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Resumen  

 

Las comunicaciones interpersonales en salud son de interés porque afecta 

en la calidad en la atención de los pacientes. La presente investigación tiene como 

objetivo principal determinar la relación entre las relaciones interpersonales del 

personal de salud y la calidad de atención brindada en el servicio de obstetricia del 

Hospital Belén. La metodología empleada fue un estudio de tipo básico, con un 

enfoque cuantitativo y de nivel correlacional transversal. La población y muestra 

estuvo conformada por 48 trabajadores de salud del servicio de obstetricia, se 

utilizó la técnica de la encuesta, con dos instrumentos de relaciones interpersonales 

adaptado por Muñoz (2021) y de calidad de atención desde la percepción del 

personal de salud de Ccaico (2018), los resultados muestran las relaciones 

interpersonales en un nivel medio (58,3%), la calidad de atención en un nivel medio 

(60,4%), las dimensiones de las relaciones interpersonales se relacionan con la 

calidad de atención; comunicación (Rho=0,326; p=0,024), ambiente de colaboración 

(Rho=0,414; p=0,003), actitudes socio afectivas (Rho=0,446; p=0,002) y no se 

relacionó con la resolución de los conflictos (Rho=0,246; p=0,092); se concluye que  

las relaciones interpersonales del personal de salud se relaciona con calidad de 

atención en el servicio de Obstetricia del Hospital Belén Lambayeque. 

Palabras clave: Empatía solidaria, comunicación asertiva, competencias 

blandas.  

 

  



ix 

 

Abstract 

Interpersonal communications in health care is of interest because it affects 

the quality of patient care. The main objective of this research is to determine the 

relationship between the interpersonal relationships of health personnel and the 

quality of care provided in the obstetrics service of Hospital Belén. The methodology 

used was a basic study, with a quantitative approach and a cross-sectional 

correlational level. The population and sample consisted of 48 health workers of the 

obstetrics service, the survey technique was used, with two instruments of 

interpersonal relations adapted by Muñoz (2021) and quality of care from the 

perception of health personnel of Ccaico (2018), the results show interpersonal 

relations at a medium level (58.3%), quality of care at a medium level (60.4%), the 

dimensions of interpersonal relations are related to the quality of care; communication 

(Rho=0.326; p=0.024), collaborative environment (Rho=0.414; p=0.003), socio-

affective attitudes (Rho=0.446; p=0.002) and was not related to conflict resolution 

(Rho=0.246; p=0.092); it is concluded that the interpersonal relationships of health 

personnel are related to quality of care in the Obstetrics service of the Belén 

Lambayeque Hospital. 

Keywords: Caring empathy, assertive communication, soft skills. 
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I. INTRODUCCIÓN 

El personal de salud es el principal activo de una organización necesario en 

una civilización moderna frente a esta nueva normalidad, se encuentra mediado por 

profesionales con altos estándares de competencias blandas capaces de realizar 

trabajos colaborativos en entornos de incertidumbre constante en donde la 

prestación de servicios de salud debe ser de calidad centrada en el paciente, caso 

contrario aumenta la probabilidad de erosionar la esperanza de vida de un paciente 

y los riesgos en su salud (Kamath, 2021). Las cifras de mortalidad son del 28% en 

la atención prenatal y el 21% fue en recién nacidos, se demostró que la alta 

mortalidad se asocia con baja calidad de atención en los servicios de salud y 

personal no colaborativo (Organización Mundial de la Salud, 2018). De 200 millones 

de mujeres embarazadas anualmente el 15% tienen problemas que son prevenibles 

con una adecuada atención obstétrica (Hsai et al., 2020).  

La alta mortalidad puede prevenirse con una atención de calidad se necesita 

profesionales con relaciones interpersonales sanas y colaborativas (Mahmood 

et al., 2021), resulta que la satisfacción es el principal indicador de la calidad y es 

el usuario quien la evalúa (Navas et al., 2021), obviamente la calidad de atención 

depende intensivamente de las relaciones interpersonales de médicos, obstetras, 

enfermeros, etc., por su papel importante en la comunicación afectiva, la confianza 

y el trabajo en equipo; sin embargo, la realidad de Brasil dista mucho de esta meta 

donde hay una clara lucha de poder con tensión interprofesional. Suele aparecer 

una desconfianza mutua entre el personal, y un inadecuado flujo de la 

comunicación (Portela et al., 2018). 

