecta
directamente la fiabilidad de los resultados de los analisis médicos. Al estudiar su
relacion con la satisfaccion del usuario externo, podremos identificar posibles
deficiencias y areas de mejora. Esto permitird implementar medidas correctivas y
protocolos de calidad, mejorando asi la precision de los analisis y, en udltima

instancia, la atencion y diagnostico de los pacientes. (5)

La fase preanalitica es donde intervienen la mayoria de los profesionales de la
salud y, segun los estudios realizados, es donde se producen la mayor cantidad de
errores que afectan la seguridad del paciente y, por ende, su satisfaccion con el
servicio recibido. Por lo tanto, se deben tomar todas las medidas posibles para
cumplir con las normas de calidad y elevar los niveles de satisfaccion de los
usuarios que acuden al laboratorio clinico. El desarrollo acelerado de la cienciay la
tecnologia ha llevado al crecimiento de los laboratorios clinicos debido a la
creciente demanda de servicios de salud. Sin embargo, estas empresas se
enfrentan a una competencia cada vez mayor en el sector de la salud, ya que
surgen nuevas instituciones que buscan satisfacer las necesidades de los pacientes

mediante la prestaciéon de servicios de alta calidad. (6)



Las investigaciones realizadas en Peru han evidenciado la falta de control sobre los
errores en las diferentes fases del proceso del laboratorio clinico. Se ha observado
que la fase preanalitica es donde ocurre la mayor cantidad de errores, lo cual afecta
los resultados y el diagndstico médico, teniendo un impacto negativo en la calidad
del servicio y la satisfaccidon de los usuarios. Es importante abordar esta situacion
para minimizar los eventos adversos en el laboratorio clinico, aspectos que pueden
estar presentes en cualquier laboratorio de analisis clinicos, donde estas
insuficiencias han generado afectaciones debido al consumo de materiales e
insatisfaccion de los pacientes. (7). En tal sentido se plantea la siguiente
interrogante: ¢, De qué manera incide el impacto de la calidad de la fase pre analitica
en la satisfaccion del usuario atendido en Laboratorio Biolab Chiclayo 20247

En la investigacion se busca generar nuevos conocimientos con el objetivo de
mejorar la calidad del servicio en todas las fases del proceso y contribuir a la
satisfaccion de los usuarios externos. Se espera lograr un diagnostico medico mas
preciso y los resultados obtenidos podran utilizarse como material de referencia
para la capacitacion de los profesionales del laboratorio, con el fin de mejorar la
situacion actual y lograr una mayor calidad en los servicios ofrecidos, asi como una

mayor satisfaccion por parte de los usuarios.

Para mejorar la calidad del servicio en el laboratorio clinico, se propone la
integracion de todas las fases del proceso de control del laboratorio, para asi
mejorar la calidad de vida del usuario y, por ende, su satisfaccion con el servicio
recibido. Aunque existen algunos estudios sobre esta problematica, estos no son
suficientes en el contexto local. Por lo tanto, este estudio busca contribuir a mejorar
la situacion actual en el Laboratorio Biolab de Chiclayo, lo cual tendria un impacto
social significativo en la calidad del servicio del laboratorio clinico y en la

satisfaccion de los usuarios atendidos en la institucion.

Este estudio tiene relevancia tanto econémica como social, ya que mejora la
satisfaccion del usuario al mismo tiempo que se eleva la calidad del servicio
ofrecido, reduciendo la incidencia de eventos adversos en el laboratorio. Ademas,
contribuye a la precision del diagndstico clinico y a la reduccion de los gastos
asociados a los errores cometidos en esta area. Se espera que los nuevos

conocimientos obtenidos puedan ser utilizados para el trabajo preventivo y



educativo con los usuarios externos, asi como para la capacitacion de los
profesionales que trabajan en el laboratorio, lo que a su vez disminuye los gastos
en atencién médica al mejorar la calidad de los servicios ofrecidos en el laboratorio

clinico.

Tomando en consideracion los referentes anteriores, se plantea como objetivo
general: determinar el impacto de la calidad de la fase pre analitica en la
satisfaccion del usuario atendido en Laboratorio Biolab Chiclayo 2024; y como
objetivos especificos: evaluar la calidad de atencion del laboratorio clinico Biolab
Chiclayo 2024, describir el nivel de satisfaccion de los pacientes atendidos en el
laboratorio clinico Biolab Chiclayo 2024 y describir segun caracteristicas
sociodemograficas a los pacientes atendidos en Laboratorio Biolab Chiclayo 2024.

Hipotesis: la calidad de la fase pre analitica tiene una incidencia significativa en el
nivel de satisfaccion de los pacientes atendidos en el laboratorio clinico Biolab
Chiclayo 2024.



. DESARROLLO
Dentro de los antecedentes internacionales se puede mencionar a:

Cobefia Andrade, X. A. y Rodriguez Pinargote, M. E. (2021), evaltua el tema en
Ecuador, con el propésito de analizar la calidad del servicio y establecer la relacion
con la satisfaccion al cliente, durante el proceso de analisis de pruebas RT-PCR
COVID19 de un laboratorio clinico en la provincia de Manabi en el cantén Manta,
se utiliza un enfoque mixto con un disefio transversal descriptivo y cuantitativo, con
una muestra de 220 pacientes a los que se le aplicé una encuesta. Los resultados
muestran la percepcion de la calidad por parte de los clientes del servicio de analisis
de pruebas RT-PCR COVID19, a través de los resultados obtenidos y de la
comparacion con otros autores se propusieron acciones estratégicas que permitan
mejorar la calidad del servicio de analisis de pruebas RT-PCR COVID19 en el

laboratorio estudiado. (8)

En el trabajo de Balceca (2021) realizaron una profundizacion tedrica para la
identificacion de los errores preanaliticos en laboratorios clinicos, el investigador
coincidi6 con otras investigaciones en las que se afirmé que los errores
identificados por la autora, en su mayoria errores preanaliticos del laboratorio
clinico estan relacionados con la toma de muestras, la técnica de venopuncion, la
produccion de hemdlisis y la identificacion de pacientes y muestra mas en tiempos
de pandemia del Covid- 19, donde a los servicios llegan pacientes con la infeccion,
uno de los errores mas comunes es no saber explicarle cual es la prueba
diagnostica mas adecuada en dependencia del tiempo de exposicion o de
manifestacion de los sintomas, por lo que en ocasiones salen falsos positivos que

generan la insatisfaccion del paciente. (9)

