| UNIVERSIDAD CESAR VALLEJO
ESCUELA DE POSGRADO

PROGRAMA ACADEMICO DE MAESTRIA EN GESTION
DE LOS SERVICIOS DE LA SALUD

Calidad de servicio y satisfaccién en donantes de sangre de un

establecimiento de salud nivel Ill - 1, 2023

TESIS PARA OBTENER EL GRADO ACADEMICO DE:

Maestra en Gestion de los Servicios de la Salud

AUTORA:

Diaz Yuto, Ana (orcid.org/0000-0002-5076-301X)

ASESORA:

Dra. Huauya Leuyacc, Maria Elena (orcid.org/0000-0002-0418-8026)
CO-ASESOR:
Dr. Mescua Figueroa, Augusto Cesar (orcid.org/0000-0002-6812-2499)

LINEA DE INVESTIGACION:

Calidad de las Prestaciones Asistenciales y Gestidon del Riesgo en Salud
LINEA DE RESPONSABILIDAD SOCIAL UNIVERSITARIA:
Promocién de la salud, nutricién y salud alimentaria

LIMA — PERU

2023


https://orcid.org/0000-0002-5076-301X
https://orcid.org/0000-0002-0418-8026
https://orcid.org/0000-0002-6812-2499

DEDICATORIA

A mis amados padres por todos los
sacrificios que hicieron a lo largo de mi

formacion profesional.

A mi esposo e hijo por su apoyo y

comprension.



AGRADECIMIENTO

A la Dra. Maria Elena, Huauya Leuyacc

por su apoyo académico.

Al Mg. Raul Alberto Ruiz Arias por su

apoyo metodolégico.



ﬁ UNIVERSIDAD CESAR VALLEJO

ESCUELA DE POSGRADO
MAESTRIA EN GESTION DE LOS SERVICIOS DE LA SALUD

Declaratoria de Autenticidad del Asesor

Yo, HUAUYA LEUYACC MARIA ELENA, docente de la ESCUELA DE POSGRADO
MAESTRIA EN GESTION DE LOS SERVICIOS DE LA SALUD de la UNIVERSIDAD
CESAR VALLEJO SAC - LIMA ESTE, asesor de Tesis Completa titulada: "CALIDAD DE
SERVICIO Y SATISFACCION EN DONANTES DE SANGRE DE UN
ESTABLECIMIENTO DE SALUD NIVEL Il - 1, 2023", cuyo autor es DIAZ YUTO ANA,
constato que la investigacion tiene un indice de similitud de 19.00%, verificable en el
reporte de originalidad del programa Turnitin, el cual ha sido realizado sin filtros, ni
exclusiones.

He revisado dicho reporte y concluyo que cada una de las coincidencias detectadas no
constituyen plagio. A mi leal saber y entender la Tesis Completa cumple con todas las
normas para el uso de citas y referencias establecidas por la Universidad César Vallejo.

En tal sentido, asumo la responsabilidad que corresponda ante cualquier falsedad,
ocultamiento u omision tanto de los documentos como de informacion aportada, por lo
cual me someto a lo dispuesto en las normas académicas vigentes de la Universidad

César Vallejo.

LIMA, 21 de Julio del 2023
Apellidos y Nombres del Asesor: Firma
HUAUYA LEUYACC MARIA ELENA Firmado electrénicamente
DNI: 10354243 por: MAHUAUYALE el 25-
ORCID: 0000-0002-0418-8026 WA

Cadigo documento Trilce: TRI - 0608601



ﬁ UNIVERSIDAD CESAR VALLEJO

ESCUELA DE POSGRADO
MAESTRIA EN GESTION DE LOS SERVICIOS DE LA SALUD

Declaratoria de Originalidad del Autor

Yo, DIAZ YUTO ANA estudiante de la ESCUELA DE POSGRADO MAESTRIA EN
GESTION DE LOS SERVICIOS DE LA SALUD de la UNIVERSIDAD CESAR VALLEJO
SAC - LIMA ESTE, declaro bajo juramento que todos los datos e informaciéon que acompa
fian la Tesis titulada: "CALIDAD DE SERVICIO Y SATISFACCION EN DONANTES DE
SANGRE DE UN ESTABLECIMIENTO DE SALUD NIVEL Il - 1, 2023", es de mi autoria,
por lo tanto, declaro que la Tesis:

1. No ha sido plagiada ni total, ni parcialmente.
2. He mencionado todas las fuentes empleadas, identificando correctamente toda cita
textual o de parafrasis proveniente de ofras fuentes.
3. No ha sido publicada, ni presentada anteriormente para la obtencién de otro grado
académico o titulo profesional.
4. Los datos presentados en los resultados no han sido falseados, ni duplicados, ni
copiados.
En tal sentido asumo la responsabilidad que corresponda ante cualquier falsedad,
ocultamiento u omisién tanto de los documentos como de la informacién aportada, por lo

cual me someto a lo dispuesto en las normas académicas vigentes de la Universidad

César Vallejo.

Nombres y Apellidos Firma

ANA DIAZ YUTO Firmado electrénicamente
DNI: 31174779 por: DDIAZYU el 21-07-

ORCID: 0000-0002-5076-301X 2023 10:00:18

Cédigo documento Trilce: TRI - 0608603



INDICE DE CONTENIDOS

CARATULA ...ttt bbbttt i
DEDICAT ORI A e e e et e r e ii
AGRADECIMIENTO ...t e e iii
DECLARATORIA DE AUTENTICIDAD DEL ASESOR ... \Y
DECLARATORIA DE ORIGINALIDAD DEL AUTOR ... v
INDICE DE CONTENIDOS ..ottt Vi
INDICE DE TABLAS ...ttt vii
INDICE DE FIGURAS ..ottt viii
RESUMEN ... e e e e et e e e e e et e e e e e e eaaaees IX
N 1 X I 2 ¥ O X
l. INTRODUCCION .....ouiiiiiiieiiesisieiee ettt 1
Il. MARCO TEORICO ....c.oiiiiiceceeceeeeeeeee ettt 5
1. METODOLOGIA .....ovieeceeceeeeeee ettt 13
3.1. Tipo y disefio de INvestigacion. .........cccoeeeevvvvviiiiiiie e, 13
3.2. Variables y operacionalizacion. .............ccccovvviiiiiii e, 13
3.3. Poblacidon, muestray muUestre0 .........c.coovvvvviiieieeeeieeeiiciee e 14
3.4.  Técnicas e instrumentos de recoleccion de datos. .................... 15
3.5. Procedimiento de recoleccion de datos. ............ccccvvveeeeeeeeennnns 17
3.6.  Método de andlisis de datos. ..........cccuvviiiiiiieeeiiiiieeee e 17
3.7. ASPECLOS BLICOS. ...vvvvviiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiabbbbbbbbbbb bbb aeeeaaaane 17
V. RESULTADOS ... e e e e e e e e eaas 19
V. DISCUSION ..ottt ettt 30
V1. CONCLUSIONES ... e eaa e ees 36
VII.  RECOMENDACIONES........ e 37
REFERENCIAS ... et e e e e eeaens 38
ANEXOS

Vi



INDICE DE TABLAS

Tabla 1. Caracteristicas demogréficas de los donantes de sangre de un

establecimiento de salud nivel -1, 2023, ....conoiriiie e 19

Tabla 2. Dimensiones de la Calidad de servicio en donantes de sangre

de un establecimiento de salud nivel -1, 2023.......ccooriiee e, 21

Tabla 3. Relacion entre la calidad de servicio y la satisfaccion en donantes

de sangre de un establecimiento de salud nivel llI-1, 2023................ceeeveeeenee 24

Tabla 4. Relacion entre la calidad de servicio dimension fiabilidad y la
satisfaccion en donantes de sangre de un establecimiento de salud
NIVEI THI=1, 2023, ...t e e e e e e e e e e e e e e e e e e s e nnneeees 25

Tabla 5. Relacion entre la calidad de servicio dimensién capacidad de
respuesta y la satisfaccién en donantes de sangre de un establecimiento
de salud nivel II=1, 2023. .......oiiiieeeeeeeeee e 26

Tabla 6. Relacion entre la calidad de servicio dimension seguridad y la
satisfaccion en donantes de sangre de un establecimiento de salud
TNV T 0 122 7 27

Tabla 7. Relacion entre la calidad de servicio dimension empatia y la
satisfaccion en donantes de sangre de un establecimiento de salud
TRV L 12 7 28

Tabla 8. Relacion entre la calidad de servicio dimension elementos
tangibles y la satisfaccion en donantes de sangre de un establecimiento
de salud nivel HHI=1, 2023 ... e 29

vii



INDICE DE FIGURAS

Figura 1. Calidad de servicio en donantes de sangre de un establecimiento
de salud nivel 11-1, 2023. ... e e eaeee 20

Figura 2. Satisfaccion en donantes de sangre de un establecimiento de
salud NIVel 111-1, 2023. ... 22

Figura 3. Dimensiones de la Satisfaccion en donantes de sangre de un

establecimiento de salud nivel -1, 2023, ..., 23

viii



RESUMEN

Los bancos de sangre son lugares donde se reciben a los donantes a quienes
se les tiene que brindar un servicio de calidad para lograr su satisfaccion y en el
futuro tengan la intencion de donar y, a su vez, hagan las recomendaciones
necesarias para que terceros puedan convertirse en nuevos donantes. El
objetivo de la investigacion fue determinar la relacion que existe entre la calidad
de servicio y la satisfaccion en donantes de sangre de un establecimiento de
salud nivel Il - 1, 2023. EIl tipo de investigacion fue aplicada, de enfoque
cuantitativo, disefio no experimental, corte transversal y nivel correlacional. La
poblacion estuvo conformada por 700 donantes, la muestra de 250 y el muestreo
fue no probabilistico. La calidad de servicio se evaludé con el cuestionario
SERVPERF y la satisfaccion con el cuestionario PANAS. La correlacion entre la
calidad de servicio y la satisfaccion obtuvo un p valor de 0.00 (p<0.05) con un
Rho de Spearman de 0,779. Concluyendo que existe una relacion alta y
directamente proporcional entre la calidad de servicio y la satisfaccion en

donantes de sangre de un establecimiento de salud nivel Il - 1, 2023.

Palabras clave: Calidad de servicio, satisfaccion, donantes de sangre.



ABSTRACT

Blood banks are places where donors who have to be provided with a quality
service are received to achieve their satisfaction and in the future intend to donate
and, in turn, make the necessary recommendations so that third parties can
become new donors. The objective of the research was to determine the
relationship between the quality of service and satisfaction in blood donors of a
level 1l - 1 health facility, 2023. The type of research was applied, with a
guantitative approach, non-experimental design, cross section and correlational
level. The population consisted of 700 donors, the sample of 250 and the
sampling was non-probabilistic. Service quality was evaluated with the
SERVPERF questionnaire and satisfaction with the PANAS questionnaire. The
correlation between service quality and satisfaction obtained a p value of 0.00
(p<0.05) with a Spearman's Rho of 0.779. Concluding that there is a high and
directly proportional relationship between the quality of service and the
satisfaction in blood donors of a health establishment level 1l - 1, 2023.

Keywords: Quality of service, satisfaction, blood donors.



l. INTRODUCCION

Segun la Organizacion mundial de la salud (OMS, 2022) la sangre y los
productos sanguineos son recursos esenciales que ayudan a salvar millones de
vidas cada afio, asi mismo sefala que para cubrir el consumo interno de cada
pais al menos el 2% de sus habitantes tendrian que considerar donar sangre y
la meta es lograr que el 100% lo haga de manera voluntaria. En 2021, en el
mundo hubieron 118.5 millones de donaciones, de los cuales el 33% de las
donaciones fueron efectuadas por mujeres y el 77% por varones (OMS, 2022).
La donacion de sangre garantiza la sostenibilidad para realizar atenciones

meédicas en el mundo entero (Robaina, 2023).