Un problema cardinal de los profesionales de la salud es la falta de 

comunicación y ausencia de empatía con los pacientes, lo cual repercute en el 

desempeño de la atención de salud (Lee y Doran, 2017).  En otro contexto, se 

dificultan la actuación oportuna en la atención a la madre. Los problemas 

intergrupales entre médicos, enfermeras, en los entornos sanitarios a veces 

retrasan la capacidad de dichos entornos para fomentar una mejor calidad de la 

atención. Sin las dinámicas sociales resulta casi imposible abordar algunos temas 

cruciales e iniciativas de calidad. (Amukugo et al., 2020). Los profesionales de la 

salud se enfrentan a diario a los conflictos internos y externos. (Kaitelidou, 2018) 



2 

 

un gerente dedica más del 20% de su tiempo a la gestión de conflictos porque 

puede dañar la relación profesional e interpersonal a largo plazo.  

En la literatura según Bohren et al., (2017) existen muchos instrumentos y 

estudios que evalúan la calidad de atención y la satisfacción del servicio sanitario, 

sin embargo, son escasos los estudios desde el enfoque de los problemas de salud 

de la mujer relacionado con la atención en el servicio de obstetricia, a fin de 

identificar factores como oportunidad, eficacia, seguridad y equidad centrado en la 

persona. Por su parte, (Ahmed, 2020) destaca la necesidad de una mejor 

interacción, trabajo en equipo y una mayor capacidad para tomar una decisión 

informada en el personal sanitario y así trasmitir una sensación de seguridad al 

paciente con labores de atención más organizadas en procesos y estrategias de 

atención.  

En los diferentes hospitales del Perú, la pandemia del COVID-19 dejó en 

evidencia los problemas de gestión en los directivos de salud como el trato brindado 

por el personal de salud con respecto a la comunicación sobre el estado de los 

pacientes, además inadecuadas relaciones interpersonales, al mismo tiempo se 

incrementó la brecha en el déficit de recurso humano de enfermería para atender 

la gran demanda de pacientes y también las interrelaciones en su mayoría se 

encuentran en un fase inicial, por el aumento de personal nuevo. (García, 2021) 

Respecto a las tasas de insatisfacción en el servicio de obstetricia en el estudio de 

(Aquije y Kawata, 2020) fue del 3,3%, en cambio, existe una gran diferencia en el 

estudio de (A. Hernández et al., 2019) que determinaron en un 40% la mala calidad 

de atención en las usuarias de obstetricia. 

En el Hospital Belén, López (2021) percibe que las relaciones 

interpersonales no son las esperadas porque estas se manifiestan  en dos 

extremos; por un lado el personal que se lleva bien y por otro el grupo de 

trabajadores de mal carácter, con alto nivel de estrés, sin una buena comunicación 

con sus compañeros, afectando la calidad del servicio final con las pacientes; se 

necesita fomentar las relaciones interpersonales y así lograr que el personal de 

obstetricia trabaje con un solo objetivo en bien de la población, con una atención 

oportuna, adecuada, continua, entre otros; mejorando el informe brindado a los 
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familiares sobre  los pacientes, con un trato más humanizado y centrado en 

solucionar el problema de salud con eficiencia. 

De acuerdo a lo manifestado anteriormente, se plantea la pregunta de 

investigación ¿Qué  relación  existe entre las relaciones interpersonales del 

personal de salud y la calidad de atención brindada en el servicio de Obstetricia del 

Hospital Belén Lambayeque 2021? 

El estudio es conveniente porque permite relacionar las variables relaciones 

interpersonales y la calidad de atención en los profesionales de un servicio de 

obstetricia de un hospital nivel II en el norte del Perú; por otro lado, tiene relevancia 

social porque repercute de manera directa al personal de salud en dicho 

establecimiento y obviamente de manera indirecta a las pacientes que son 

atendidas por ellos. Las implicancias prácticas del estudio ayudan a resolver 

problemas de interacción, comunicación y trato entre compañeros de trabajo lo cual 

se ve reflejado sobre el bienestar en el trabajo. El valor teórico de este aporte ofrece 

la posibilidad de un mayor conocimiento sobre las variables y obtener resultados 

para la toma de decisiones más técnicas en recursos humanos. Finalmente, la 

utilidad metodológica porque el estudio puede ser empleado como antecedente en 

otros estudios con el mismo propósito. 