Chila Jhonson, A. K. (2020), evalta el tema en Ecuador, con el propdsito de analizar
el nivel de satisfaccion del usuario que acude de manera urgente al laboratorio
clinico del Centro de Salud Tipo B N° 1 de Esmeraldas, para lo cual se emplea un
estudio exploratorio, con una muestra de 98 pacientes a los que se le aplicé una
encuesta. Los resultados muestran que la informacion permitié realizar un completo
analisis de todos los aspectos que conforman el laboratorio clinico del Centro de
Salud Tipo B N° 1 de Esmeraldas, reconocer y examinar las diferentes aristas,

interpretar y definir las variables para la investigacién. Durante el desarrollo de la



investigacion el mayor problema detectado fue el recabar la informacion puesto que
habia pacientes que por el malestar fisico y las complicaciones que tenian al
momento de realizarse el examen no deseaban contestar ningun tipo de preguntas,

algunos con actitudes groseras y de rechazo. (10)

Castellon Sequeira, R. de J. (2019), analizan el tema en Nicaragua, con el fin de
evaluar el grado de satisfaccion de los usuarios, sobre la calidad de atencion en
salud, recibida, en medicina interna, de consulta externa, hospital Bautista, con el
empleo de un estudio descriptivo de corte transversal y una muestra 227 usuarios,
a los que se les aplicd un cuestionario. Los resultados evidencian que el 54,6%
fueron mujeres, grupo etario 50-59 afios con 34,3%, el mayor porcentaje de
satisfaccion en expectativas, para Empatia 95,0% y en percepcion fue Confiabilidad
con 89,49%. Capacidad de respuesta, con menor porcentaje en expectativa 89,3%
y percepcion 74,24%. La brecha mas alejada de 0 fue Capacidad de respuesta -

0,75 puntos, con un indice de calidad de servicio de -0,46. (11)

Chavez Cruz, A. L. y Molina Regalado, J. L. (2019), exploraron el tema en El
Salvador, con el objetivo de evaluar la calidad de atencion en salud mediante el
modelo de Avedis Donabedian, en el area de emergencia del Hospital Paravida, se
emplea un método analitico, con una muestra de 154 personas, a los cuales se les
aplico un guia de entrevista contrastando resultados con una guia de observacion.
Entre los resultados que se obtuvieron estan: que los usuarios manifiestan sentirse
satisfechos en relacion a infraestructura y atencion que reciben por parte del
personal, sin embargo, la variable proceso se ve afectada por el incumplimiento de
normas y protocolos al momento de proporcionar atencion. De acuerdo a los
resultados se plantea una propuesta de intervencion con el objetivo de fortalecer
los conocimientos para mejorar la aplicacion de normas y protocolos de atencion y
con ellos mantener la fidelizaciéon de los usuarios y aumentar la demanda de
clientes. (12)

En Perd, Diaz (2022) , investigd sobre los estandares de calidad en la fase
preanalitica de laboratorio relacionado con la satisfaccion del paciente en el
Hospital Vird Essalud, donde se obtiene que un 28% muestra inconformidad
respecto a preparacion del paciente y el 30% esta insatisfecho con ello, respecto a

la obtencién de la muestra el 28% no esta conforme y el 30% lo evalu6 en un nivel



bajo de satisfaccion, finalmente el 59 % de los usuarios no estan satisfechos ni
conformes con la calidad de los estandares de la fase preanalitica de los usuarios
atendidos en el Laboratorio del Hospital Vira. (13)

Chavez Lima, Y. E.; et. al. (2022), desarrollan el tema el Peru, con el objetivo de
determinar la asociacion entre la calidad de atencion y satisfaccion de los pacientes
usuarios externos del area de terapia fisica y rehabilitacién Cusco agosto diciembre
del 2021. La investigacion asume un enfoque cuantitativo, siendo aplicada por su
propésito, no experimental por su disefio, descriptivo correlacional. La poblacion
estuvo integrada por 94 pacientes, a quienes se les aplic6 dos cuestionarios. Los
resultados de la investigacion muestran que en cuanto se refiere la calidad de
atencion el 56,4 % de los pacientes perciben una calidad alta, mientras que el 35,1
% tiene satisfaccion alta. Se concluye que las variables calidad de atencion y
satisfaccion de los pacientes usuarios externos del area de terapia fisica y
rehabilitacion de un hospital de nivel Il del Cusco presentan correlacion directa y
significativa entre si, presentando un coeficiente correlacion de Spearman de 0,711.
(14)

Nieto Armas, J. G. y Sanchez Luna, L. M. (2022), estudian el tema en Pera con el
propdsito de determinar la relacion de la calidad de atencion y nivel de satisfaccion
del paciente en el servicio de medicina del Hospital Belén de Truijillo 2022, se realiza
un estudio de tipo descriptivo correlacional, con una muestra de 100 pacientes que
se le aplicé una encuesta. Los resultados muestran que el 59% indicaron tener una
calidad de atencién regular, el 23% una calidad de atencion mala y el 18% una
calidad de atencion buena; en cuanto a la satisfaccion, el 56% refieren un nivel de
satisfaccion media y el 22% refieren entre un nivel alta y baja. Existe una relacion

altamente significativa entre ambas variables con una probabilidad de 0.0001. (15)

Hernandez Guerrero, M. H. y Merino Vargas de Alcantara, E. P. (2021), analizan el
tema en Peru, con el fin de establecer la relacién entre la calidad de atencion y la
satisfaccion del usuario en tiempos de pandemia en el Centro de Salud Pachacutec
en la ciudad de Cajamarca en 2021, para lo cual se realiza un estudio cuantitativo,
correlacional y transversal, con una muestra de 94 personas a los que se le aplico
una encuesta. Los resultados evidencian que la mayoria fueron mayores de 30

afios, mujeres y con grado de instruccion secundaria; la calidad de atencién fue



mayormente referida como regular (77%), siendo la dimension técnica cientifica la
mejor calificada; predomina la insatisfaccion (69,15%), con aspectos tangibles
como dimension con mas insatisfechos. Utilizando la prueba del chi-cuadrado se
pudo demostrar que existe relacion directa significativa entre la calidad de atencion
y la satisfaccion del usuario, con un 95% de confiabilidad (p<0,05). (16)