Segun la Organizacion Panamericana de la Salud (OPS, 2022) el afio
2020 en América Latina hubo 8.2 millones de donaciones de sangre de las cuales
un 48% fueron voluntarios y un 52% por reposicion. La region todavia esta lejos
de alcanzar el 100% de donaciones voluntarias, siendo Nicaragua el Unico pais
en alcanzar el 100% (OMS, 2022). Los bancos de sangre como organizacion
deben monitorear las percepciones de los donantes de sangre (Organizacion
Internacional de Normalizacion [ISO 15189], 2012) asegurando que Ssus
expectativas y necesidades sean satisfechas (Organizacion Internacional de
Normalizacién [ISO 9001], 2015). Es importante asegurar que los donantes
experimenten un buen servicio para que regrese a donar sangre nuevamente
(Achini, 2023).

El Peru tiene uno de los indices mas bajos en Latinoamérica en cuanto a
la donacion voluntaria de sangre (Seguro Social de Salud [ESSALUD], 2022).
Asi lo refleja los dltimos registros del 2022, donde solo el 1.24% de la poblacion
dono sangre lo que representa 400 000 donantes, de este total, el 23% lo hizo
de forma voluntaria y el 77 % fueron por reposicion (Ministerio de Salud [MINSA],
2023). Es asi que como parte de las estrategias que tienen los bancos de sangre,
es el conocer la satisfaccion que presentan los donantes con la calidad de
servicio (CS) que ofrecen las organizaciones para asegurar su retorno (Fardin et
al., 2019). Porque la produccién de sangre en el laboratorio es actualmente

imposible (Guglielmetti et al., 2021).



Los bancos de sangre de los establecimientos de salud nivel Il - 1, son
los principales lugares de recoleccidon de sangre en el pais, es asi como para el
afo 2022 uno de estos establecimientos en Lima Este logr6 captar 9,944
donantes de sangre, de los cuales el 3% fueron voluntarios y el 97% fueron por
reposicion (Direccion de Redes Integradas de Salud Lima Este [DIRIS LE],
2023). Sin embargo, esta cantidad de donaciones son insuficientes para cubrir
los procedimientos médicos y quirdrgicos complejos (Logambal & Bhavani, 2018;
Ugwu et al., 2019). Es asi como gracias al uso de las transfusiones sanguineas
se logran mejorar la calidad de vida en aquellos enfermos con afecciones agudas

y cronicas (Agudelo et al., 2021).
Es asi que surge el problema general:

PG: ¢Qué relacion existe entre la calidad de servicio y la satisfaccién en

donantes de sangre de un establecimiento de salud nivel Il - 1, 20237

Esta investigacion se justificd tedricamente porque sirve de referencia
para investigaciones similares debido a que puede ser tomado como un
antecedente por los diferentes investigadores puesto que a nivel nacional existe
escasos trabajos relacionados con el tema y por otro lado los resultados de este

trabajo pueden ser comparados con trabajos similares.

Con referencia a la justificacion préactica, este trabajo de investigacion
permitié conocer la percepcion que tuvieron los donantes con los servicios que
ofrecia el banco de sangre y con estos resultados que se obtuvieron se
desarrollaron estrategias para mejorar la CS y de esta manera se logré aumentar
la satisfaccion de los donantes para que consideraran regresar al servicio a

realizar nuevamente una donacion de sangre.

En cuanto a la justificacion social, los beneficiados fueron los pacientes
pues al mejorar la CS y aumentar la satisfaccion del donante de sangre se logré
donaciones continuas, lo que permitié que los bancos de sangre mantengan un
stock adecuado para cumplir con la demanda de sangre y sus diferentes
hemocomponentes y de esta manera salvaguardar la vida de aquellos que lo

requerian de manera urgente.

Ante esto se plantea el siguiente objetivo general:



OG: Determinar la relacion que existe entre la calidad de servicio y la
satisfaccion en donantes de sangre de un establecimiento de salud nivel Il - 1,
2023.

A su vez se menciona los siguientes objetivos especificos:

OEL: Analizar la relacion que existe entre la calidad de servicio dimension
fiabilidad y la satisfaccion en donantes de sangre de un establecimiento de salud
nivel 11l - 1, 2023.

OEZ2: Analizar la relacion que existe entre la calidad de servicio dimension
capacidad de respuesta y la satisfaccibn en donantes de sangre de un

establecimiento de salud nivel Il - 1, 2023.

OE3: Analizar la relacion que existe entre la calidad de servicio dimension
seguridad y la satisfaccion en donantes de sangre de un establecimiento de
salud nivel 111 - 1, 2023.

OE4: Analizar la relacion que existe entre la calidad de servicio dimension
empatia y la satisfaccion en donantes de sangre de un establecimiento de salud
nivel 11l - 1, 2023.

OES5: Analizar la relacion que existe entre la calidad de servicio dimension
elementos tangibles y la satisfaccion en donantes de sangre de un

establecimiento de salud nivel Il - 1, 2023.
Para lograr dichos objetivos se plantea la hipétesis general:

HG: Existe una relacién significativa entre la calidad de servicio y la
satisfaccion en donantes de sangre de un establecimiento de salud nivel Il - 1,
2023.

Con las siguientes hipoétesis especificas:

HE1: Existe una relacion significativa entre la calidad de servicio
dimensién fiabilidad y la satisfaccion en donantes de sangre de un

establecimiento de salud nivel Il - 1, 2023.

HE2: Existe una relacion significativa entre la calidad de servicio
dimensién capacidad de respuesta y la satisfaccion en donantes de sangre de

un establecimiento de salud nivel Il - 1, 2023.



HE3: Existe una relacion significativa entre la calidad de servicio
dimensién seguridad y la satisfaccion en donantes de sangre de un

establecimiento de salud nivel lll - 1, 2023.

HE4: Existe una relacion significativa entre la calidad de servicio
dimensibn empatia y la satisfaccion en donantes de sangre de un

establecimiento de salud nivel Il - 1, 2023.

HES5: Existe una relacion significativa entre la calidad de servicio
dimension elementos tangibles y la satisfaccion en donantes de sangre de un

establecimiento de salud nivel Ill - 1, 2023.



. MARCO TEORICO

En relacion con las investigaciones previas que elaboraron relacionados con este

trabajo se han tomado en cuenta los siguientes:

Gonzales y Romero (2023) tuvieron como objetivo: analizar la correlacion
entre la satisfaccion del donante y la CS en el banco de sangre. Respecto a la
metodologia fue descriptiva correlacional, la poblacién fue 69 donantes de los
cuales el 53.6% fueron mujeres y el 46.4% fueron varones, para evaluar CSy la
satisfaccion se uso cuestionarios elaborados por el autor. En el resultado obtuvo
un Rho= 0.778 con un valor de sig= 0.00 (p< 0.05). Concluyeron que si existe
una relacion alta y positiva entre CS y satisfaccion lo que significa que la

satisfaccion de los usuarios depende de la buena prestacién que se les ofrece.

Quispe (2022) su investigacion tuvo como objetivo analizar la relacién
entre las variables calidad de atencion y la satisfaccion en donantes de sangre.
Tuvo un enfoque cuantitativo, en el estudio participaron 65 donantes, a quienes
se les aplicaron 2 cuestionarios: SERVPERF con el que analizaron calidad de
atencién y un cuestionario que fue elaborada por el autor para el analizar la
satisfaccion. La correlacion entre las dos variables obtuvo un Rho= 0.922 con p
valor de 0.00 (p< 0.05), la relacion entre capacidad de respuesta y satisfaccion
obtuvo un Rho= 0.440, con p valor= 0.00 (p< 0.05). concluy6 afirmando que la

relacion entre las dos variables es muy alta.

Meléndez (2021) tuvo como objetivo medir la relaciéon entre CS y la
satisfaccion del donante de sangre. Realizé un estudio transversal, la muestra
fue de 234 donantes entre 18 y 55 afios, se usaron los instrumentos del
SERVPER para evaluar CS y PANAS para medir la satisfaccion. El 76% eran
varones, el 59.8% fueron donantes entre 26 y 44 afios; la relacion entre las dos
variables presenté un Rho=0.648 con un sig.= 0.00 (p< 0.05) y relacion entre
dimensién empatia y fiabilidad y satisfaccion describieron un Rho de 0.580 y
0.590 respectivamente con un sig.= 0.00 (p< 0.05). Concluy6 que la CS y la

satisfaccion tienen una relacién moderada

Luna (2021) se propuso evaluar la relacion entre las variables calidad de
atencion y satisfaccion en donantes de sangre. La investigacion fue cuantitativa

y una muestra de 50 donantes mayores de edad, para calidad de atencion se
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us6é SERVPERF y para satisfaccion PANAS. El 80% de donantes percibieron
una muy buena calidad de atencion y el 82% estaban muy satisfechos, la
dimension capacidad de respuesta y elementos tangibles fueron percibidas
como muy buena por el 70% y 76% respectivamente, la relacion de las dos
variables fue 0.717; las relaciones entre la empatia, aspectos tangibles, y
seguridad vy la satisfaccion fueron 0.702, 0.658 y 0.787 respectivamente todos
con un p-valor 0.00 (p< 0.05). Concluy6 que las dos variables tienen una relacion

alta y directa

Gutiérrez (2021) su estudio tenia como propdsito determinar la relacion
de la calidad de atencion y la satisfaccion. El enfoque fue cuantitativo, la muestra
estuvo formada por 169 donantes, los cuestionarios para ambas variables fueron
elaboradas por el propio autor siendo altamente confiable segun el Alfa de
Cronbach. La empatia, seguridad y confiabilidad fueron percibidas como de muy
buena calidad por el 34%, 36% y 29% de los donantes respectivamente, calidad
de atencion y satisfaccidén estan relacionadas significativamente con un Rho de
Spearman= 0.310 y un p< 0.05. Concluyé que la calidad de atencién y

satisfaccion tienen una relacion baja y directa.

Shantanu y Jayattee (2019) el estudio planteé investigar la relacion de la
CS y la satisfaccion de los donantes. La muestra fue de 280, el andlisis de CS
fue con el cuestionario SERVQUAL. Los resultados revelaron que en las cinco
dimensiones las expectativas estuvieron por encima de las percepciones, el
100% de los donantes percibieron una mala calidad de servicio porque obtuvo -
0.38 en el indice de calidad de servicio, el indice y promedio ponderado para
seguridad y empatia fueron de -0.55 y 22.85%, -0.49 y 26% respectivamente.
Concluyeron que la CS es baja en las cinco dimensiones ya que las expectativas
superaron a las percepciones por lo que los donantes de sangre se encuentran

insatisfechos.

Pei et al., (2021) se propusieron evaluar la satisfaccion del donante de
sangre y su intencion de volver a donar en un hospital terciario de Malasia. Para
ello efectuaron un estudio transversal, con una muestra de 369 donantes, la
informacion fue recabada con el uso de un cuestionario elaborado por el autor.
El 75% fueron varones, el 10% fueron donantes de primera vez y el 90%

repetitivos; se obtuvo niveles altos de satisfaccion (99.2%), a su vez hubo una
6



alta satisfaccion con la habilidad en la extraccion de sangre (97.5%), cortesia y
amabilidad del personal (99.5%) y comunicacion (98.9%), y la intencion de volver
a donar sangre fue del 98.9%. Concluyeron que los donantes con una alta

satisfaccion tienen intenciones de volver a donar sangre.