Se tiene como objetivo general determinar la relación entre las relaciones 

interpersonales del personal de salud y la calidad de atención brindada en el 

servicio de obstetricia del Hospital Belén, Lambayeque; 2021; los objetivos 

específicos son evaluar el nivel de las relaciones interpersonales del personal de 

salud en el servicio de obstetricia del Hospital Belén Lambayeque 2021; asimismo, 

establecer la calidad de atención brindada en el servicio de obstetricia del Hospital 

Belén Lambayeque 2021; finalmente, relacionar los componentes de las relaciones 

interpersonales del personal de salud y la variable calidad de atención brindada en 

el servicio de obstetricia del Hospital Belén Lambayeque 2021. Finalmente, como 

hipótesis H0: No existe relación entre las relaciones interpersonales del personal 

de salud y calidad de atención brindada en el servicio de Obstetricia del Hospital 

Belén Lambayeque, 2021 y el H1: Existe relación entre las relaciones 

interpersonales del personal de salud y calidad de atención brindada en el servicio 

de Obstetricia del Hospital Belén Lambayeque, 2021.  
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II. MARCO TEÓRICO 

Estudios que han abordado sobre las relaciones interpersonales en ámbitos 

de servicio, Benitez et al., (2021) examinaron el papel mediador de la satisfacción 

laboral y Burnout respecto a los conflictos interpersonales pero desde el punto de 

vista de clientes de un servicio Hotelero en España fue un estudio multicorrelacional 

aplicaron encuestas a 398 empleados del servicio y 1233 clientes. Establecieron 

que los conflictos interpersonales en la unidad de trabajo se relacionan con las 

percepciones de la calidad del servicio de los clientes (r=0,424) a través del 

bienestar de la unidad de trabajo (satisfacción laboral y agotamiento): Concluyendo 

que las organizaciones deben enfocarse en el bienestar laboral a fin de lograr un 

impacto en la calidad de servicio.  

Muñoz (2021) determinó la relación de la calidad de atención y las 

habilidades interpersonales en personal de enfermería de un Hospital de Ecuador, 

fue un estudio correlacional, aplicó los cuestionarios de Autopercepción de la 

calidad de atención y para las relaciones interpersonales el Cuestionario EMRI a 

95 enfermeros de un hospital de Quevedo. Demostró la relación de la calidad de 

atención ejercida y las habilidades interpersonales en profesional de enfermería en 

tiempo la pandemia de COVID-19 (Rho= ,479). Predominó un nivel alto de calidad 

de atención en el 98,9% y habilidades interpersonales en un 92,6% desde la 

percepción del personal de enfermería, concluyendo que ambas variables tienen 

una relación moderada.  

El otro estudio fue de Szostek (2020) evaluó las diferencias en las relaciones 

interpersonales de trabajadores del sector público y privado en Polonia fue un 

estudio descriptivo comparativo aplicó encuestas a 1336 trabajadores encontró el 

nivel de las relaciones interpersonales favorables de 65,5% y 61% en los 

trabajadores del sector privado y púbico respectivamente. Concluyó que calidad de 

las relaciones interpersonales en el trabajo difiere entre el sector público y el privado 

(la calidad fue mayor en el sector privado).  

En el sector salud destacan el estudio de Cordero y García (2019) evaluaron 

las relaciones interpersonales en profesionales de enfermería en México, con un 

estudio analítico aplicaron un cuestionario a 75 profesionales de enfermería, el 
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54,7% indicaron relaciones interpersonales regulares. Concluyeron que hay un 

nivel regular de las relaciones interpersonales en el profesional de enfermería.  

Hernández (2019) el aporte considera como propósito fundamental evaluar 

las relaciones interpersonales entre profesionales enfermeros para fomentar el 

bienestar en el trabajo en México. La metodología fue cualitativa a través de una 

revisión del estado del arte; se realizó una búsqueda bibliográfica en base de datos 

tales como Scielo, Redalyc, PudMed y Scopus, así como webs en varios idiomas; 

de todos ellos se eligieron 26 artículos. La conclusión relevante es que es necesario 

invertir en el buen funcionamiento y cuidado del equipo enfermero propiciando 

espacios laborales con un buen clima social y en donde sea posible mejorar la 

convivencia y el bienestar del personal. 

Zapana (2021) en la investigación determinar si la carga laboral afecta las 

relaciones interpersonales del persona Obstetricia en un Hospital de Andahuaylas 

el estudio fue correlacional de tipo cuantitativo en 105 profesionales del área de 

obstetricia,  el 81.9% manifestaron que tenían un nivel medio de carga laboral, el 

91,4% contaba con relaciones interpersonales de nivel bueno, las dimensiones con 

mejores resultados en el nivel bueno fuero la resolución de conflictos (94,3%) y la 

comunicación (92,4%), seguido de las actitudes socio afectivas (76,2%) y ambiente 

de colaboración (60%).  Concluye que las variables en estudio no presentaron 

correlación indirecta.  

Figueroa (2019) determinó la motivación laboral y relaciones interpersonales 

del personal de enfermería en un hospital público de Lima, con un estudio 

correlacional, aplicó cuestionarios a 107 profesionales enfermería del servicio de 

medicina interna y especialidades médicas, encontró un nivel alto de motivación en 

el 72,0% del personal. Concluyó que existe relación significativa entre la motivación 

laboral y las relaciones interpersonales. 