Calderén Huaman, A. M. (2023), analiza el tema en Peru con el fin de determinar
el nivel de satisfaccion de los pacientes respecto al telemonitoreo en un hospital
EsSalud, Chiclayo-2021; utilizando un estudio cuantitativo, descriptivo, de disefio
no experimental, transversal; con una poblacion de 256 pacientes, y una muestra
de 90 usuarios atendidos por telemonitoreo. Los resultados muestran que si hubo
un alto nivel de satisfaccion por parte de los pacientes al manifestar que tuvieron
una adecuada atencion, reflejando que el cuidado enfermero que se brind6 a los
pacientes por telemonitoreo fue un cuidado con miras a una atencion holistica,
encontrandose dificultades como la comunicacién por la congestion en las vias de
comunicacion, asi mismo la escasez de recurso humano y algunas dificultades en
la asesoria psicologica, social y espiritual, pensando que cuidar es un deber
humano, acompanar, sustituir total o parcialmente en el proceso de la enfermedad.
17)

Acosta Suclupe, J.T. (2022), analiza el tema en Peru con el fin de determinar la
relacion entre la satisfaccion y la calidad de atencion del usuario externo atendido
en laboratorio clinico de un Hospital MINSA-2022 en Lambayeque. La investigacion
es de tipo basica con un enfoque cuantitativo, no experimental correlacional, la
técnica para la recogida de la informaciéon fue a través de la encuesta y como
instrumento se utilizé el cuestionario, la muestra utilizada fue un total de 206
usuario. Los resultados evidencian que existe una correlacion muy fuerte entre la
variable de satisfaccion del usuario y la calidad, en la prueba Tau-b de Kendall es
muy altamente significativa de (p< 0,019; lo que implica la existencia de unarelacion
muy directa y fuerte de 0,817 entre la satisfaccion del usuario y la calidad del
usuario externo atendido en laboratorio clinico de un Hospital MINSA-2022 en

Lambayeque. (18)



Base tedrica

La fase preanalitica, es la etapa previa a la realizacion de un andlisis de laboratorio.
Incluye el periodo de tiempo entre que un médico tratante complete la solicitud de
analisis y la muestra llegue al lugar de trabajo donde serd examinada. Esto engloba
los mecanismos de preparacién de pacientes, recoleccidn, procesamiento,

conservacion y control administrativo. (1)(18)

Un estudio realizado en Ecuador, sobre las actividades propias del procesamiento
del andlisis en los laboratorios, se determiné que la calidad de los servicios depende
de la estructura organizacional, equipamiento, y compromiso del profesional de
salud. El indicador, se enfoca en temas de satisfaccién del cliente, la mayoria de
los casos, se mide mediante una encuesta de satisfaccion. Las instituciones que
mantienen estandares internacionales o meétricos solo aplican estos por periodos.
(19)

El aseguramiento de la calidad de la fase preanalitica se orienta hacia 2 aspectos
clave: la gestion de los errores preanaliticos desde la perspectiva de la seguridad
del paciente, y la mejora y armonizacion de los procedimientos, basada en la
aplicacion de normativa ademas de recomendaciones profesionales. Al igual que el
resto de las fases, debe incluir un programa interno de aseguramiento, como la
Norma UNE-EN 15189, y recomendaciones de los organismos cientificos la

participacion en programas de Inter comparacion entre laboratorios. (20)

En la fase preanalitica es donde se cometen la mayoria de errores en los
laboratorios clinicos, principalmente en la ejecucion de los procedimientos
manuales. En esta fase se han reportado frecuencias de errores que incluso
superan el 60% respecto al total de errores alcanzados en los laboratorios clinicos.
Dichos errores son de naturaleza heterogénea y se pueden originar por una
deficiente formacién del personal, la falta de conocimiento sobre las condiciones
adecuadas para tomar una muestray la ejecucion de los demas procesos de la fase

preanalitica. (21)

Esta realidad sobre la importancia diagnostica ha cambiado la forma de analizar la
calidad de los laboratorios clinicos y la mirada de preocupacién se ha dirigido hacia
la fase preanalitica y postanalitica. La fase preanalitica es parte fundamental del

proceso, esta etapa es donde mayor cantidad de profesionales especialistas



inciden sobre el paciente. La inversion en tecnologias biomédicas avanzada de
nada serviria si no se tiene una atencion de calidad, es donde incurren aspectos
fundamentales de la atencion en salud que van desde el dominio de los contenidos
y procederes tecnoldgicos en salud, aspecto personal y la comunicacion. (5)

La unica forma de lograr condiciones o6ptimas de calidad en la obtencion vy
transporte de muestras, es la preparacién de los profesionales en funcion de
garantizar la calidad y con ellos la fiabilidad de resultados. Para lograrlo se debe
buscar alternativas en funcién de minimizar protocolos establecidos para la
identificacion de pacientes, recoleccion de muestras, transporte y conservacion; es
importante que el médico que prescriba una prueba diagnéstica debe conocer el
proceso y las posibles perturbaciones en la toma de decisiones. (5)

Segun las teorias que sustentan a la calidad, la satisfaccion del usuario es
reconocido como un elemento fundamental en cualquier institucion de salud; por tal
motivo, hay que tenerlo bien presente cuando se ofrece servicio a la poblacion, de
modo que va a existir una estrecha relacion entre calidad del servicio y satisfaccion
percibida por los pacientes; de ahi que las insatisfacciones deben tenerse en
cuenta, para implementar los planes de mejora continua de la calidad que permitan

cambiar la situacion existente en un contexto determinado. (22)

Calidad del servicio: se refiere a la prestacion de atencion de acuerdo a las normas
de calidad, incluyendo la amabilidad, el trato personalizado y la comunicacion
permanente entre los participantes en un ambiente confortable que permita mejorar

el nivel de salud, la satisfaccion del usuario y del trabajador.
Usuario externo: se refiere al receptor/cliente final del producto

Satisfaccion: se refiere a la complacencia del usuario por el servicio recibido. La

satisfaccion se divide en tres escalas

Fiabilidad (F): se refiere a la capacidad de cumplir exitosamente con el servicio

ofrecido.

Capacidad de respuesta (CR): se refiere a la disposicion de servir a los usuarios y
proveerle un servicio rapido y oportuno frente a una demanda, con una respuesta

de calidad y en un tiempo aceptable.

Seguridad (S): se refiere a la evaluacion de la confianza que genera la actitud del



personal que brinda la prestacion de salud, demostrando conocimiento, privacidad,

cortesia, habilidad para comunicarse e inspirar confianza.