Pahyastrivi y Henriyani (2022) se plantearon analizar el nivel de CS y la
satisfaccion del donante para determinar su efecto en el donante. La metodologia
tuvo un enfoque cuantitativo, correlacional, no probabilistico, el tamafio muestral
consto de 86 donantes, la informacion fue obtenida empleando una encuesta
elaborada por el autor. La relacion CS y satisfaccion se analizé con el coeficiente
de Pearson (r = 0.98) y el efecto de la CS sobre la satisfaccion del donante se
demostré con el coeficiente de determinacion que fue del 96%. Concluyeron que
existe una relacion e influencia muy alta y fuerte de la CS sobre la satisfaccion.

Chancelar (2020) su investigacion tuvo como meta analizar la CS que se
ofrece a los donantes de sangre. Fue un estudio descriptivo, la poblacion fue de
386 donantes, la evaluacién se realizdé con el cuestionario SERVQUAL. Los
resultados describieron que el 59% de los donantes fueron del sexo masculino,
el 58% realizaron donaciones repetitivas y las expectativas fueron superiores a
las percepciones con una media puntual de 4.15 y 3.96 respectivamente lo que
generd una diferencia de -0.19, indicando que el 100% de los donantes
percibieron una baja calidad. Concluyé que la CS es baja pues las expectativas
superaron a las percepciones y la fiabilidad tiene la brecha mas alta por lo que

los donantes no estan satisfechos.

Azizah (2019) su estudio tuvo el objetivo de medir la influencia que tiene
la CS para lograr la satisfaccion en los donantes. Esta investigacion fue
descriptiva, con enfoque cuantitativo y no probabilistico, para medir la influencia
de la CS sobre la satisfaccion usé el andlisis de regresion lineal. La poblacién de
estudio fue 2,500 donantes con una muestra de 60 el 100% de donantes fueron
voluntarios y repetitivos. En su resultado calidad de servicio obtuvo un valor de
cero y satisfaccion un valor de 1.963. El investigador llego a la conclusion que la

CS tiene efecto significativo sobre la satisfaccion del donante.

La calidad ha tenido diferentes definiciones a lo largo del tiempo debido a

que los investigadores han evaluado este término desde diferentes puntos de

7



vista y hasta la actualidad aun no hay una definicion universal (Endeshaw, 2019).
Es asi como esta falta de consenso ha permitido definiciones basadas en el
cumplimiento de requisitos o especificaciones cuando hace referencia a un
producto tangible y cuando la definicién de calidad hace referencia al servicio
que recibe el usuario sefialan que es la satisfaccibn de sus expectativas o

necesidades (Diaz & Salazar, 2021).

Un servicio es cualquier actividad, accion o esfuerzo que un individuo
realiza con la finalidad de lograr el beneficio o satisfaccion de otro individuo, por
lo tanto, los servicios son creados por medio de la interaccidén directa con el
usuario y la entrega es totalmente intangible es decir no se puede tocar, medir
comprobar o verificar (Kotler, 2019), ademas son heterogéneos porque cada
servicio es diferente (Robaina et al., 2023). Esta interaccion entre el que provee
el servicio y quien lo recibe son inseparables, debido a que el proveedor no se
aleja de la actividad, por ello los servicios son generados y consumidos en un
mMismo momento y a Su vez son perecederos es decir un servicio desaparece

después de su consumo (Chavez, 2021).

Calidad de servicio es un término de importancia en organizaciones
publicas o privadas (Sadig & Hasan, 2021). Es por esta razén que a partir de
1970 se empieza a estudiarlo con mayor detenimiento (Babi¢ et al., 2019). La CS
se define como todo aquello que los usuarios o clientes perciben de los servicios
qgue ofrecen las organizaciones (Cronin & Taylor, 1992). Por lo que se puede
indicar que es un concepto subjetivo (Agnieszka & Ingaldi, 2021). Por tanto, el
anico juez que determina la calidad de servicio que ofrece alguna institucion
viene a ser el usuario (Pazmifio et al., 2021). Para que los usuarios se sientan
atendidos, las organizaciones deben conocer sus necesidades y solo asi se

brindara un servicio adecuado (Gil, 2020).

Las personas que perciben una elevada CS llegan a tener mejores
relaciones con el proveedor de la prestacion (Baffour, 2018). Esto se refleja en
la retencion de los clientes actuales y en la llegada de nuevos usuarios (Sadig &
Hasan, 2021). La relacidén que existe entre las organizaciones y los usuarios son
llamados “momentos de la verdad”, en un servicio como el banco de sangre estos
momentos de la verdad ocurren cuando hay un contacto entre los donantes y la

institucion, donde el solicitante del servicio percibe experiencias positivas o
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negativas (Martin & Melian, 2022). Si la experiencia de ese momento es positiva
los donantes de sangre piensan en retornar a realizar una nueva donacion y
comunican a otros posibles donantes sobre la buena CS que recibieron por parte
del banco de sangre (Robaina et al., 2023).

El modelo Servperf lleva este nombre por sus siglas en inglés Service
performance que significa desempefio de servicio y fue desarrollado por Cronin
& Taylor (1992). Es uno de los modelos mas utilizados por los investigadores
para evaluar la CS (Aklimawati & Hartatri, 2019); ademéas de ser adecuado,
confiable, efectivo y valido (Imdadul & Ahmad, 2019; Mohd et al., 2020). Es por
esta razén que es el mas aceptado y recomendado (Sadiq & Hasan, 2021). Los
otros modelos que evaltan la CS no tienen la precision que tiene el Servperf
(Upadhyai et al., 2019); pues este modelo evalla Unicamente la percepcién que
tienen los usuarios sobre el desempefio y rendimiento, y no las expectativas que
es algo no real (Raza et al., 2019; Mujinga, 2019). Es decir que este instrumento
evalla la realidad del servicio que ofrecen las organizaciones (Mehmet &
Tekingundiz, 2018; Yu & Sean, 2019).

Las dimensiones con las que se evalla la CS y que integran el modelo
Servperf son cinco las cuales fueron elaboradas por Zeithaml et al. (1988). En
estas cinco dimensiones se encuentran todos los aspectos relacionados al
servicio que proporciona la organizacion la cual luego de una evaluacion
permitira tomar acciones o0 construyan estrategias necesarias para lograr una
buena percepcidén por parte de los usuarios (Cruz et al., 2018). Una de las
dimensiones corresponde a los elementos tangibles y las otras cuatro: empatia,
fiabilidad, seguridad y capacidad de respuesta corresponden a lo intangible
(Choudhury, 2021). Razon por la que es considerada una escala

multidimensional (Robaina et al., 2023).

La fiabilidad es una dimension caracterizada porque los empleados de la
organizacion dan cumplimiento al servicio prometido de manera precisa, exacta,
con la puntualidad que se requiere y lo realizan cuidadosamente y de manera
segura (Badruridzwanullah, 2018). En otras palabras, es brindar un buen servicio
desde la primera vez que el usuario tiene contacto con la organizaciéon, en esta

dimension también se tiene en cuenta el interés que tienen los trabajadores en



resolver problemas que presentan los usuarios y de esta manera generar

confianza (Amin & Jamal, 2022).

La capacidad de respuesta esta referida con la forma que demuestran los
colaboradores de la organizacion en ofrecer los servicios de manera rapida y
correcta (Mrabet et al., 2022). Para que el usuario tenga una buena percepcion
de la prestacion que se le ofrece, la oportunidad en la entrega del servicio es
fundamental en toda organizacion porque se logra una mejor percepcion de la
CS logrando grandes beneficios como el retorno de los usuarios a la instituciéon
(Ramya et al., 2019).

La seguridad es la dimension que hace referencia a las competencias
técnicas o conocimientos que tienen los trabajadores, quienes deben mostrar
honestidad e integridad para brindar un servicio adecuado y correcto (Iram et al.,
2019). De esta manera generan la confianza adecuada en los usuarios para
hacerlos sentir lo suficientemente tranquilos al saber que sus problemas se
solucionaran de la mejor manera, al ponerlos en manos de la institucion
(Endeshaw, 2019).

La empatia es la capacidad que tienen los colaboradores de la
organizacion en ponerse en el lugar del usuario, es decir en lugar de la otra
persona, por lo tanto, es brindar un trato amable con respeto, cortesia y
ofrecerles dentro de las posibilidades una atencion personalizada (Alumran et
al., 2020). En esta dimension la organizacion debe mostrar preocupacion por
conocer las necesidades que presentan los usuarios, esto se logra a través del
contacto directo con el consumidor usando una comunicacion clara y sencilla
(Lopéz, 2005).

Los elementos tangibles es la dimension que considera a todos aquellos
elementos que estan presentes fisicamente (Vaidya & Yogi, 2022). Es decir,
ocupan un espacio y pueden ser palpados, por lo tanto, en esta dimension estan
incluidas la apariencia que presenta las instalaciones de la organizacion (Budi et
al., 2019), los materiales que son usados para brindar el servicio, los equipos
gue son requeridos para que se lleve a cabo el encuentro con el usuario, la forma
de presentacién de las personas que trabajan en la institucion y por ultimo los

materiales de comunicacion (Hashem & Ali, 2019).
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La CS es un antecedente de la satisfaccion (Vera & Trujillo, 2018). Los
usuarios encuentran un mejor interés cuando reciben servicios de calidad,
generando en ellos complacencia y ocasionando la conviccion de volver a usar
el servicio (Xuan et al.,2021) y realizan acciones de recomendacion Algunos
estudios sefialan que la calidad influye sobre la satisfaccion del consumidor
(Martin et al., 2021). La CS debe comenzar por atender las necesidades del
cliente y concluir logrando su satisfaccion produciendo percepciones positivas
sobre su atencion, lo que conlleva a un vinculo directo entre los servicios

prestados y el bienestar de sentirse satisfecho (Pahyastrivi & Henriyani, 2022).

En referencia a la satisfaccion los autores no han llegado a tener un
consenso con respecto a una definicibn Unica, ya que en la literatura se
encuentran una infinidad de enunciados (Ribeiro et al.,2020). Los estudios en
torno a la satisfaccion arrojan dos grandes lineas, la definicibn del modelo
cognitivo y el modelo emocional o afectivo, asi la primera percibe la satisfaccion
como un proceso Yy tiene en cuenta las expectativas y la percepcién, mientras
que la segunda considera la satisfaccién como resultado o respuesta (Sarmiento,
2015).

El modelo cognitivo propone que los resultados de la atencion se analizan
racionalmente, es decir, el usuario como un ser racional, analiza las diferentes
caracteristicas y aspectos del servicio produciendo una evaluacion critica (Martin
& Melian,2022). Este paradigma plantea que la satisfaccion o insatisfaccion del
cliente surge de comparar las expectativas del servicio y las percepciones que
siente (Puspasari et al. 2022). Por lo tanto, los juicios de satisfaccion pueden
arrojar tres niveles: el usuario estard insatisfecho siempre y cuando su
percepcion este por debajo de sus expectativas, estara satisfecho siempre y
cuando su percepcidn sea igual a sus expectativas y el estard muy satisfecho

siempre y cuando su percepcion supere a sus expectativas (Ccencho, 2021).

El modelo afectivo tiene como maximos exponentes a Westbrook, & Reilly
(1983). Estos autores sefialan que la satisfaccion es una respuesta emocional 0
afectiva y surge como el resultado de experiencias relacionadas con el uso de
un servicio. A partir de este entendimiento, se puede decir que la evaluacion de
la satisfaccion del cliente ocurre después de que éste obtiene el servicio

requerido (Pahyastrivi & Henriyani, 2022). Bajo este enfoque la satisfaccion es
11



un fendmeno mental relacionado con los sentimientos subjetivos, los cuales
estan asociados a estados de animo y emociones, bajo este modelo el ser
humano es visto como alguien que siente y busca emociones (Timoteo &
Herrera, 2022).