Apestegui (2019) determinaron la relación de la calidad de atención con la 

satisfacción en el servicio de hospitalización de Gineco Obstetricia en un Hospital 

de Moyobamba, con un estudio correlacional aplicó cuestionario SERVQUAL en 68 

pacientes de 268. Los resultados muestran que predominó la calidad de atención 

regular (30%), además entre la calidad de atención con la satisfacción del usuario 
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paciente(r=0,948). Concluyendo que existe relación entre ambas variables, es decir 

a más niveles de calidad la satisfacción se incrementa en el servicio de 

hospitalización de Gineco Obstetricia.  

Panduro et al., (2018) el estudio analiza las relaciones interpersonales con 

el manejo de conflictos de los enfermeros en el centro quirúrgico de un hospital 

público de Lima; el estudio fue cuantitativo descriptivo y transversal, la población 

estuvo conformada por 30 licenciados de enfermería entre nombrado y contratados 

y que trabajan en el área antes mencionada; el resultado más relevante implica que 

el 100% de ellos desconoce técnicas de afrontamiento para el manejo de conflictos; 

así mismo, el 80% mantiene estructuras de comunicación poco asertivas y solo 

algunos de ellos conocen la importancia de la comunicación interpersonal.  

Aquino (2018) estableció las relaciones interpersonales y el nivel de cuidado 

humanizado en enfermeras del servicio de hospitalización de un Hospital de Lima, 

en un estudio descriptivo, aplicó 2 cuestionarios a una muestra de 40 profesionales 

de enfermería y la misma cantidad de familiares. El 55% del personal calificó como 

adecuado las relaciones interpersonales y el 57,5% con un nivel adecuado de 

cuidado humanizado. Confirmando que las relaciones interpersonales y el cuidado 

humanizado se relacionan. 

Ccencho (2018) determinó si la calidad de atención influye en la satisfacción 

del usuario en el servicio de obstetricia en un Policlínico de Ica en un estudio 

correlacional, aplicó cuestionarios a 58 pacientes, los resultados muestra que la 

calidad de atención destacó en nivel muy bueno en el 51,7% de los usuarios, la 

dimensión con el nivel más alto fue la fiabilidad (53,4%) y más bajo la dimensión 

seguridad (37,9%). Además establece la relación de la calidad de atención y la 

satisfacción en el servicio de obstetricia (Rho= 0,997), confirmó la relación entre las 

variables de estudio.  

Flores y Terán (2018) esta investigación tiene como principal propósito 

evaluar el manejo del conflicto laboral para mejorar las relaciones interpersonales 

de los enfermeros de un hospital público de Cajamarca. El estudio fue de tipo 

descriptico y propositivo; el enfoque fue cuantitativo y el diseño transversal. La 

población que se consideró para este estudio estuvo conformada por 28 
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enfermeras, la técnica utilizada fue la encuesta y como instrumento el cuestionario. 

Los resultados obtenidos fueron, la mayoría de evaluados califican las relaciones 

interpersonales como regulares, otro porcentaje importante lo cataloga como 

inadecuadas y que no tienen repercusión con los problemas definidos en el servicio.  

Santana (2018) estudió la relación de la calidad de atención y satisfacción 

en obstetricia en un Centro sanitario de Trujillo fue un estudio correlacional, 

consideró una muestra de 60 usuarios, evaluó con un cuestionario de 28 preguntas, 

el 80% de los usuarios calificaron de buena la calidad de atención y el 66,7% tenían 

una satisfacción media, confirma de la relación de las variables estudiadas 

(Rho=0,234 y p=0,034). 

Castañeda et al. (2018) elaboraron una estrategia de intervención 

terapéutica para el mejoramiento de las relaciones interpersonales del hospital 

Ferreñafe, con un estudio cuasi experimental, aplicaron un cuestionario a 60 

trabajadores, las relaciones interpersonales fueron calificadas con un nivel bajo por 

el 33,4% del personal de salud. Concluyeron que mediante la aportación de valores 

se logra un cambio en el manejo de las relaciones interpersonales entre todo el 

personal de salud, siendo necesario la comunicación, el respeto y conductas 

asertivas.  