Empatia (E): se refiere a la habilidad de una persona para ponerse en el lugar de
otra y comprender y atender adecuadamente sus necesidades.

Aspectos tangibles (T): se refieren a los aspectos fisicos que el usuario percibe de
la institucion; estan relacionados con las condiciones y apariencia fisica de las

instalaciones, equipos, personal, comunicacion, limpieza y comodidad.

La satisfaccidon del paciente es un aspecto fundamental de la calidad del servicio
en una institucion de salud, y no debe descuidarse al brindar servicio a la poblacion.
Si el nivel de satisfaccién del paciente es bajo, se convierte en un problema esencial
tanto para la salud como para la institucién que brinda el servicio. Por lo tanto, es
necesario investigar las causas que generan la insatisfaccion de los pacientes y
tomar medidas para resolver las deficiencias existentes, implementando acciones

gue permitan cambiar la situacion en ese contexto. (22)
Concepto de calidad:

El concepto de calidad se refiere al trabajo que cumple los objetivos para los que
fue disefiado; es la propiedad presente en las personas o cosas, que permiten
apreciarlas y compararlas con respecto a otros de su misma especie o condicion.
La calidad es un principio en los servicios de salud, como lo define la OMS: un alto
nivel de excelencia profesional, con un uso eficiente de recursos, un minimo de

riesgos para el paciente y un impacto final en la salud.
Importancia de la calidad:

La calidad es un principio fundamental para cualquier institucion, garantiza la
confianza que el laboratorio ofrece a sus pacientes y es el medio para obtener los
resultados planificados, que proporciona satisfacciéon, a los usuarios externos y a
los miembros de la organizacion en términos de rentabilidad e imagen frente a
competidores; abarca funciones y etapas que intervienen en la vida de un servicio,
y requiere la utilizacion de los recursos necesarios para prevenir errores, teniendo

en cuenta las necesidades y expectativas de los pacientes.

Importancia de la opinién del usuario:



Los estudios realizados demuestran que el pilar de cualquier estrategia de calidad
es conocer la opinién de los usuarios del servicio ofrecido. Solo asi se pueden
identificar las principales deficiencias que afectan los resultados de un servicio vy,
por lo tanto, se pueden definir las dimensiones de calidad mas vulnerables en base
al nivel de aceptacion de los pacientes en relacién con el trabajo realizado por los

profesionales del area del laboratorio clinico.

El concepto de calidad tiene dos enfoques principales: la calidad objetiva y la
calidad percibida. La calidad objetiva se refiere a las caracteristicas medibles de los
servicios ofrecidos, mientras que la calidad percibida es la apreciacion de los
usuarios externos sobre estas caracteristicas. La calidad percibida es importante
en la investigacion, ya que las caracteristicas de los servicios, como su naturaleza
intangible, heterogeneidad e imposibilidad de separar la produccion y el consumo,
dificultan la estandarizacion y el control de calidad. En este sentido, existen dos
modelos conceptuales de calidad basados en las percepciones de los usuarios, que

complementan estos enfoques.

La calidad es fundamental en todas las areas del desarrollo individual y social,
incluyendo la salud. La falta de calidad se manifiesta de diversas formas, como
servicios ineficientes, acceso limitado a los servicios de salud, aumento de los
costos, quejas meédicas, insatisfaccion de los usuarios y profesionales de la salud,
lo cual afecta la credibilidad de los servicios de salud y, en casos extremos, puede

resultar en pérdidas humanas.

Es necesario que los laboratorios clinicos en las instituciones de salud cuenten con
un Sistema de Gestidn de la Calidad (SGC) que garantice resultados técnicamente
confiables. Para ello, es importante contar con un Manual de Gestion de Calidad
gue facilite la implementacién y organizacién del SGC bajo la Norma NTE INEN-
ISO 15189. Este manual proporciona un marco estructural que respalda las

actividades realizadas en el laboratorio clinico. (5)(22)



I1l. METODOLOGIA.
3.1. Tipo de investigacion.

Investigacion basica, segun el Consejo Nacional de Ciencias y Tecnologia e
Innovacién Tecnoldgica, (CONCYTEC), que es aquella que esta dirigida a
mejorar la comprension de un fendmeno o ley de naturaleza en particular; el
estudio tendra un enfoque cuantitativo, porque se recolectaran datos e
informacion sobre el fendbmeno en estudio para describir las variables en

cuestion y sus manifestaciones en el Laboratorio Biolab Chiclayo.
3.2. Disefio de investigacion.

El disefio adoptado fue descriptivo y no experimental, ya que se recopilaron
datos e informacidn sobre el fendmeno bajo investigacion, el cual fue analizado
en su entorno natural. Segun Hernandez (2018) son aquellos en los que se
identifica un conjunto de entidades que representan el objeto del estudio en su
contexto natural y se realiza la observacion de los datos sin la manipulacion

deliberada de variables.
3.3. Variables y Operacionalizaciéon. (Ver Anexo ).

Para el desarrollo del estudio se identificaron dos variables, que se declaran a
continuacion:
Variable Independiente: Fase preanalitica

Variable Dependiente: Satisfaccion del usuario.

3.4. Poblacion, muestra y muestreo.

La poblacién del estudio consistio en los pacientes que recibieron atencién en el
Laboratorio Biolab Chiclayo entre los meses de agosto y setiembre del 2024, un
promedio de 186 pacientes y 12 trabajadores del laboratorio clinico Biolab
Chiclayo. La muestra se seleccioné utilizando una férmula la cual considera que

todos los pacientes tenian igual probabilidad de participacion.

Formula muestral:
Zz*p*q* N
e?(N-1)+ Z%p -q




Donde: n=

Z: Coeficiente confianza prefijado = 96 %
N: Total de la poblacion =178

p: Probabilidad a favor = 0.5

g: Probabilidad en contra = 0.5

E: Error de estimacion sera del 5% = 0.05
n =127, tamafio de muestra minimo.

El método de muestreo empleado fue consecutivo, ya que se incluyeron todos
los datos disponibles para permitir una interpretacion y andlisis exhaustivos de
los resultados durante el periodo comprendido entre agosto y setiembre del
2024.

Criterios de inclusion: pacientes con edades entre 20 y 60 afios atendidos en el
Biolab Chiclayo, durante los meses de agosto y setiembre del 2024 que quieran
participar en el estudio y todos los trabajadores del laboratorio clinico Biolab

Chiclayo.