En esta misma linea la satisfaccion es definida como un juicio psicolégico
individual de comodidad o placer que envuelve la relacidén del proveedor con el
usuario (Williams et al., 2018). Muchos autores usan como sinénimo y de manera
intercambiable las palabras emocion y afecto (Solana, 2020). En el presente

estudio se tomara el modelo afectivo.

La literatura menciona la existencia de varias medidas para evaluar el
afecto, entre ellas destaca el PANAS por las siglas Positive and Negative Affect
Schedule (Garcia, 2021). PANAS fue creado en Norteamérica por Watson et al.
(1988) con el objetivo de medir las emociones o afectos a través de dos grandes
dimensiones: afectos positivos y afectos negativos (Meléndez, 2021). Segun
Vera et al. (2019), PANAS constituye la medida mas utilizada y recomendada
por la literatura especializada a nivel internacional para examinar las emociones
positivas y negativas de las personas, han sido adaptadas y validadas en
diferentes paises e idiomas por ejemplo en el Peru fue validado por Meléndez
(2021).

La dimensién afectos positivos representan la emocionalidad placentera,
manifestada a través de sentimientos de dominio, la motivacion y energia que
todas aquellas personas poseen. Unos altos afectos positivos suelen
experimentar sentimientos de satisfaccion, afirmacion, gusto, energia,
entusiasmo, amistad, unién, y confianza (Watson et al.1988). Esta dimension
esta compuesta por 10 indicadores: el entusiasmo, orgullo, estimulo, actividad,

interés, alerta, decision, energia, inspiracion y atencion (Vigo, 2020).

La dimensiébn afectos negativos representa la emocionalidad
displacentera y el malestar, las cuales se expresan por miedos, inhibiciones,
frustracion, fracaso e inseguridades. Un elevado afecto negativo indica
insatisfaccion (Watson et al. 1988). Esta dimension esta compuesta por 10
indicadores: el nerviosismo, hostilidad, tension, vergienza, irritabilidad,

culpabilidad, miedo, temor, susto y molestia (Casquero, 2021).
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Il METODOLOGIA
3.1. Tipoy disefio de investigacion.
3.1.1. Tipo de investigacion.

Fue aplicada, debido a la utilizacion de los conocimientos adquiridos en la

investigacion basica para construir, actuar o modificar (Lara, 2016).

A su vez el estudio tuvo un enfoque cuantitativo porque las variables se

expresaron numéricamente (Gallardo, 2017).
3.1.2. Disefio de investigacion.

Fue no experimental, debido a que no se manipulé las variables
(Hernandez et al., 2014), tuvo un corte transversal porque los datos se midieron
por Unica vez (Dominguez, 2015) y de nivel correlacional, porque el objetivo fue
hallar la relacion entre las dos variables CS y satisfaccion (Naupas et al., 2018).

3.2. Variables y operacionalizacién.

Esta investigacion desarrolld la relacion que existia entre dos variables

CS y satisfaccion (Ver anexol).

En cuanto a la variable calidad de servicio:

e Definiciéon conceptual: Es definida como todo aquello que los usuarios o
clientes perciben de los servicios que ofrecen las organizaciones (Cronin &
Taylor, 1992).

e Definicion operacional: Se evaluo con el cuestionario SERVPERF que
estuvo compuesta por cinco dimensiones cuyos indicadores estuvo
conformada por 22 preguntas (Cronin & Taylor, 1992). Las cuales fueron
respondidas por medio de una escala de Likert. La CS se obtuvo a partir del
promedio de los indicadores.

e Dimensiones: Se trabajo cinco dimensiones: empatia, elementos tangibles,

seguridad, fiabilidad y capacidad de respuesta (Zeithaml et al., 1988).
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Escala de medicion: Para esta variable fue ordinal dando como resultado
los siguientes: muy mala calidad, mala calidad, regular calidad, buena calidad

y muy buena calidad.
Respecto a la variable satisfaccion:

Definicion conceptual: La satisfaccion es definida como una respuesta
emocional o afectiva y surge como el resultado de experiencias relacionadas
con el uso de un servicio (Westbrook & Reilly, 1983).

Definicion operacional: La satisfaccion se analiz6 con el cuestionario
PANAS la que estuvo compuesta por dos dimensiones y cada dimension
estuvo conformada de 10 indicadores (Watson et al., 1988). Las que fueron
respondidas mediante escala de Likert. La satisfaccion se obtuvo a partir de
la resta de promedios de afectos positivos y afectos negativos
Dimensiones: Se trabaj6 dos dimensiones en la variable satisfaccion:
afectos positivos y afectos negativos (Watson et al., 1988).

Escala de medicion: La variable y las dimensiones fueron medidas en

escala ordinal dando como resultados los siguientes: alta, media y baja.

Poblacion, muestray muestreo

3.3.1. Poblacién.

Es la totalidad de objetos o personas que tienen la misma particularidad y

de los cuales se quiere realizar un estudio para conocer datos especificos

(Hernandez et al., 2014). La poblacién estuvo integrada por 700 donantes de

sangre.

e Criterios de inclusion:
- Donantes de sangre entre 18 y 55 afos.
- Donantes mayores de 55 afios aprobado por evaluacién médica.
- Donantes de reposicion, voluntarios y autologos.
- Donantes de ambos sexos.
- Donantes de primera vez y repetitivos.

- Donantes de sangre total.
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e Criterios de exclusion:
- Donantes que tienen enfermedades hemotransmisibles.
- Donante de sangria por policitemia.
- Donantes de plaquetas por aféresis.

- Donantes extramurales.
3.3.2. Muestra.

Segun Lerma (2022) es la fraccidn representativa de la poblacion con un
tamafio adecuado. El célculo se realiz6 con la formula para poblacién finita,

obteniendo una muestra de 250 donantes de sangre (Ver anexo 2).
3.3.3. Muestreo.

Es la técnica, proceso o método para extraer la muestra de la poblacion
para realizar el estudio (Leén & Montero, 2006), el muestreo fue no probabilistico.
Donde la eleccién de la muestra no depende de la probabilidad que tienen los
elementos de la poblacion para integrar la muestra, sino a las causas que se
relacionan con las caracteristicas del investigador (Arias, 2006), a su vez el
subtipo fue por conveniencia, porque los elementos o0 sujetos estuvieron mas
disponibles (Valbuena, 2021).

3.3.4. Unidad de andlisis.

Estuvo formada por un donante de sangre que acudidé a un

establecimiento de salud nivel ll1-1.
3.4. Técnicas e instrumentos de recoleccién de datos.

La técnica usada para la variable CS y satisfaccidon fueron las encuestas.
La encuesta es una técnica de recoleccion de la informacién, esta informacion
se obtiene de manera sistematica y ordenada (Diaz de Rada, 2001). Los
instrumentos utilizados para las dos variables de esta investigacion fueron el
cuestionario. El cuestionario es un instrumento de recoleccion de informacion a
través de preguntas con sentido ldgico, expresadas de manera sencilla y clara.

Permitiendo recolectar datos a partir de fuentes primarias (Navarro, 2014).
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Para evaluar la variable CS se uso el cuestionario SERVPERF, que fue
disefiada por Cronin y Taylor (1992) y adaptada por Meléndez (2021), fue
validado por cinco jueces expertos quienes dieron como resultado que es
aplicable, ademas tuvo como herramienta estadistica un V AIKEN con valor de
1. La confiabilidad se proceso con el estadistico Alpha de Cronbach y fue 0.959,

siendo el cuestionario altamente confiable.

Este cuestionario estuvo constituido por cinco preguntas para la
dimension fiabilidad, cinco para capacidad de respuesta, cuatro para seguridad,
cuatro para empatia y cuatro para elementos tangibles haciendo un total de 22
preguntas cerradas las que fueron respondidas con alternativas del 1 al 5 en
escala Likert donde 1: totalmente en desacuerdo, 2: en desacuerdo, 3: ni en
acuerdo ni desacuerdo, 4: de acuerdo y 5: totalmente de acuerdo (Ver anexo 3).
El instrumento conté con baremos para la obtencion de calidad de servicio y
fueron: muy mala calidad con una valoracién entre: 1 a 1.80, mala calidad: 1.81
a 2.60, regular calidad: 2.61 a 3.40, buena calidad: 3.41 a 4.20 y muy buena
calidad: 4.21 a 5.00.

La satisfaccion fue evaluada con el cuestionario PANAS que fue
elaborada por Watson et al. (1988) y adaptada por Meléndez (2021), fue validado
por cinco jueces expertos con resultado aplicable en todos sus campos con un
V AIKEN con valor 1 como herramienta estadistica. La confiabilidad fue
procesado a través de Alpha de Cronbach cuyo resultado fue 0.899, siendo el

instrumento confiable.

Este cuestionario estuvo compuesto de 10 preguntas para afectos
positivos y 10 preguntas para afectos negativos haciendo un total de 20
preguntas cerradas las que fueron respondidas con alternativas del 1 al 5 en
escala de Likert, donde 1 es nada, 2 poco, 3 moderadamente, 4 bastante y 5
intensamente (Ver anexo 4). El instrumento contd con baremos para la obtencién
de los niveles de satisfaccion los cuales son: baja con una valoracion de -4.00 a
-1.3, media: -1.31a 1.4y alta: 1.41 a 4. También se obtuvo baremos para evaluar
los afectos positivos y negativos las cuales fueron: baja con una valoracion de 1
a 2.3, media: 2.4 a 3.6y alta: 3.7 a 5.
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3.5. Procedimiento de recoleccidon de datos.

Se presentd en mesa de partes una carta de presentacion de la
universidad dirigida al director del establecimiento de salud nivel Il - 1 para
obtener el permiso para aplicar las encuestas (Ver anexo 5). Luego en
coordinacion con la jefa del area se dispuso a programar la fecha de recoleccién
de la informacion, aplicando la encuesta a los donantes de sangre que
terminaron la donacion, informandoles sobre el objetivo de la investigacion y
solicitandoles su participacion con la firma del consentimiento informado (Ver
anexo 6). Luego de haber aceptado, se les hizo entrega de los dos cuestionarios
CS y satisfaccion para que llenaran los datos, posterior a ello se elaboré una

base de datos para su respectivo analisis.
3.6. Método de analisis de datos.

Los datos que se obtuvieron se organizaron en una base de datos en el
software Excel y fueron procesados a través del paquete estadistico IBM-SPSS
Statistics version 25, posterior a ello el analisis estadistico tuvo dos etapas, en la
primera etapa se hace un andlisis descriptivo mediante tablas y gréficos de
frecuencia absoluta y relativa. La segunda etapa corresponde a la estadistica
inferencial donde se procedid a calcular la normalidad. En la prueba de
normalidad se obtuvo un p valor de 0.00 (p< 0.05) para ambas variables
rechazando la hip6tesis nula, es decir, la distribucion de datos no cumple el
requisito de normalidad necesario para aplicar las pruebas paramétricas (Ver
anexo 7). Para analizar la correlacion se aplico la prueba no paramétrica Rho de

Spearman la cual permitié la contrastacion de las hipétesis.
3.7. Aspectos éticos.

Se aplico los principios éticos de justicia, puesto que se exige que todos
los donantes de sangre sean tratados por igual sin discriminacién social ni
prejuicios (Lule & Ludolf, 2019). Asi también se respet6 la autonomia de los
donantes que es la capacidad que ellos tienen en determinar en qué actividad
participan y en cual no, haciendo valer su propia decision, es este estudio la
participacion fue de forma voluntaria (Lo, 2020). Finalmente se hizo valer el

principio de beneficencia que involucra hacer cosas positivas para ayudar, este
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estudio fue beneficioso para la sociedad por que el resultado permitié crear
estrategias de mejora para optimizar la calidad y la satisfaccion en la atencién
de las personas que vienen a realizar una donacién sanguinea (Cheraghi et al.,
2023).
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V. RESULTADOS
A continuacion, se presentan la estadistica descriptiva surgidas en la
investigacion:

Tabla 1
Caracteristicas demogréficas de los donantes de sangre de un establecimiento
de salud nivel Il - 1, 2023.