Vásquez (2020) relacionó la calidad del servicio y la satisfacción del usuario 

externo en el servicio de Gineco-Obstetricia en un Hospital de EsSalud en Pimentel 

– Lambayeque, a través de un estudio correlacional aplicó cuestionario a una 

muestra de 263 usuarios. Se encontró relación entre la calidad del servicio y la 

satisfacción del usuario externo. Concluyendo que la calidad es clave para 

aumentar la satisfacción en el servicio sanitario. Este estudio tuvo como objetivo 

evaluar la precisión de las percepciones de mujeres embarazadas sobre la calidad 

del servicio recibido y su opinión acerca de las instalaciones, equipamiento y otros 

materiales de la maternidad donde fueron atendidas; esta asociación definió 

aspectos básicos de la calidad de atención. Participaron 180 mujeres encuestadas 

durante el embarazo y de 2 a 4 semanas después del mismo. El principal resultado 

fue que a técnica relacionada con la calidad fue muy modesta con puntuaciones 

medias de 0.65 y la conclusión más importante estuvo más relacionadas con las 
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percepciones erróneas de las pacientes sobre la calidad técnica y su asociación 

con la sobre demanda ocurrida en los establecimientos de salud.  

El estudio se sustenta en la teoría de Peplau es uno de los mayores trabajos 

en el campo de las relaciones y comunicaciones interpersonales en salud, debido 

a que describe la importancia y el impacto de la relación enfermera-paciente y la 

define como un proceso interpersonal significativo y terapéutico; generando así una 

mayor reciprocidad entre el personal sanitario y pacientes (Kaur, 2020). Peplau se 

enfoca en evaluar el impacto de las relaciones enfermera-paciente de acuerdo a 

las percepciones de las experiencias de los pacientes.  Además identifica que la 

enfermería debe partir del reconocimiento de las necesidades y sus percepciones 

del cuidado (Hagerty et al., 2017). 

De la teoría se relaciona con el estudio porque aborda el impacto de la 

relación en la atención al usuario, es decir la forma como se lleve el personal, por 

medio de la comunicación repercutirá en la relación del personal y el paciente. 

Porque el personal brinda un buen servicio cuando las relaciones internas son 

adecuadas.  

La teoría se conceptualiza desde la perspectiva de dos amplios focos: el 

enfoque interpersonal, que atiende los procesos interpersonales externos entre el 

cliente y la enfermera, incluyendo la relación terapéutica, la comunicación, los 

patrones de cómo se interactúa con el mundo, y el papel de la enfermera; y el 

enfoque intrapersonal, que son factores internos del paciente y la enfermera, como 

la ansiedad, el aprendizaje, el pensamiento y las competencias (Forchuk, 2021).  

Por otro lado, la teoría de la perspectiva humanista, indica que el hombre es 

un ser libre, capaz de asumir retos; su comportamiento y la forma como mira al 

mundo se basa en aspectos subjetivos. El sujeto desde el referente humanista es 

esencialmente bueno y logra gracias a su mejora y desarrollo continuo (Karl, 2015). 

Desde este punto de vista, los profesionales de salud buscan lo mejor para sus 

pacientes y eso implica llevar buenas relaciones con sus pares para asegurar que 

el principal beneficiado sea el paciente. 

La segunda variable que es la calidad de atención se sustenta en la teoría 

de la calidad de Donabedian, que considera tres aspectos fundamentales como la 
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estructura, proceso y resultado, donde buscan la seguridad del paciente dando 

como resultado una alta calidad (Li et al., 2017). Donabedian asegura que este 

modelo se puede adecuar a todo sistema de salud en cualquier país teniendo en 

cuenta el aspecto cultural, las normativas y características propias de cada sistema 

de salud (Sánchez, 2016). Por lo tanto, la teoría es ideal para diferentes sistemas 

sanitarios, pero se requiere ciertas modificaciones teniendo en cuenta la parte 

cultural, legal y estructura.  

Mientras, la teoría de identidad social explica la asociación de las relaciones 

interpersonales y la calidad de atención asistencial, la teoría considera que los 

grupos sociales en este caso el profesional de enfermería identificados entre sí, por 

medio de características resaltantes como el compañerismo, vinculación y 

bienestar, permite que el personal de salud se lleve bien y contribuya en otros 

grupos favoreciendo la atención de los pacientes (Bartunek, 2011). De esta forma 

se establece que los entornos laborales donde las relaciones interpersonales son 

sanas favorecen la coordinación entre los profesionales de un servicio y beneficia 

en la atención de los usuarios y pacientes. 

La calidad de la atención de acuerdo a Donabedian, requiere de tres 

elementos fundamentales; es decir si en el servicio de obstetricia cuenta con una 

adecuada estructura que establece la forma de trabajo y los recursos necesarios, 

facilitan la ejecución de los procesos de salud, porque estos pueden fluir con 

facilidad, generando buenos resultados denominado calidad y por último la 

satisfacción de los usuarios (Li et al., 2017).  