Criterio de exclusion: pacientes menores de 20 afios y mayores de 60 que

recibieron atencion en el mismo laboratorio durante el mismo lapso de tiempo.
3.5. Técnicas e instrumentos de recoleccion de datos.

Para la recoleccion de datos en la investigacion, se opt6 por utilizar la encuesta
como meétodo, empleando un cuestionario de satisfaccion del usuario externo
adaptado al contexto del Laboratorio Clinico. Este cuestionario se basé en el
modelo SERVQUAL propuesto por Zeithaml, Parasuraman y Berry, y consta de

17 items que abarcan cinco dimensiones, las cuales se detallan a continuacion:

DIMESIONES ITEMS
Fiabilidad 1-5
Capacidad de respuesta 6-8
Seguridad 9-11
Empatia 12-13
Aspectos tangibles 14 -17

Las respuestas se califican en una escala del uno al cinco, donde uno indica



"Muy insatisfecho”, dos indica "Insatisfecho", tres indica "Satisfecho", y cuatro
indica "Muy satisfecho". La evaluacion de la satisfaccion se llevara a cabo tanto
por dimensién como por el puntaje global del cuestionario. Se considera que el
estandar de satisfaccion esperado es superior al 60%. Para interpretar los
resultados, se calculara el porcentaje de satisfaccion agrupando las respuestas

3y 4 (es decir, "Satisfecho" y "Muy satisfecho").

PORCENTAJE CATEGORIA
< 40% Por mejorar — Bajo
40 — 60% En proceso — Medio
> 60% Aceptable — Alto

El instrumento para la calidad de la fase preanalitica sera de los autores
Guevara Lozano, Roxana Elizabeth 2023 que cuenta con 16 items, divididos en
tres dimensiones: solicitud de examenes de laboratorio, atencion del paciente
en recepcidon y extraccion o recepcion de muestras. Se utilizaron parametros
estadisticos de facil determinacion; los resultados se presentaron en tablas
simples para facilitar la tabulacion, andlisis, interpretacion, comprension y

comparacion con otros estudios realizados antes.

3.6. Procedimiento de recoleccion de datos e informaciones.
Luego de obtener la aprobacion del Plan de Tesis, se solicitd el respectivo permiso
para la recoleccion de datos a la gerencia del laboratorio Biolab Chiclayo; luego se

procedio a la aplicacion del instrumento.

Los datos recolectados a través del cuestionario, fueron tabulados e interpretados.
El procesamiento se realizo a partir del analisis y clasificacibn manualmente de los
datos; lo que permitié organizar los resultados sistematicamente en una base de
datos en Microsoft Excel, los que se presentaron en tablas simples, para facilitar su

comprension.

3.7. Técnicas de procesamiento y analisis de datos.

Los datos y la informacién obtenidos del cuestionario se organizaron y almacenaron
en una base de datos para su procesamiento, analisis y comparacion utilizando el
programa SPSS, versidn 25. Los resultados se presentan en tablas simples para

facilitar su comprensiéon. Se discuten los principales hallazgos derivados de las



estadisticas obtenidas en el analisis de los datos e informacion, lo que contribuye

a la formulacion de conclusiones.

IV. ANALISIS Y DISCUSION DE RESULTADOS

Con el desarrollo del estudio se arribé a los siguientes resultados:
4.1. Resultados.

Tabla 1. Caracterizacién sociodemogréfica, por edad y sexo, de los pacientes
atendidos en el laboratorio Biolab Chiclayo, periodo agosto a setiembre 2024

Grupos Sexo

Total %
Etarios Masc. % Femen. %
20-30 13 9.8 08 6.6 21 16.4
31-40 17 13.9 13 9.8 30 23.8
41-50 21 17.2 19 14.8 40 32.0
51-60 20 15.6 16 12.3 36 28.0
TOTAL 71 56.6 56 43.4 127 100

En la Tabla 1 se observa que hay una predominancia en el grupo de edad de 41 a
50 afios, con un total de 40 pacientes, lo que representa el 32% del total. Le sigue
el grupo de edad de 51 a 60 afios, con 36 pacientes, lo que equivale al 28%. Esto
indica que la mayoria de las personas que acuden al servicio de laboratorio clinico
Biolab Chiclayo son adultos mayores de 40 afios. Ademas, se confirma una mayor

presencia del sexo masculino, con 71 pacientes, que representa el 56.6%.



Tabla 2. Caracterizaciéon sociodemogréfica, segun zona de procedencia y
ocupacién, de los pacientes atendidos en el laboratorio clinico Biolab

Chiclayo, periodo agosto a setiembre 2024

Caracterizacién Sociodemografica N % Total

Rural 13 10.2

Zona de Urbana 97 76.4
Procedencia 127

Urbana Marginal 17 13.4

Estudiante 18 14.2

Trabajador 24 18.9

Ocupacion dependiente

Trabajador 40 31.5 127

independiente

Ama de casa 45 354

En la Tabla 2 se observa que la mayoria de los pacientes son residentes urbanos,
con un total de 97, lo que representa el 76.4%. En cuanto a la ocupacion de los
pacientes atendidos, se aprecia una predominancia de amas de casa, con 45
pacientes, lo que equivale al 35.4%. Les siguen los trabajadores independientes,
con 40 pacientes, representando el 31.5%, mientras que los trabajadores
dependientes son 24 pacientes, un 18.9%, y los estudiantes son 18 pacientes, un
14.2%.



Tabla No 3. Calidad de atencidn en la fase preanalitica del laboratorio clinico

Biolab Chiclayo, periodo agosto y setiembre 2024

Dimensiones

Solicitud de Atencion del Extraccion o
examenes de paciente en recepcion de
laboratorio recepcion muestras

Calificacion N° % N° % N° %
Siempre 85 66.9 79 62.2 83 65.3
Casi siempre 35 27.5 42 33 38 29.9
Algunas veces 3 2.4 3 2.4 3 2.4
Rara vez 4 3.2 3 24 3 24

Nunca 0 0 0 0 0 0
TOTAL 127 100 127 100 127 100

En la Tabla No 3 se evidencia que la percepcion de la calidad de atencion en la
fase preanalitica en la dimension solicitud de examenes de laboratorio obtuvo la
calificacién de “siempre”, con 66.9%. Por otro lado, en el aspecto de extraccién o
recepcion de muestras, el 2.4% se calific6 como “rara vez”. Respecto a atencién

del paciente en recepcion, el 2.4% se calific6 como “algunas veces”.