Frecuencia Frecuencia Porcentaje Porcentaje
acumulada acumulado
Género
Femenino 68 68 27% 27%
Masculino 182 250 73% 100%
Edad
18 a 24 afios 40 40 16% 16%
25 a 44 afios 165 205 66% 82%
45 a 64 afos 45 250 18% 100%
Numero de donaciones
Primera vez 229 229 92% 92%
Repetitivo 21 250 8% 100%
Tipo de donacién
Voluntario 3 3 1% 1%
Reposicion 247 250 99% 100%

Nota. Datos extraidos del trabajo de campo.

Enla Tabla 1, se evidencia que, de los 250 donantes de sangre, el sexo femenino
estuvo representada por el 27% y el sexo masculino por el 73%. Con relacion a
la edad el 16% fueron donantes de 18 a 24 afios, el 66% de 25 a 44 afios y el
18% fueron de 45 a 64 afios. Con relacion al numero de donaciones el 92%
donaron por primera vez y el 8% ya habian donado anteriormente es decir eran
repetitivos. Asi mismo el 1% fueron donantes voluntarios y el 99% fueron

donantes de reposicién.
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Figura 1
Calidad de servicio en donantes de sangre de un establecimiento de salud nivel

-1, 2023.
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Nota. Calidad de servicio que percibieron los donantes después de su atencion

en el banco de sangre. Datos extraidos del trabajo de campo.

En la figura 1, se evidencia que, de los 250 donantes, el 71.2% percibieron una
muy buena calidad de servicio, seguido de un 25.6% que la percibieron como de
buena calidad, mientras que el 2.4% de los donantes la percibieron como regular

calidad y el 0.8% lo percibieron como de mala calidad.
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Tabla 2

Dimensiones de la Calidad de servicio en donantes de sangre de un

establecimiento de salud nivel Ill - 1, 2023.

Fiabilidad Cerlgsgiudeasc:ade Seguridad Empatia IEtI;nn;ﬁ)rll;c;s

N % N % N % N % N %

Muy mala calidad 1 0.4 1 0.4 0 0 0 0 1 0.4
Mala calidad 1 0.4 8 3.2 0 0 0 0 1 0.4
Regular calidad 16 6.4 38 15.2 6 2.4 8 3.2 9 3.6
Buena calidad 80 32 93 37.2 70 28 57 22.8 62 24.8
Muy buena calidad 152 60.8 110 44 174 69.6 185 74 177 70.8
Total 250 100 250 100 250 100 250 100 250 100

Nota. Calidad de servicio de acuerdo a sus dimensiones, que percibieron los

donantes después de su atencion en el banco de sangre.

En la Tabla 2, se evidencia que el 74% de los donantes percibieron la calidad de

servicio dimension empatia de muy buena calidad seguida de elementos

tangibles, seguridad, fiabilidad y capacidad de respuesta con 70.8%, 69.6%,

60.8% y 44% respectivamente. Es importante mencionar que el 15.2% de los

donantes percibieron la CS dimension capacidad de respuesta como de regular

calidad, seguida de fiabilidad, elementos tangibles, empatia y seguridad con

6.4%, 3.6%, 3.2% y 2.4% respectivamente. Asi mismo el 3.2% de los donantes

de sangre percibieron la CS dimensién capacidad de respuesta como de mala

calidad seguida de elementos tangibles y fiabilidad ambas con 0.4%.
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Figura 2
Satisfaccion en donantes de sangre de un establecimiento de salud nivel Il - 1,
2023.
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Nota. Satisfacciéon de los donantes después de su atencion en el banco de

sangre. Datos extraidos del trabajo de campo.

En la figura 2, se evidencia que, de los 250 donantes de sangre, el 96.8%
expresan una satisfaccion alta, el 2.8% expresan una satisfaccibn media y el
0.4% expresan una satisfaccion baja con respecto a la atencion que recibieron
en el establecimiento de salud nivel 1l - 1, 2023.
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Figura 3
Dimensiones de la Satisfaccion en donantes de sangre de un establecimiento
de salud nivel Il - 1, 2023.
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OAfectos Positivos B Afectos Negativos

Nota. Afectos positivos y negativos en los donantes de sangre después de su
atencion en el banco de sangre. Datos extraidos del trabajo de campo.

En la figura 3, se evidencia que el 90.0% de los donantes de sangre sienten una
alta expresion de los afectos positivos y el 9.6% presentan una media expresion
de los afectos positivos. Mientras que el 97.6% de los donantes presentan una
baja expresion de los afectos negativos y el 2.4% lo expresan de manera media.
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Estadistica inferencial:
Contrastacion de Hipdétesis General

Ho: No existe una relacion significativa entre la calidad de servicio y la
satisfaccion en donantes de sangre de un establecimiento de salud nivel llI -
1, 2023.

Hi: Existe una relacion significativa entre la calidad de servicio y la satisfaccion

en donantes de sangre de un establecimiento de salud nivel Il - 1, 2023.
Regla de contraste
P < 0.05 se rechaza la Ho.

P = 0.05 se acepta la Ho.

Tabla 3
Relacion entre la calidad de servicio y la satisfaccion en donantes de sangre de
un establecimiento de salud nivel Ill — 1, 2023.
Satisfaccion
Coeficiente de correlacion 7797
Rho de Spearman Calidad de servicio  Sig. (bilateral) ,000
N 250

Nota. Datos que manifiestan la existencia de relacion y fuerza de correlacion

entre las variables, extraidos del SPSS.

La tabla 3 registra que el el p- valor es de 0.00 (p<0.05), por lo tanto; se rechaza
la hipotesis nula; asi mismo el Rho de Spearman es 0,779, esto indica que la

relacion entre la calidad de servicio y la satisfaccion es directa y alta.
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Contrastacion de Hipotesis especifica 1:

Ho: No existe una relacion significativa entre la calidad de servicio dimension
fiabilidad y la satisfaccion en donantes de sangre de un establecimiento de
salud nivel 111 - 1, 2023

Hi: Existe una relacion significativa entre la calidad de servicio dimension
fiabilidad y la satisfaccion en donantes de sangre de un establecimiento de
salud nivel 111 - 1, 2023

Regla de contraste
P < 0.05 se rechaza la Ho.
P = 0.05se acepta la Ho.

Tabla 4
Relacion entre la calidad de servicio dimension fiabilidad y la satisfaccién en
donantes de sangre de un establecimiento de salud nivel lll — 1, 2023.

Satisfaccion

Coeficiente de correlacion ,663™
Rho de Spearman Fiabilidad Sig. (bilateral) ,000
N 250

Nota. Datos que manifiestan la existencia de relacion y fuerza de correlacion

entre las variables, extraidos del SPSS.

La tabla 4 registra que el el p- valor es de 0.00 (p<0.05), por lo tanto; se rechaza
la hipotesis nula; asi mismo el Rho de Spearman es 0,663, esto indica que la
relacion entre calidad de servicio dimension fiabilidad y la satisfaccion es directa

y moderada.
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Contrastacion de Hipotesis especifica 2:

Ho: No existe una relacion significativa entre la calidad de servicio dimension
capacidad de respuesta y la satisfaccion en donantes de sangre de un

establecimiento de salud nivel lll - 1, 2023.

Hi: Existe una relacion significativa entre la calidad de servicio dimension
capacidad de respuesta y la satisfaccion en donantes de sangre de un

establecimiento de salud nivel 11l - 1, 2023
Regla de contraste
P < 0.05 se rechaza la Ho.
P = 0.05se acepta la Ho.

Tabla 5

Relacion entre la calidad de servicio dimension capacidad de respuesta y la
satisfaccion en donantes de sangre de un establecimiento de salud nivel Il — 1,
2023.

Satisfaccion

Coeficiente de correlacién ,688™
Capacidad de
Rho de Spearman Sig. (bilateral) ,000
respuesta
N 250

Nota. Datos que manifiesta la existencia de relacion y fuerza de correlacion

entre las variables, extraidos del SPSS.

La tabla 5 registra que el el p- valor es de 0.00 (p<0.05), por lo tanto; se rechaza
la hipotesis nula; asi mismo el Rho de Spearman es 0,688, esto indica que la
relacion entre calidad de servicio dimension capacidad de respuesta y la

satisfaccion es directa y moderada.
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Contrastacion de Hipotesis especifica 3:

Ho: No existe una relacion significativa entre la calidad de servicio dimension
seguridad y la satisfaccion en donantes de sangre de un establecimiento de
salud nivel 111 - 1, 2023.

Hi: Existe una relacion significativa entre la calidad de servicio dimension
seguridad y la satisfaccion en donantes de sangre de un establecimiento de
salud nivel 111 - 1, 2023

Regla de contraste
P < 0.05 se rechaza la Ho.
P = 0.05se acepta la Ho.

Tabla 6
Relacion entre la calidad de servicio dimension seguridad y la satisfaccion en

donantes de sangre de un establecimiento de salud nivel lll — 1, 2023.

Satisfaccién

Coeficiente de correlacion ,676™
Rho de Spearman Seguridad Sig. (bilateral) ,000
N 250

Nota. Datos que manifiesta la existencia de relacién y fuerza de correlacion

entre las variables, extraidos del SPSS.

La tabla 6 registra que el el p- valor es de 0.00 (p<0.05), por lo tanto; se rechaza
la hipotesis nula; asi mismo el Rho de Spearman es 0,676, esto indica que la
relacion entre calidad de servicio dimensién seguridad y la satisfaccion es directa

y moderada.
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Contrastacion de Hipotesis especifica 4:

Ho: No existe una relacion significativa entre la calidad de servicio dimension
empatia y la satisfaccion en donantes de sangre de un establecimiento de
salud nivel 111 - 1, 2023.

Hi: Existe una relacion significativa entre la calidad de servicio dimension
empatia y la satisfaccion en donantes de sangre de un establecimiento de
salud nivel 111 - 1, 2023

Regla de contraste
P < 0.05 se rechaza la Ho.
P = 0.05se acepta la Ho.

Tabla 7
Relacion entre la calidad de servicio dimension empatia y la satisfaccion en

donantes de sangre de un establecimiento de salud nivel lll — 1, 2023.

Satisfaccion

Coeficiente de correlacion 675"
Rho de Spearman Empatia Sig. (bilateral) ,000
N 250

Nota. Datos que manifiesta la existencia de relacion y fuerza de correlacion

entre las variables, extraidos del SPSS.

La tabla 7 registra que el el p- valor es de 0.00 (p<0.05), por lo tanto; se rechaza
la hipétesis nula; asi mismo el Rho de Spearman es 0,675, esto indica que la
relacion entre calidad de servicio dimensidén empatia y la satisfaccion es directa

y moderada.
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Contrastacion de Hipotesis especifica 5:

Ho: No existe una relacion significativa entre la calidad de servicio dimension
elementos tangibles y la satisfaccion en donantes de sangre de un

establecimiento de salud nivel lll - 1, 2023.

Hi: Existe una relacion significativa entre la calidad de servicio dimension
elementos tangibles y la satisfaccion en donantes de sangre de un

establecimiento de salud nivel Ill - 1, 2023.
Regla de contraste
P < 0.05 se rechaza la Ho.
P = 0.05se acepta la Ho.

Tabla 8

Relacion entre la calidad de servicio dimensién elementos tangibles y la
satisfaccion en donantes de sangre de un establecimiento de salud nivel Ill — 1.
2023

Satisfaccion

Coeficiente de correlacion ,605™
Elementos
Rho de Spearman Sig. (bilateral) ,000
tangibles
250

Nota. Datos que manifiesta la existencia de relacion y fuerza de correlacion

entre las variables, extraidos del SPSS.