Las relaciones interpersonales se definen como los lazos fuertes que se 

siente hacia otras personas, en el trabo impacta en la forma de trabajo, que se 

caracteriza por buenos flujos de comunicación, respeto (Montijo, 2020). Para (APA 

Dictionary of Psychology, 2016) son “conexiones e interacciones, especialmente 

aquellas que son social y emocionalmente significativas, entre dos o más personas” 

(p.1). Las relaciones interpersonales a través de los vínculos entre las personas se 

facilita el intercambio de los puntos de vista, necesidades, que sirven para el 

enriquecimiento personal (Puente et al., 2021). 
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La relación interpersonal  en enfermería se conoce como la interacción entre 

dos o más personas que se comunican, intercambian valores y fuerza en el papel 

que desempeñan (Pereira et al., 2017). Por lo tanto, las relaciones interpersonales 

en el ámbito laboral, se denominan a la percepción de la posibilidad de un 

trabajador respecto a la libertad que hay para comunicarse entre superiores y 

compañeros caracterizados por vínculos de confianza, apoyo, comunicación y 

trabajo en equipo (Patlán, 2017). 

Las relaciones interpersonales en profesionales de enfermería son clave 

para generar un ambiente laboral sano, además se enfocan en la atención y en 

grupo se busca la solución a problemas que se presentan,  además se apoyan y 

coordinan en todo momento (Hernández, 2019). Las relaciones interpersonales 

sanas, son resultado de una comunicación eficiente y apropiada, porque cuando la 

comunicación es eficiente contribuye en la satisfacción de una relación (Wiemann, 

2011). En otras palabras, los sistemas de comunicación eficientes favorecen la 

atención y la coordinación entre el personal, de esta manera se comunican los 

procedimientos y tratamientos de los pacientes sin errores. 

La calidad de las relaciones laborales interpersonales determina los 

comportamientos en los que participan los trabajadores. Tanto en el trabajo como 

en la vida privada. Como regla general, las relaciones de alta calidad se traducen 

de manera beneficiosa en el compromiso, desempeño, motivación, innovación, 

detección de errores, trabajo en equipo, ayuda a los demás, comunicación, 

mientras las relaciones de baja calidad entre los empleados tienen un impacto 

perjudicial en estos aspectos de la operación de una organización (Szostek, 2019). 

De acuerdo a Monjas (2006) citado por Muñoz (2021) considera las 

siguientes dimensiones: comunicación, ambiente de colaboración, actitudes socio 

afectivas y resolución de conflictos; donde: 

1) La comunicación se refiere a la reciprocidad informativa en su nivel verbal 

o no verbal, que se usan para dar a conocer ciertas necesidades y acuerdos de 

personas. Una buena comunicación se caracteriza por que las personas saben 

escuchar, evitan hacer juicios de valor, practican la asertividad, fomentan la 

empatía y atiende a la comunicación no verbal (Cebrian, 2019),  
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2) Ambiente de colaboración comprende la forma como se involucra una 

seria de personas, donde los entornos armónicos son responsables de asegurar 

mejores relaciones interpersonales, situación que facilita a los miembro a conocer 

sus tareas o roles y asumir su compromiso, Por lo tanto el ambiente colaborativo 

permite el aprendizaje y éxito; para que todo el personal sea responsable, donde 

se ejecute una parte equitativa de la carga de trabajo y cada uno de los integrantes 

aportan en el trabajo y son responsables cumpliendo su rol asignado para alcanzar 

la meta en común del equipo (Castro y Garavito, 2019).  

3) Actitudes socio afectivas como un conductiva abierta hacia el dialogo, se 

caracteriza porque prima un trato asertivo, empático, optimista en la interacción 

entre los miembros, las habilidades socio-afectivas se ponen de manifiesto en la 

relación interpersonal que formulan las personas con sus pares. Se puede 

establecer que una persona tiene actitudes socio afectiva cuando tiene empatía, 

comprende, entiende y muestra el interés por conocer, motivando a la otra persona, 

asimismo se aprovechan las capacidades, como de decodificar estos signos es 

fundamental para crear empatía y armar equipos exitosos basados en la confianza. 

La actitud socio afectiva;  permite que los miembros comprendan la estructura de 

creencias facilita la comunicación con el otro (Hereñu, 2019). 

 4) Resolución de los conflictos. Se refiere al manejo frontal y directo de las 

situaciones que se presentan en la actividad laboral a través de la negociación, 

mediación y cooperación buscando eliminar todo rastro de agresión verbal y se 

conlleve a un clima de armonía y apoyo entre compañeros. Se refiere al conjunto 

de recursos y estrategias para la superación de las situaciones problemáticas 

eliminando el sentimiento interno de incerteza y una mejor respuesta (Barrios, 

2016). 