Tabla N°4. Nivel de satisfaccién del paciente atendido en el laboratorio clinico
Biolab Chiclayo, periodo agosto y setiembre 2024.

Dimensiones

: Capacidad
Nivel de L . . Elementos
satisfaccién Fiabilidad de Seguridad Empatia Tangibles
Respuesta

N % N % N % N % N %

Insatisfechos 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

Poco

_ 6 4.7 5 3.9 5 39 4 31 4 3.1
satisfechos

Satisfechos 45 354 41 323 43 338 45 354 44 346

Mu

, y 76 59.9 81 638 79 623 78 615 79 62.3
satisfechos

TOTAL 127 127 127 127 127

En la Tabla N°4 se muestra que la dimensién mas impactada es la capacidad de
respuesta, con 81 pacientes muy satisfechos, representando el 63.8%, mientras
gue 5 pacientes poco satisfechos para un 3.9%. En cuanto a los elementos
tangibles y seguridad, 79 pacientes estan muy satisfechos, alcanzando el 62.3%,
mientras que 4 y 5 pacientes estan poco satisfechos, para un 3.1% y 3.9%
respectivamente. En relacion a la capacidad empatia, 78 pacientes estdn muy
satisfechos, representando el 61.5%, y 4 pacientes estan insatisfechos, equivalente
al 3.1%. Respecto a la fiabilidad, se registran 76 pacientes muy satisfechos,

alcanzando el 59.9%, y 6 pacientes poco satisfechos, para un 4.7%.



Tabla 5. Relacion entre calidad de atencion y satisfaccion del paciente
atendido en el laboratorio clinico Biolab Chiclayo, periodo agosto y setiembre
2024

o _ Satisfaccion
Coeficiente de Calidad de

Correlacion  Variables » » del usuario
correlacion atencion
externo
1,000 0,746

Coeficiente de
correlacion  Sig.

Calida(_j'de (Bilateral) 127 0,000
atencion
N 127 127
Rho de
Spearman 0.745 1,000

Coeficiente de

Satisfaccion  correlacion  Sig.
del usuario (Bilateral) 127 127

externo
N 127 127

En la Tabla 5 se evidencia una significancia estadistica de 0.000, lo cual indica que
hay una asociacion significativa entre la calidad de atencion y la satisfaccion del
paciente, siendo esta Ultima muy elevada. Ademas, se encontré una fuerte y
significativa evidencia estadistica (Rho de Spearman igual a 0.746) que confirma la
relacion entre la calidad del servicio y la satisfaccidon de los pacientes que utilizan
el laboratorio clinico Biolab Chiclayo. En resumen, se concluye que la calidad del

servicio tiene un impacto significativo en la satisfaccion del paciente.



4.2. Discusioén

En la Tabla 1 se observa que hay una predominancia en el grupo de edad de 41 a
50 afios, con un total de 40 pacientes, lo que representa el 32% del total. Le sigue
el grupo de edad de 51 a 60 afios, con 36 pacientes, lo que equivale al 28%. Esto
indica que la mayoria de las personas que acuden al servicio de laboratorio clinico
Biolab Chiclayo son adultos mayores de 40 afios. Ademas, se confirma una mayor
presencia del sexo masculino, con 71 pacientes, que representa el 56.6%.

Al comparar estos resultados con estudios previos realizados por varios autores
tanto a nivel internacional como nacional, se encontraron similitudes, lo que indica
una contribucion significativa de estos autores en la comprension del
comportamiento del impacto de la calidad de servicio en el laboratorio clinico y la
satisfaccion de los pacientes. Algunos de estos autores destacados incluyen a
Castelldn Sequeira, R. de J. (2019), en Nicaragua, y Nieto Armas, J. G. y Sanchez
Luna, L. M. (2022), en Pera.

En la Tabla 2 se observa que la mayoria de los pacientes son residentes urbanos,
con un total de 97, lo que representa el 76.4%. En cuanto a la ocupacion de los
pacientes atendidos, se aprecia una predominancia de amas de casa, con 45
pacientes, lo que equivale al 35.4%. Les siguen los trabajadores independientes,
con 40 pacientes, representando el 31.5%, mientras que los trabajadores
dependientes son 24 pacientes, un 18.9%, y los estudiantes son 18 pacientes, un
14.2%.

El analisis de los resultados obtenidos en el estudio y los publicados por diversos
investigadores que han abordado temas similares refleja una correspondencia en
el comportamiento de la calidad del servicio en el laboratorio clinico y la satisfaccion
del paciente, especialmente en condiciones locales. Entre los autores destacados
se encuentran Chila Jhonson, A. K. (2020) en Ecuador, y Castellon Sequeira, R. de
J. (2019) en Nicaragua. En Peru Nieto Armas, J. G. y Sanchez Luna, L. M. (2022)
y Herndndez Guerrero, M. H. y Merino Vargas de Alcantara, E. P. (2021).

En la Tabla No 3 se evidencia que la percepcion de la calidad de atencion en la



fase preanalitica en la dimensién solicitud de exadmenes de laboratorio obtuvo la
calificacion de “siempre”, con 66.9%. Por otro lado, en el aspecto de extraccion o
recepcion de muestras, el 2.4% se califico como “rara vez”. Respecto a atencion

del paciente en recepcion, el 2.4% se calific6 como “algunas veces”.

El analisis de la conexion entre la calidad de atencién y la satisfaccién de los
pacientes que utilizan el servicio revela similitudes con investigaciones previas a
nivel internacional y nacional. Se ha identificado un conjunto de estudiosos que han
aportado suficiente informacion para comprender este fendémeno en las
instituciones de salud. Destacan entre ellos Castellon Sequeira, R. de J. (2019) en
Nicaragua, y Hernandez Guerrero, M. H. y Merino Vargas de Alcantara, E. P. (2021)
y Acosta Suclupe, J.T. (2022) en Perua.

En la Tabla N°4 se muestra que la dimension mas impactada es la capacidad de
respuesta, con 81 pacientes muy satisfechos, representando el 63.8%, mientras
gue 5 pacientes poco satisfechos para un 3.9%. En cuanto a los elementos
tangibles y seguridad, 79 pacientes estan muy satisfechos, alcanzando el 62.3%,
mientras que 4 y 5 pacientes estan poco satisfechos, para un 3.1% y 3.9%
respectivamente. En relacion a la capacidad empatia, 78 pacientes estan muy
satisfechos, representando el 61.5%, y 4 pacientes estan insatisfechos, equivalente
al 3.1%. Respecto a la fiabilidad, se registran 76 pacientes muy satisfechos,

alcanzando el 59.9%, y 6 pacientes poco satisfechos, para un 4.7%.