La tabla 8 registra que el el p- valor es de 0.00 (p<0.05), por lo tanto; se rechaza
la hipétesis nula; asi mismo el Rho de Spearman es 0,605, esto indica que la
relacion entre calidad de servicio dimension elementos tangibles y la satisfaccion

es directa y moderada.
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V. DISCUSION

En el presente estudio se encontré un predominio del sexo masculino con el 73%
y solo el 27% fueron del sexo femenino, estos hallazgos guardan relacién con la
investigacion realizada por Chancelar (2020) en Africa, este investigador
demostré que el sexo masculino fue del 59% y solo el 41% fue del sexo femenino;
las donaciones por parte del sexo masculino son mayores debido a que el valor
de hemoglobina en mujeres es inferior al de varones, por una cuestion fisiologica,
ademas, el peso minimo para realizar la donacion es 50 kg esto suele excluir a
mas mujeres que a hombres, por no mencionar los periodos de menstruacion,
embarazo y lactancia que son motivos de rechazo en muchos centros de

hemoterapia al realizar la evaluaciones previas a la donacion.

En esta investigacion se hall6 que el 66% de las donaciones fueron
realizadas por donantes cuyas edades fluctuaban entre 25 a 44 afos, estos
resultados son similares a los hallados en el trabajo de Meléndez (2021), este
investigador demostré que el 59.8% de las donaciones fueron efectuadas por
donantes que fluctuaban entre 26 y 44 afios; segun el Instituto Nacional de
Estadistica e Informéatica (INEI) en el departamento de Lima se aprecia mayor
poblacién en los rangos de edad que comprende de 15 a 59 afios lo cual
representa el 64.9% de la poblacion, estos resultados guardan relacién con los
datos obtenidos pues ambos estudios fueron realizados en dicho departamento.

En la investigacion se describié ademas que el 1% de los participantes
qgue acudieron a donar sangre fueron donantes voluntarios y el 99% fueron
donantes por reposicion, por contraparte los resultados hallados en el trabajo de
investigacion de Azizah (2019) demostré que el 100% fueron donantes
voluntarios su investigacion fue realizada en la unidad de donantes de sangre de
la cruz roja de Indonesia. Lamentablemente esta pequefa cantidad de donantes
voluntarios encontrados en esta investigacion se debe a que no existe una
cultura de donacion voluntaria arraigada en el pais. Para revertir esta situacion
se debe gestionar coordinaciones con instituciones privadas y publicas de
diferentes sectores, a nivel de Lima Metropolitana con el fin de involucrarlas en
la cultura de la donacion voluntaria, altruista y o remunerada.
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En lo relacionado a las frecuencias de las donaciones, el presente estudio
demostré que el 92% de las donaciones fueron de primera vez y el 8% fueron
donantes que tuvieron donaciones previas es decir repetitivos, este porcentaje
elevado en las donaciones por primera vez se debe a que estas son realizadas
a solicitud de un familiar o amistad para reemplazar la sangre utilizada o para su
futura utilizacion, estos resultados no concuerdan con los obtenidos por Pei et
al., (2021) ya que estos investigadores hallaron en su investigacion que el 10%
fueron donantes de primera vez y el 90% fueron repetitivos, debemos sefnalar
gue su trabajo fue realizado en Malasia, en este pais la obtencion de sangre son
de donaciones voluntarias por lo cual las donaciones se hacen habituales. Para
revertir esta situacién la gestion debe promover una atencion de calidad y calidez

al donante de sangre para asegurar su retorno.

En relacion ala CS, se demostr6 que el 71.2% de los donantes de sangre
percibieron una muy buena calidad. Estos resultados pueden deberse a que a
inicios del presente afio en el establecimiento de estudio hubo un incremento de
personal, lo que permitié brindar un servicio mas personalizado, ademas, hubo
remodelacion de las instalaciones en el que se evidencia ambientes mas amplios
con mejor flujo, por el contrario los resultados que obtuvo Shantanu (2019) en la
India no concuerdan con los obtenidos en esta investigacion, debido a que el
100% de los donantes de sangre percibieron una mala calidad en el servicio,
esto se debe probablemente a que su investigacion lo realizé en los dos estados
mas pobres de ese pais como Bihar y Jarkhand. La gestién debe asegurar

personal competente, equipos y ambientes en condiciones adecuadas.

Otro hallazgo de esta investigacion fue que el 44% de los donantes de
sangre perciben que la CS en su dimension capacidad de respuesta fue de muy
buena calidad estos resultados difieren de los obtenidos por Luna (2021), este
investigador demostré que el 70% de los donantes percibieron una muy buena
CS; los donantes de sangre llegan a percibir una muy buena calidad de servicio
en esta dimension cuando se cumplen los horarios programados, se les indica
de manera adecuada los pasos para su donacion; la diferencia entre ambos
resultados puede ser por la cantidad de participantes en ambos estudios, pues

mientras Luna realizo su trabajo con 50 donantes, la presente investigacion
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realizd con 250, este tamafio muestral refleja la cantidad de atenciones que se
realizan, constituyendo por momentos una sobrecarga laboral. Para evitar esta

situacion la gestion debe asegurar los recursos humanos en cantidad suficiente.

En esta investigacion se manifesté que el 74% de los donantes de sangre
perciben que la CS en su dimension empatia es muy buena, estos datos no son
comparables con los obtenidos por Gutiérrez (2021), ya que este investigados
demostro que solo el 34% de los donantes percibian una muy buena calidad de
servicio; los donantes llegan a percibir una muy buena calidad en la atencion
cuando reciben un trato cordial, digno y respetuoso, también cuando se logra
una comunicacion efectiva y cuando se ofrece un servicio personalizado donde
prevalece la amabilidad y la preocupacion por conocer las necesidades que
tienen los donantes, la diferencia en los resultados puede deberse al periodo en
que fueron realizados, pues el trabajo de Gutiérrez fue ejecutado en plena
pandemia del Covid-19, donde el trato directo era limitado. La gestion debe

fortalecer las habilidades de empatia en el personal

En este trabajo se demostrdé que el 70.8% de los donantes de sangre
perciben que CS dimensién elementos tangibles es de muy buena calidad estos
resultados son comparables con los obtenidos por Luna (2021) realizado en
Moquegua, en su investigacion este autor demostré que el 76% de los donantes
también percibieron una muy buena calidad de servicio; estos resultados se
deben a que en los establecimientos de salud nivel IlI-1 se realizan mejoras en
los ambientes donde se realiza las donaciones de sangre, los ambientes
presentan condiciones adecuadas de acceso, temperatura , iluminacion,
seguridad, ventilacion ademas existe ambientes privados para realizar la
entrevista médica y hay una correcta presentacion del personal por lo tanto la
gestion debe asegurar personal competente, equipos y ambientes en

condiciones adecuadas.
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En cuanto a la satisfaccion, en este estudio el 96.8% de los donantes de
sangre expresaron una alta satisfaccion esto debido a que los donantes
percibieron una buena y muy buena calidad de servicio en cada uno de los
procesos en los que se llevd a cabo dicho procedimiento, estos resultados
guardan similitud con el trabajo realizado por Pei et al., (2021) en Malasia, este
investigador demostré que el 99.2% de los donantes expresaron una satisfaccion
alta, esto es debido a que el sistema sanitario de Malasia es realmente eficaz,
eficiente y completo, el equipamiento sanitario se ubica dentro de las 30 mejores
posiciones a nivel mundial, ademas su estudio lo realizé en el Hospital Raja
Permaisuri Bainun en el estado de Perak, este es un hospital especializado que
cuenta con una infraestructura, moderna, y con personal calificado. Para lograr

la satisfaccion de los donantes, la gestion debe garantizar un servicio de calidad.

En este trabajo de investigacidon se pudo demostrar que existe una
relacion alta y directamente proporcional entre la CS y satisfaccion, esto debido
a que el Rho de Spearman que se obtuvo fue de 0.779 este resultado tiene
relacion con el trabajo realizado por Pahyastrivi y Henriyani (2022) en Indonesia
en el que obtuvo una relacion muy alta y directa ya que el coeficiente de Pearson
fue de 0.980; estos resultados se deben a que los donantes de sangre
percibieron un servicio bueno y muy bueno en las cinco dimensiones lo cual tuvo
un efecto positivo en la satisfaccién del donante pues la CS es un antecedente
de la satisfaccion por tanto cuanto mayor sea la CS que percibe el donante,

mayor sera su satisfaccion.

En esta investigacion se demostré que la relacién entre CS dimension
fiabilidad y satisfaccion fue de 0.663 por lo tanto existe una relacion moderada y
directamente proporcional, estos resultados son similares a los hallados por
Meléndez (2021), este investigador demostré que existe una relacibn moderada
y directamente proporcional con un Rho= 0.590; estos resultados se deben
porque existe un cumplimiento de los horarios programados para la atencion de
los donantes, el profesional brinda el servicio de forma correcta pues explica de
manera adecuada y clara los pasos para la donacién, inspiran confianza,

atienden las dudas y reclamos de los donantes.
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En este trabajo se demostré que existe relacion entre CS dimension
capacidad de respuesta y satisfaccion debido a que el Rho
fue de 0.688, por lo que existe una relacion moderada y directamente
proporcional, esto se debe a que los donantes de sangre son atendidos de
manera oportuna en los diferentes procesos en los que se lleva a cabo la
donacion de sangre y ademas se cuenta con personal suficiente, estos
resultados son comparables con los resultados de Quispe (2022) realizado en
Lima, quien obtuvo un Rho= 0.440, este investigador sefiala que existe una
relacion directamente pero baja, este resultado puede deberse al tamafio

muestral pues este autor realizd su investigacion con 60 donantes.

En esta investigacion se demostro la relacion entre CS dimension
seguridad y la satisfaccion, se obtuvo un Rho de 0.676 por lo que existe una
relacion moderada y positiva, estos resultados son comparables con los
obtenidos por Luna (2021), realizado en Moquegua donde obtuvo un Rho=0.787
evidenciando una relacion alta y directa; estos resultados se deben por que el
donante percibe que el personal que los atiende evidencia los conocimientos
necesarios pues responden adecuadamente sus preguntas despejando sus
dudas y desempefia sus funciones de manera correcta, ademas, respetando su

privacidad al momento de ser entrevistados.

En esta investigacion se pudo demostrar que si existe relacion entre CS
dimensidén empatia y satisfaccién, pues se evidencio un valor de Rho=0.675 esto
indica que la relacion es moderada y positiva, este resultado es comparable con
el obtenido por Meléndez (2021) en el que obtuvo un Rho de 0.580 también
obtuvo una relacion directa y moderada; esto es debido a que los donantes
perciben un trato amable durante su atencidon, ademas se sienten conformes con
las explicaciones que el personal les brinda ante cualquier duda que puedan
tener y ese trato cercano y personalizado los hace sentir que son comprendidos

ante cualquier evento que pueda surgir durante su proceso de donacion.

También se pudo demostro la existencia de una relacion entre calidad de
servicio dimension elementos tangibles y la satisfaccién, obteniendo una
correlacion de Spearman de Rho= 0.605 lo que indica que la relacion es
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moderada, directa y en sentido positivo, este dato es comparable con los
obtenidos por Luna (2021) realizado en Moquegua quien demostré que la
relacion entre la CS dimension elementos tangibles y satisfaccion fue de 0.658
enunciando que su relacién es moderada y directamente proporcional; estos
resultados son consecuencia de que los donantes perciben un ambiente limpio
y ordenado, con una adecuada presentacion del personal, asi como una
ubicacion adecuada que facilita a los usuarios el facil acceso a las instalaciones

del servicio.

35



VI.