El servicio es una de las actividades de relaciones públicas en la realización 

persuasiva, proceso de comunicación realizado por una persona para otra, cara a 

cara en la situación laboral y en la organización. El objetivo es despertar entusiasmo 

y actividad para trabajar con espíritu de cooperación productiva a fin de sentirse 

feliz y satisfecho (Kaur, 2020). 
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La calidad de atención según Donabedian citado por (Sánchez, 2016) se 

denomina a los logros de los mayores beneficios posibles de la atención médica 

con los menores riesgos para los pacientes. Por lo tanto, se puede hablar de calidad 

de atención cuando el paciente se siente seguro con la atención médica.  

Donabedian citado por Sánchez (2016) identifica tres dimensiones en la 

calidad de atención: Técnica-científica, humana y entorno; la dimensión técnica 

científica mide la competencia de la calidad técnica. La dimensión humana se 

relaciona con la calidad humana y sencillez del personal, confianza, la escucha 

activa, si se preocupa por solucionar su problema de salud, y la tercera dimensión 

que es el entorno estudia la calidad operativa y funcional, relacionada con todos los 

medios materiales, instrumentos necesarios para la atención médica. 

A continuación, se detallan las dimensiones; la dimensión técnica – científico 

se enfoca en unir a la efectividad por medio de la práctica clínica demostrada por 

la ciencia y sus niveles de eficacia, y de emplear la más eficiente posible. Además, 

deben predominar la accesibilidad, seguridad y equidad en la atención. Su fin se 

enfoca en los diferentes procesos atendidos. Por su parte la dimensión humana 

muestra la capacidad del personal para comunicarse con los principales 

beneficiarios del servicio. Resalta el respeto como uno de los principios de la ética 

asistencial y conoce las necesidades y preferencias del paciente. Y el entorno que 

es el lugar donde se lleva a cabo la atención de salud, la limpieza, la privacidad, 

ambiente de atención y el orden (Sánchez, 2016). 

Según MINSA existe una tipología de relaciones interpersonales: 

Las relaciones positivas son aquellas que son útiles, necesarias y favorables 

para el personal de salud, se producen cuando existe un ambiente de confianza y 

de buen trago entre el personal de salud; en este contexto se logra el manejo de 

conflictos en la organización, obteniendo de esta manera altos niveles de 

fidelización, factores como la adaptación al cambio, la estabilidad en el trabajo, la 

autodisciplina, se presentan factores de existo para la convivencia en el trabajo; es 

importante también considerar los valores de cada uno de los trabajadores en 

relación con la propuesta de valor en la organización. 
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Por otro lado, las relaciones interpersonales negativas, son definitivamente 

desfavorables y no recomendables ya que en el equipo de trabajo persiste 

resentimiento, suspicacia, descontento, incomodidad, cansancio y todo una seria 

de factores que deterioran el avance de la organización. Estas interacciones 

producen por lo general rotación de personas, disminución de la eficiencia y eficacia 

en el centro de labor. Las relaciones interpersonales determinan el éxito de la 

gestión en cualquier tipo de organización pública o privada y, por lo tanto, los 

gerentes y gestores deben de involucrarse en el conocimiento y comprensión de 

estas competencias para conseguir estándares altos de satisfacción del personal; 

por lo tanto para mantener las relaciones positivas es esencial comprender las 

actitudes de los trabajadores asumiendo posturas amigables correctas, 

persuasivas y alegres, según el principio número uno de la gestión de personas 

emitida por la Universidad de Harvard “El Gerente debe ser suave con la gente, 

pero duro con el problema”.  
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III. METODOLOGÍA   

3.1 Tipo y diseño de investigación  

El estudio fue de tipo básico, porque según Suárez et al. (2016) tienen como 

finalidad incrementar la teoría, genera ciertos aportes, no se centra en las 

aplicaciones prácticas sino utiliza las referencias de los estudios teóricos. 

Por otro lado, corresponde a un enfoque cuantitativo, debido a que se apoya 

en el paradigma positivista, es particularista y su fin es generalizar los hallazgos, 

así como una precisión a través de la medición numérica (Cadena, Rendón, Aguilar, 

y Salinas, 2017). En resumen, recogen y analizan datos cuantitativos sobre 

variables.  

También de nivel correlacional, ya que Suárez et al. (2016) señala que se 

encarga de establecer la relación entre dos o más variables; sin determinar su 

causalidad, además, en estos estudios no se establecen ninguna variable como la 

causa de la otra, es decir no hay variable independiente, ni dependiente. Las 

hipótesis buscan establecer relaciones o asociación. 