La fiabilidad es la dimension mas afectada, resaltando la importancia de abordar
los aspectos relacionados con el factor humano. Al explorar la relacion entre las
variables estudiadas, se encuentran similitudes con los principales hallazgos de
estudios anteriores. Autores como Chavez Lima, Y. E.; et. al. (2022) en Pera y
Castellbn Sequeira, R. de J. (2019) en Nicaragua, han contribuido

significativamente al entendimiento de esta dinamica.

En la Tabla 5 se evidencia una significancia estadistica de 0.000, lo cual indica que
hay una asociacion significativa entre la calidad de atencion y la satisfaccion del
paciente, siendo esta Ultima muy elevada. Ademas, se encontré una fuerte y
significativa evidencia estadistica (Rho de Spearman igual a 0.746) que confirma la
relacion entre la calidad del servicio y la satisfaccion de los pacientes que utilizan

el laboratorio clinico Biolab Chiclayo. En resumen, se concluye que la calidad del



servicio tiene un impacto significativo en la satisfaccion del paciente.

Los resultados de esta investigacion, junto con la comparacion con estudios
previos, proporcionan un sélido fundamento tedrico; se destacan autores como
Cobefia Andrade, X. A. y Rodriguez Pinargote, M. E. (2021) en Ecuador, y Chavez
Lima, Y. E.; et. al. (2022) en Peru; quienes resaltan la importancia de establecer un
sistema de mejora continua de la calidad de atencion en las instituciones de salud,
gue incorpore la evaluacién sistematica y oportuna de la satisfaccion del paciente

para garantizar altos niveles de satisfaccion.



V. CONCLUSIONES

1. La calidad del servicio tiene un impacto significativo en la satisfaccién del
paciente que acuden al laboratorio clinico Biolab Chiclayo. Se evidencia una
significancia estadistica de 0.000, lo cual indica que hay una asociacién significativa
entre la calidad de atencién y la satisfaccion del paciente. Existe una fuerte y
significativa evidencia estadistica (Rho de Spearman igual a 0.746) que confirma la
relacion entre la calidad del servicio y la satisfaccion de los pacientes que acuden

al laboratorio clinico Biolab Chiclayo.

2. La percepcion de la calidad de atencion en la fase preanalitica en la dimension
solicitud de examenes de laboratorio obtuvo la calificacion de “siempre”, con 66.9%.
Por otro lado, en el aspecto de extraccion o recepcion de muestras, el 2.4% se
calificé como “rara vez”. Respecto a atencion del paciente en recepcion, el 2.4% se

calificé como “algunas veces”.

3. Respecto al nivel de satisfaccion, la dimension mas impactada es la capacidad
de respuesta, con 81 pacientes muy satisfechos, representando el 63.8%, mientras
gue 5 pacientes poco satisfechos para un 3.9%. En cuanto a los elementos
tangibles y seguridad, 79 pacientes estan muy satisfechos, alcanzando el 62.3%,
mientras que 4 y 5 pacientes estan poco satisfechos, para un 3.1% y 3.9%
respectivamente. En relacion a la capacidad empatia, 78 pacientes estan muy
satisfechos, representando el 61.5%, y 4 pacientes estan insatisfechos, equivalente
al 3.1%. La fiabilidad, registra 76 pacientes muy satisfechos, alcanzando el 59.9%,

y 6 pacientes poco satisfechos, para un 4.7%.

4. La caracterizacion sociodemografica confirma una predominancia en el grupo de
edad de 41 a 50 afios, con un total de 40 pacientes, lo que representa el 32% del
total. Le sigue el grupo de edad de 51 a 60 afios, con 36 pacientes, lo que equivale
al 28%. Se evidencia una mayor presencia del sexo masculino, con 71 pacientes,
que representa el 56.6%. Son residentes urbanos, con un total de 97, lo que

representa el 76.4%. En cuanto a la ocupacién de los pacientes atendidos, se



aprecia una predominancia de amas de casa, con 45 pacientes, lo que equivale al
35.4%. Les siguen los trabajadores independientes, con 40 pacientes,
representando el 31.5%, mientras que los trabajadores dependientes son 24
pacientes, un 18.9%, y los estudiantes son 18 pacientes, un 14.2%.

VI. RECOMENDACIONES

A los lideres administrativos del laboratorio clinico Biolab Chiclayo se les sugiere
seguir implementando nuevos sistemas de control de calidad que facilite la
evaluacion regular y organizada de la calidad del servicio proporcionado, teniendo
en cuenta la opinion de los usuarios externos que utilizan el servicio de laboratorio

clinico.

Se insta a los lideres de los laboratorios y hospitales a establecer un sistema de
evaluacion continua para monitorear la implementacion del sistema de gestion de
calidad, con el objetivo de mejorar la satisfaccion del usuario que busca de mejor

atencion en la instalacion de salud, con énfasis en el laboratorio clinico.

A los lideres del laboratorio clinico se les recomienda perfeccionar el sistema de
gestion de calidad existente, basandose en los hallazgos obtenidos en este estudio,
con un enfoque prioritario en mejorar la dimension humana, dada su importancia

en el ambito de la atencion médica y el bienestar de los pacientes.

A los directivos del laboratorio clinico, propiciar el desarrollo de espacios de
capacitacion e intercambio entre los trabajadores del servicio, de modo que
expongan las mejores experiencias en el trabajo que se realiza, para prestar
atencion personalizada al personal joven que se incorpora con menos experiencia

y contribuir de este modo a mejorar el servicio que se brinda a los pacientes.
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ANEXO |. OPERACIONALIZACION DE VARIABLES.

Variable

Definicién conceptual

Definicién operacional

Dimensiones

Indicador

Escala

Instrumento

Impacto de la
Calidad en la
fase preanalitica

Es la exactitud, fiabilidad,
rapidez, confiabilidad y
puntualidad de los
resultados diagndstico;
cumplimiento de las
medidas de bioseguridad y
de los protocolos para la
aplicacion de los
procederes clinicos en el
laboratorio, respetando los
estandares de calidad, en
funcioén de la satisfaccion
del cliente, manteniendo los
costos y aprovechando al
maximo las capacidades del
personal.