CONCLUSIONES

. Existe una relacion alta y directamente proporcional entre la calidad de

servicio y la satisfaccién en donantes de sangre de un establecimiento de
salud nivel Il - 1, 2023.

. Existe una relaciéon moderada y directamente proporcional entre la calidad

de servicio dimension fiabilidad y la satisfaccion en donantes de sangre
de un establecimiento de salud nivel Il - 1, 2023.

Existe una relacion moderada y directamente proporcional entre la calidad
de servicio dimensidn capacidad de respuesta y la satisfaccion en
donantes de sangre de un establecimiento de salud nivel Il - 1, 2023.
Existe una relacion moderada y directamente proporcional entre la calidad
de servicio dimensién seguridad y la satisfaccién en donantes de sangre
de un establecimiento de salud nivel Il - 1, 2023.

Existe una relacidn moderada y directamente proporcional entre la calidad
de servicio dimensién empatia y la satisfaccién en donantes de sangre de
un establecimiento de salud nivel Il - 1, 2023.

Existe una relacidn moderada y directamente proporcional entre la calidad
de servicio dimension elementos tangibles y la satisfaccion en donantes

de sangre de un establecimiento de salud nivel Il - 1, 2023.
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VII.

RECOMENDACIONES

Se recomienda a los jefes de recursos humanos hacer efectiva la ley 26454
que declara de orden publico e interés nacional la obtencion y donacion de
sangre y que en su articulo 10 menciona que hay que definir a las personas
necesarios para mantener y mejorar la calidad en los procesos en los bancos
de sangre a fin de garantizar la captacion, obtencion, preparacion y
distribucion de sangre con calidad dado que esta influye positivamente en la
satisfaccion de los donantes y pacientes.

Se recomienda a los directores de los hospitales nivel 1lI-1, que aprueben la
asignacion de presupuesto para programar las capacitaciones del personal
de los bancos de sangre y asi dar cumplimiento a la Norma Técnica N0.011-
MINSA/DGSP-V.01 que en su elemento de gestibn namero 02 (EG02)
menciona que las personas que laboran en banco de sangre debe contar con
un programa de capacitacion continua y el programa debe ser supervisado
periodicamente para verificar su efectividad por el MINSA por intermedio del
Programa Nacional de Hemoterapia y Banco de Sangre.

Se recomienda a las jefaturas del servicio de banco de sangre de los
establecimientos de salud nivel lll — 1, implementar la guia para la gestion del
proceso de cultura y clima organizacional del sistema administrativo de
gestion de recursos humanos para desarrollar el trato cordial, digno,
respetuoso, personalizado y empatico desarrollando programas de coaching,
fortaleciendo de esta manera las competencias y habilidades del personal
para lograr una comunicacion efectiva con los donantes y poder ofrecer un
servicio personalizado.

Se recomienda al jefe de servicio tomar las acciones respectivas para dar
cumplimiento a la Norma Técnica No.011-MINSA/DGSP-V.01 que en su
elemento de gestion numero 03 (EG03) sefiala que los Bancos de Sangre,
tendran equipos en condiciones adecuadas para la obtencién y preparacion
de sangre asi mismo se le sugiere aplicar la norma técnica para arquitectura
y equipamiento que en su articulo 9 sefiala que los ambientes en los que se

realice la atencién a los donantes sean amplios iluminados ventilados.
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ANEXOS

Anexo 1. Tabla de operacionalizacion de variables.

Variables de Definicion S . . L. . Escala de
. Definicion operacional Dimension Indicadores L
estudio conceptual medicion
- Orientacion adecuada sobre los pasos para la donacién de sangre.
- Atencion del personal asistencial atendido en el horario programado.
Fiabilidad - Atencion adecuada de dudas y reclamos.
- Interés por resolver algin problema.
- Transmision de confianza por parte del personal.
- Celeridad de atencion.
- - Tiempo de espera en el médulo de atencién.
La calidad es todo ?eas?)igg;ld de - Tiempo de espera para la entrevista médica.
aguello que los . . L - Tiempo de espera por profesional de salud.
quello que K La variable calidad de servicio se - Resolucién de problemas o dificultades.
usuarios o clientes . . ) : = . .
. erciben de los evalla con el cuestionario . - Confianza trangmltl_da por el person_a}l asistencial. ORDINAL
Calidad de Eervicios e SERVPERF que consta de cinco Sequridad - Respeto Zla prl(\;aClde}d en Ia} at_elncljon.d ;
servicio d dimensiones, cuyos indicadores egunoa - Tiempo adecuado en Ia resolucion de dudas.
ofrecen las estan conformados por 22 - Minuciosidad en resolucion de problemas.
organizaciones :
(Cgrlonin & Tavior preguntas. (Zeithaml et al., 1988). - Trato por parte del profesional de salud.
ylor, - Interés en solucionar el problema de donacién por parte del profesional
1992). Empatia de salud.
- Claridad en la informacién transmitida por el profesional de salud.
- Interés en solucionar necesidades al confort.
- Disponibilidad de equipos y materiales para la atencion.
Elementos - Limpieza y comodidad de las instalaciones.
tangibles - Presentacion del personal.
- Sefializacion.
La satisfaccion es - Interés - Estimulo
considerada una La variable Satisfaccion se evalia  Afectos i Emus[a Smo i 2? N
respuesta afectiva o o Positivos - Energla. - /encion
) con el cuestionario PANAS que - Orgullo - Actividad
emocional y surge - . . 1o
consta de dos dimensiones: - Inspiracion - Alerta ORDINAL
I Itad
. sz como el resultado s
Satisfaccion o afectos positivos y afectos
de experiencias negativos, cada una de las itabili iosi
relacionadas con el egativos, cad N - Imitabilidad - Newiosismo
o dimensiones tiene 10 indicadores - Tension - Miedo
uso de un servicio Afectos ;
(Watson et al., 1988). negativos - Molestia - Susto
(Westbrook & - Temor - Culpabilidad
Reilly,1983). - Verglienza - Hostilidad




Anexo 2. Calculo del tamafio de muestra.

Formula para poblacion finita:
B Z%2.N,p.q
T E2(N-1)+Z%p.q

n

Donde:

n Muestra

N Poblacién de estudio (700)

Z Nivel de confianza (95%: 1.96)
p Probabilidad de éxito (0.5)

q Probabilidad de fracaso (0.5)
E Error (0.005)

Célculo:

_ 1.962x700x0.5x0.5
"~ 0.0052x(700 — 1) + 1.962x0.5x0.5

n

n = 250 donantes de sangre



Anexo 3. Instrumento para medir la variable 1.

CUESTIONARIO PARA EVALUAR LA CALIDAD DE SERVICIO EN
DONANTES DE SANGRE DE UN ESTABLECIMIENTO DE SALUD NIVEL Il -
1, 2023.

Estimado donante de sangre, el presente cuestionario tiene el objetivo de obtener informacion
para conocer la calidad de servicio que le estamos brindando, a fin de contribuir como parte de
la gestion de los servicios de la salud. Sefale como percibe el servicio que se le brindd. Sus
respuestas son estrictamente confidenciales y andnimas. Agradezco su participacion.

Género: 1. Masculino () 2. Femenino () Edad........... afios
Tipo de donacién: 1. Voluntario ( ) 2. Reposicion ()
Numero de donaciones: 1. Primeravez ( ) 2. Repetitivo ()

INSTRUCCIONES: Marque con un aspa (X) la alternativa que crea conveniente. Utilizando una calificacion de 1 a 5,
donde: 1= Totalmente en desacuerdo, 2= En desacuerdo, 3= Ni en acuerdo ni desacuerdo, 4= De acuerdo, 5=
Totalmente de acuerdo.

N° FIABILIDAD 1(2(3[4]|5

¢ Considera Ud. que el personal del banco de sangre, le explicé de manera clara
y adecuada sobre los pasos para la donacién de sangre?
¢ Fue atendido por el personal de banco de sangre en el horario programado?
¢ Considera Ud. que atendieron adecuadamente sus dudas o reclamos?
¢Cuéndo tuvo algun problema, el personal de banco de sangre se mostro
interesado en resolverlo?
¢ Los profesionales que le atendieron le inspiraron confianza?

CAPACIDAD DE RESPUESTA
¢ Considera Ud. que los empleados agilizaron su trabajo para atenderlo en el
menor tiempo posible?
7 | ¢Considera Ud. que la atencion en el médulo de admision (ventanilla de registro
de datos) fue rapida?
8 | ¢Considera Ud. que el tiempo de espera para la entrevista médica fue rapida?
9 | ¢Considera Ud. que la atencion brindada en todo el proceso fue rapida?
10 | ¢Considera Ud. gue sus dudas fueron resueltas con rapidez?
N° SEGURIDAD
11 | ¢Considera Ud. que la solucién dada por el profesional, a la necesidad de donar
sangre, fue apropiada?
12 | ¢Considera Ud. que se respetd su privacidad durante la entrevista médica?
13 | ¢Considera Ud. que el profesional le brind6 el tiempo necesario para contestar
preguntas sobre su atencién?
14 | ;Considera Ud. que el profesional tuvo la capacidad (conocimiento y
habilidades) necesarias para solucionar sus dudas?
N° EMPATIA
15 | ¢Considera Ud. que la atencion brindada por parte del profesional de la salud
fue adecuada?
16 | ¢Considera Ud. que el profesional se interesé por solucionar dificultades en la
donacidn y le trat6 con amabilidad, respeto y paciencia?
17 | ¢Comprendi6 las explicaciones que el profesional le brindé sobre los
procedimientos que le realizaron?
18 | ¢Considera Ud. que sus necesidades al confort (presencia de tv-videos,
fiambre, charlas) en el tiempo de espera fueron atendidas?
N° ELEMENTOS TANGIBLES
19 | ¢Considera Ud. que las instalaciones fisicas, (paredes, puertas, pasillos, etc.)
equipos y materiales tienen una apariencia agradable?
20 | ¢Considera Ud. que la limpieza de las instalaciones fisicas (area de donacion,
bafios pasadizos), asi como las sillas, camillas, son adecuadas?
21 | ¢Considera Ud. que la presentacidon del personal de banco de sangre es
adecuada?
22 | ¢Considera Ud. que los carteles, anuncios, folletos, avisos de sefalizacion,
hojas informativa o personal de vigilancia lo guiaron adecuadamente?

AWIN|F-

o|=|uo
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Anexo 4. Instrumento para medir la variable 2.

CUESTIONARIO PARA EVALUAR LA SATISFACCION EN DONANTES DE
SANGRE DE UN ESTABLECIMIENTO DE SALUD NIVEL Il -1, 2023.

Estimado donante, el presente cuestionario tiene el objetivo de obtener
informacion para conocer la satisfaccion en donantes de sangre de un
establecimiento de salud nivel lll — 1, 2023, a fin de contribuir como parte de la
gestion de los servicios de la salud. Sus respuestas son estrictamente

confidenciales y anénimas. Agradezco su participacion.

INSTRUCCIONES: Llene los espacios en blanco y marque con un aspa (x) la alternativa que refleje
mejor su percepcion. Utilizando una calificacion de 1 a 5, donde: 1= nada, 2= poco, 3= moderadamente,
4= bastante, 5= intensamente.

N° AFECTOS POSITIVOS 1 ]2 (3 |4 |5
1 ¢ Siente interés por continuar con una donacién de sangre a futuro?
2 ¢Le produce entusiasmo volver a atenderse en el Servicio?
3 ¢ Se siente con mayor &nimo luego de la donacion?
¢Siente orgullo de contar con el servicio brindado para Ud. y sus
4 familiares?
5 ¢ Se siente inspirado luego del trato recibido?
¢El personal que trabaja en el servicio le estimula a mejorar su
° condicion de donante de sangre?
7 ¢ Esta decidido a volver a atenderse en este Servicio del hospital?
¢Permanece atento a las indicaciones impartidas por el personal del
8 Servicio?
9 ¢siente que ha ayudado al préjimo?