Es el servicio confiable,
rapido, exacto, confiable
que se brinda en el
laboratorio demostrando el
cumplimiento de los
estandares de calidad en la
aplicacion correcta de los
protocolos de bioseguridad
y clinicos para la obtencion
y manipulacién de las
muestras biolégicas.

- La solicitud de
examenes de laboratorio
- La atencion del paciente
en recepcion
- Obtencion o entrega de
muestras de pacientes

Nunca

Rara vez
Algunas veces
Casi siempre
Siempre

Ordinal

Satisfaccion del
usuario externo.

Percepcion del cliente o

usuario sobre la atencion
recibida en comparacion
con la atencién esperada.

Murdifin et al. (2019) sefiala
gue un modelo para evaluar
la calidad de los servicios es
el, SERVQUAL, el cual esta

basado en cinco
dimensiones: fiabilidad,
capacidad de respuesta,
seguridad, empatia vy

tangibilidad.

- Fiabilidad

- Capacidad de respuesta
- Seguridad

- Empatia

- Aspectos tangibles

Muy
insatisfecho
Insatisfecho
Satisfecho
Muy satisfecho

Ordinal

Cuestionario para la
calidad de la fase
preanalitica

Cuestionario de
Satisfaccion del usuario
externo adaptado a
Laboratorio Clinico del
modelo SERVQUAL




ANEXO Il. CUESTIONARIO.
Impacto de la calidad de la fase pre analitica en la satisfaccion del usuario atendido
en Laboratorio Biolab Chiclayo 2024

Variable: calidad de la fase pre analitica

. y » ) RARA | ALGUNAS | CASI
Dimension: en cuanto a la Solicitud de examenes | NUNCA | "y VECES | SIEMPRE | S'EMPRE

de laboratorio 1 2 3 4 5

1. ¢Recibe indicaciones médicas adecuadas para
realizar las pruebas de laboratorio?

P. ¢Lasolicitud de examenes contaba con todas las
pruebas necesarias?

8. ¢Los exdmenes solicitados estaban claros y sin
confusion?

4. ¢Lasolicitud de examenes contaba con los datos
personales necesarios tales como nombre
completo, edad, sexo, procedencia, nimero de
identidad?

6. ¢La solicitud de examenes registra el médico
tratante o servicio médico al que asisti6?

RARA | ALGUNAS | CASI
Dimensién: en cuanto a la atencién del paciente | NUNCA | “ypr- VECES | siEMPRE | SIEMPRE

en recepcion 1 2 3 4 5

6. ¢Lasinstrucciones orales previas a latomade la
muestra por parte del personal del laboratorio
fueron claras y precisas?

7. ¢Las instrucciones previas a la toma de la
muestra fueron entregadas de manera escrita
por parte del personal de laboratorio?

B. ¢Recibid instrucciones orales y escritas en
cuanto a la recolecciéon e identificacion de
muestras como orina o heces?

0. ¢Obtuvo del laboratorio instrucciones orales y
escritas en cuanto a muestras especiales como
orina de 24 horas, estudios de fertilidad

(espermatograma), estudios bacterianos
(cultivos)?
RARA | ALGUNAS CASI
Dimension: Con Respecto a la Extraccion o NUNCA | "\ e VECES | siEMPRE | SIEMPRE
Recepcion de Muestras 1 2 3 4 5

10. ¢Recibid untrato amable por parte del personal
encargado en la recepcion y toma de muestra?

1. ¢El personal encargado de la recepciony toma
de muestra realiz6 preguntas tales como horas
de ayuno previas a la toma de la muestra?

2. ¢El personal encargado de la recepcion y toma
de muestra realiz6 preguntas tales como
tratamientos médicos recibidos en dias previos
0 que toma de forma continua y permanente?

13. ¢El personal encargado identificé su muestra
al momento recibirla o en caso de extraccion
sanguinea previo a latoma de la misma?

4. ¢El personal técnico al momento de la toma de
la muestra se desempefié de manera eficiente
y segura?

15. ¢El personal técnico encargado de la toma de
la muestra usa implementos de seguridad tales
como guantes y bata de laboratorio?

16. ¢En términos generales, el servicio percibido
por Ud. sobre el laboratorio es satisfactorio?




Impacto de la calidad de la fase pre analitica en la satisfaccion del usuario atendido
en Laboratorio Biolab Chiclayo 2024

Edad:  Sexo:F() M()

Zona de procedencia: Urbana ( ) Urbana — Marginal ( ) Rural ()

Ocupacion: Ama de casa ( ) Estudiante ( ) Independiente ( ) Comerciante ( )

Condicion del usuario: Primera vez () Continuador ( )
Tipo de seguro: SIS () SOAT ( ) Otro: Ninguno ( )

Instrucciones: Lea cuidadosamente las siguientes preguntas y conteste colocando un aspa (x)

en el cuadro de la opcion que refleje su mejor opinion.

1 (Muy insatisfecho), 2 (Insatisfecho), 3 (Satisfecho) y 4 (Muy satisfecho)
ITEMS — SATISFACCION DEL USUARIO EXTERNO 12 (3 |4

1. El personal de informes en el laboratorio lo orienta y explica de
manera clara.

2. El profesional de salud atiende en el horario programado.

3. La atencion se realiza respetando la programacion y el orden de
llegada

4. Su historia clinica se encontré disponible para su atencion.

Fiabilidad

5. Encontrd citas disponibles y las obtuvo con facilidad.

6. La atencién del mddulo de recepcién del laboratorio es rapida.

7. La atencién para tomarse analisis de laboratorio es rapida.

Capacidad
de
respuesta

8. La atencién en el médulo de entrega de resultados es oportuna.

9. Durante la atencién se respet6 su privacidad.

10.El personal de laboratorio realizé el procedimiento completo

11.El personal que lo atendid, le inspiré confianza

12.El personal lo trata con amabilidad, respeto y paciencia.

13.El personal de laboratorio muestra interés en atenderle de la mejor
manera

Empatia| Seguridad

14.Los letreros del laboratorio orientan bien a los pacientes.

15.Cont6 con personal para informar y orientar a los usuarios.

16.El laboratorio cuenta con materiales necesarios para su atencion

Aspectos
tangibles

17.Los ambientes del laboratorio se encuentran limpios.
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