10 | ¢Se siente mas activo después de la donacion de sangre?
N° AFECTOS NEGATIVOS

¢ En algiin momento se sinti6 irritado por la atencion recibida en el

11 o
Servicio?

12 ¢Se ha sentido tenso durante la atencién recibida en el Servicio?

13 | ¢El personal o el servicio recibido le ocasionaron alguna molestia?

14 | ¢Siente temor al relacionarse con el personal del Servicio?

5 ¢Alguna vez se sinti0 avergonzado durante su permanencia en el
Servicio?

16 | ¢Sintié nerviosismo en su proceso de donacion de sangre?

. ¢El personal que lo atendid y realiz6 la extraccion de sangre le produjo
alguna sensacion de miedo?

18 ¢Le asusta tener que regresar al Servicio?

19 | ¢El personal del Servicio lo hizo sentir culpable por alguna situacién?

20 | ¢El personal del Servicio le mostré hostilidad en su trato?




Anexo 5. Carta de presentacién

POSGRADO

UNIVERSItAl CESAN VALLEIO

Eocuela de Posgrade

“Afo de la unidad, la paz y el desarrollo”

Lima SJL, 11 de Mayo del 2023
N°Carta P.030 - 2023-1 EPG = UCV LE
SENOR
Dr. Luis Miranda Molina

Director,
Hospital Nacional Hipdlito Undnue.

Asunto: Carta de Presentacion del estudiante DIAZ YUTO, ANA,

De nuestra consideracién:

Es grato dirigirme a usted, para presentar a DIAZ YUTO, ANA identificada con DNI
N.“31174779 y cédigo de matricula N* 7002814658; estudiante del Programa de MAESTRIA
EN GESTION DE LOS SERVICIOS DE LA SALUD qulen se encuentra desarrollando el Trabajo
de Investigacion (Tesis):

CALIDAD DE SERVICIO Y SATISFACCION EN DONANTES DE SANGRE DE UN
ESTABLECIMIENTO DE SALUD NIVEL I1I-1, LIMA, 2023,

En ese sentido, solicito a su digna persona facllitar el acceso de nuestro(a) estudiante a su
Institucion a fin de que pueda aplicar entrevistas y/o encuestas y poder recabar
informacion necesarla,

Con este motivo, le saluda atentamente,

Ce. Interesado,

Administrativo (MRCV)
M “,‘_;ﬁ\‘ L Lite 18]
LIMA NORTE  Av Alfrede Mendieta 62332, Las Dlbven, Telo o 511) 202 A042 Fan {4 511) 202 4343
LIMA BSTE  Av def Marque 64D, Urb, Canta Rey, San Jusn oo Lurigancha Tetil+511) 200 9030 Aax. 2510,
ATE Carrrtern Conttnl Ko, 8.2 Tel [+511) 200 0030 Anx. 0184

CALLAD Mo Argenting (708 Tel o801 202 4242 Ans - 2640




Anexo 6. Consentimiento informado

Titulo de la investigacion: Calidad de servicio y satisfaccion en donantes de

sangre de un establecimiento de salud nivel llI-1, Lima, 2023.
Investigador: Ana Diaz Yuto.
Propdsito del estudio

Le invitamos a participar en la investigacion titulada “Calidad de servicio y
satisfaccion en donantes de sangre de un establecimiento de salud nivel IlI-1,
Lima, 2023”, cuyo objetivo es determinar la correlacién entre Calidad de servicio
y satisfaccidbn en donantes de sangre. Esta investigacién es realizada en mi
calidad de estudiante de posgrado de la maestria en Gestidn de los Servicios de
la Salud, de la Universidad César Vallejo del campus de San Juan de Lurigancho,
aprobado por la autoridad correspondiente de la Universidad y con el permiso de
la institucion donde se lleva a cabo el estudio.

Los bancos de sangre de los establecimientos de salud nivel Ill - 1, son los
principales lugares de recoleccidn de sangre en el pais, es asi como para el afio
2022 uno de estos establecimientos en Lima Este logré captar 9 944 donantes
de sangre, de los cuales el 3% fueron voluntarios y el 97% fueron por reposicion.
Esta cantidad de donaciones son insuficientes para cubrir los procedimientos
meédicos y quirdrgicos complejos. Pues esto solo es posible gracias al uso de
transfusiones de sangre que mejoran la calidad de vida de aquellos enfermos
que sufren de afecciones agudas y cronicas.

Procedimiento
Si usted decide participar en la investigacion se realizara lo siguiente:

1 Se realizaran dos cuestionarios que miden las variables: calidad de

servicio y satisfaccion.

2 Ambos cuestionarios tendran un tiempo aproximado de 10 minutos cada
uno, las respuestas a los cuestionarios seran codificadas usando un numero de

identificacion y, por lo tanto, seran anénimas.



Participacion voluntaria (principio de autonomia):

Puede hacer todas las preguntas para aclarar sus dudas antes de decidir si
desea participar o no, y su decision sera respetada. Posterior a la aceptacion no

desea continuar puede hacerlo sin ningun problema.
Riesgo (principio de No maleficencia):

Indicar al participante la existencia que NO existe riesgo o dafio al participar en
la investigacion. Sin embargo, en el caso que existan preguntas que le puedan

generar incomodidad. Usted tiene la libertad de responderlas o no.
Beneficios (principio de beneficencia):

Se le informard que los resultados de la investigacion se le alcanzara a la
institucion al término de la investigacion. No recibira ningun beneficio econémico
ni de ninguna otra indole. El estudio no va a aportar a la salud individual de la
persona, sin embargo, los resultados del estudio podran convertirse en beneficio

de la salud publica.
Confidencialidad (principio de justicia):

Los datos recolectados deben ser andénimos y no tener ninguna forma de
identificar al participante. Garantizamos que la informacién que usted nos brinde
es totalmente Confidencial y no sera usada para ningun otro propoésito fuera de
la investigacion. Los datos permaneceran bajo custodia del investigador principal

y pasado un tiempo determinado seran eliminados convenientemente.
Problemas o preguntas:

Sitiene preguntas sobre la investigacion puede contactar con el Investigador Ana

Diaz Yuto, email: anadiazy@hotmail.com
Consentimiento

Después de haber leido los propdsitos de la investigacion autorizo participar en

la investigacion antes mencionada.
Nombre y apellidos: ...

Fechay hora: ... .o



Anexo 7. Prueba de normalidad

Ho: La distribucion de los datos cumple el requisito de normalidad
Hi: La distribucion de los datos no cumple el requisito de normalidad
Si p < 0.05 se rechaza la Ho.

Sip = 0.05 se acepta la Ho.

Prueba de normalidad Kolmogorov Smirnov.

Kolmogorov-Smirnov?

Estadistico Gl Sig.
Calidad de servicio , 162 250 ,000
Satisfaccion , 167 250 ,000

a. Correccion de significacién de Lilliefors

En relacion con la prueba de normalidad mostrada en la tabla 9, se encontré que

los valores de Sig. son menores que 0.05 para las dos variables calidad de

servicio y satisfaccion por lo que se rechaza la hipétesis nula, se concluye que

no se cumple el requisito de normalidad necesario para aplicar las pruebas

paramétricas. Para analizar la correlacion se aplicé la prueba no paramétrica de

Rho de Spearman.



Anexo 9. Matriz de consistencia

Problema de I Variables de Definicion Definicion . . . Escala de
. o Objetivos . . Dimension Indicadores L
investigacion estudio conceptual operacional medicion
Orientacién adecuada sobre los pasos para la
) ) donacién de sangre.

<N OG: Determinar la relacion que Atencion del personal asistencial atendido en el

g existe entre la calidad de servicio y Fiabilidad horario programado.

Q la satisfaccion en donantes de Atencion adecuada de dudas y reclamos.

= sangre de un establecimiento de Interés por resolver algtin problema.

= salud nivel Il - 1, 2023. . . Transmision de confianza por parte del personal. ORDINAL

) La variable calidad - —

© . . L . Celeridad de atencién.

c & OEL: Analizar la relacion que de servicio se Tiempo de espera en el médulo de atencion Muy mala

() ﬁ existe entre la calidad de servicio evalla con el Capacidad de Ti p d p | trevi di ’ cali)tliad

= 8 dimension fiabilidad y la cuestionario respuesta iempo de espera para la entrevista meédica. (1.0-1.80)

S - satisfaccion en donantes de sangre La calidad de SERVPERF que Tiempo de espera por profesional de salud. T

g de un establecimiento de salud servicio se define | consta de cinco Resolucion de problemas o dificultades. Mala calidad

82 nivel 11l - 1, 2023. como aquello que dimensiones: Conocimiento transmitido por el personal (1.81-2.60)

"= los usuarios o Fiabilidad, ) asistencial. o » ' '

n 2 OE2: Analizar la relacion que Calidad de clientes perciben capacidad de Seguridad Respeto a la privacidad en la atencion. Reaular

8= existe entre la calidad de servicio servicio de los servicios que | respuesta, Tiempo adecuado en la resolucion de dudas. cali%ad

> 'g dimensioén capacidad de respuesta ofrecen las seguridad, empatia Conocimiento en resolucién de problemas. (2.61-3.40)

.8 = y la satisfaccion en donantes de organizaciones y aspectos Trato por parte del profesional de salud. ' '

= g sangre _de un establecimiento de (Cronin & Taylor, _tan_glbles, cuyos Interés en solucionar el problema de donacién por Buena calidad

T 5 salud nivel Il - 1, 2023. 1992). |nd|(f:adortas estan22 parte del profesional de salud. (3.41.4.20)

g OF3: lzar 1 relacis con O"?a 0s por Empatia Claridad en la informacién transmitida por el

85 | oA PSS gt profsionldesau

T = existe entre la calidad ce servicio ok Interés en solucionar el problema de donacion de calidad

c £ dimension seguridad y la una escala ordinal.

o5 . L, sangre. (4.21-5.0)

= 8 satisfaccién en donantes de sangre

0o d_e un establecimiento de salud Disponibilidad de equipos y materiales para la

© % nivel Ill - 1, 2023. El atencion.

Lo _ ) B taf]r?k?Ire]ztsos Limpieza y comodidad de las instalaciones.

€ c OE4: Analizar la relacion que 9 Presentacion del personal.

o > existe entre la calidad de servicio Sefalizacion.

3 dimension empatia y la

w . .z 1 P "

2 w0 satisfaccion en donantes de sangre L ; i La variable Interés - Estimulo

< 9 L a satisfaccion es . -

=) dg un establecimiento de salud considerada una Satls’facuon se Entusiasmo ~ Decisién ORDI_NAL

c 5 nivel Il - 1, 2023. ; evallia con el Afectos P Iy baja

O respuesta afectiva . . o Energia. - Atencion

S wn . cuestionario positivos - (-4a-1.3)

3] . . L 0 emocional y Orgullo - Actividad

o] OES5: Analizar la relacion que PANAS que consta L

— - ) - surge como el Inspiracion - Alerta }

o existe entre la calidad de servicio : C de dos media

= : i . Satisfaccion resultado de di . . 131a-14

o) d|m_enS|o_r] elementos tangibles y la experiencias imensiones: Irritabilidad _ Nerviosismo (-1.31a-14)

8 satisfaccion en donantes de sangre relacionadas con el | &f€ctos positivos y Tensién - Miedo

) de un establecimiento de salud . afectos negativos, Afectos - alta

. uso de un servicio . Molestia - Susto
.. nivel Ill - 1, 2023. cada una de las negativos - (1.41a4)
(Westbrook & dimensiones tiene Temor - Culpabilidad
Reilly,1983). Verglienza - Hostilidad

10 indicadores.