Diseño 

Estudio de diseño no experimental – transversal 

El estudio es de diseño no experimental, porque no se realiza una 

manipulación en el objeto del estudio y se analiza la realidad tal como se encuentra, 

sin modificarla, adicionalmente, se denomina transversal por la toma de una 

muestra o varias muestras en un momento determinado. En donde resaltan los 

estudios correlacionales (Hernández, et al 2014). El diseño se muestra en la figura 

1 

Figura 1.  

Diseño de investigación correlacional 
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3.2 Variables y operacionalización 

Variable 1: Relaciones interpersonales 

Definición conceptual, actos de interacción social con los compañeros de 

trabajo, jefes y pares a través de pautas de comportamiento que son percibidos e 

interpretados del ambiente laboral (Patlán, 2017). 

Definición operacional 

Evaluado mediante la escala de relaciones interpersonales de 28 ítems 

Variable 2: Calidad de atención 

Definición conceptual, grado alcanzado en la restauración de la salud del 

paciente, en base al sustento  técnico científico se buscar lograr el equilibrio de la 

salud y considera la calidad científica, técnica o profesional (Donabedian, 2001). 

Definición operacional, fue medido mediante los factores técnico-científica, 

humanos y entorno, mediante un cuestionario. 

3.3 Población, muestra y muestreo  

La población de estudio se le conoce como un conjunto de casos, limitado, 

definido y accesible, que se convierte en un referente para la selección de muestra 

en base al cumplimiento de ciertos criterios predeterminados (Arias et al., 2016). La 

unidad de análisis estuvo conformada por el personal de salud del servicio de 

obstetricia y en relación a la población estuvo conformada por personal de salud del 

servicio de obstetricia del Hospital Belén que asciende a un total de 48 trabajadores: 

Tabla 1 

Población de estudio 

Personal de salud Totalidad de trabajadores 

Gineco obstetras 14 

Obstetras 27 

Técnicos de enfermería 7 

Total 48 

Fuente: elaboración propia 

Para la selección de la muestra se tuvo en cuenta los siguientes criterios 
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Criterios de inclusión, a los trabajadores de ambos sexos que deseen 

participar en el estudio y que tengan como mínimo 3 meses en los servicios de 

obstetricia nombrados y contratados.  

Criterios de exclusión, a los trabajadores que no desearon participar en el 

estudio y personal que estaba de vacaciones o descanso médico 

La muestra representa una proporción de una población, con características 

homogéneas y que permiten analizar un problema de la realidad (Hernández & 

Mendoza, 2018). En el estudio  se trabajará con  la  población total constituida por 

los 48 trabajadores de salud del servicio de obstetricia, los cuales se elegirán 

mediante los criterios de inclusión y exclusión mencionados. 

3.4. Técnicas e instrumentos de recolección de datos 

La técnica que se empleó fue la encuesta, porque es una técnica que más se 

adecua para obtener información cuantitativa y establecer las relaciones 

interpersonales y la calidad de atención. 

El instrumento del estudió fue el cuestionario, conformado por una lista de 

preguntas dirigidas a una muestra representativa con la finalidad de obtener sus 

impresiones sobre un tema específico; en el estudio se aplicó dos cuestionarios. Para 

las relaciones interpersonales se utilizó el instrumento propuesto por Monja (2006) 

adaptado por Muñoz (2021) conformado por 28 ítems, distribuidos en la dimensión 

comunicación (11), ambiente de colaboración (7), actitudes socio afectivas (6), 

resolución de conflictos (4), con una escala de Likert de 1 al 5; nunca (1), casi nunca 

(2), a veces (3), casi siempre (4) y siempre (5). La escala de la variable relaciones 

interpersonales se medirá; bajo (28 – 64), medio: (65 – 102) y alto: (103 – 140). Con 

respecto a la confiabilidad, el cuestionario cuenta con alfa de cronbach de 0.908 y 

fue validado a través del juicio de 5 expertos. Con un V. Aiken de 0.950 

La calidad de atención fue evaluada desde la percepción del personal de 

salud, con el cuestionario propuesto por Ccaico (2018), fundamentada en el modelo 

de Donabedian (calidad de la atención en salud); con sus dimensiones: Técnico-

Científica (8), Humana (8) y entorno (8). También con la escala de likert 0 al 4; nunca 

(0), casi nunca (1), a veces (2), casi siempre (3) y siempre (4). Se midió con las 
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escalas; baja (0 - 32), media (33 – 64) y alta (65- 96). El instrumento cuenta con una 

confiabilidad del 0.869 y fue validado por tres expertos. 

            3.5 Procedimiento 

Se solicitó a la Universidad Cesar Vallejo una solicitud dirigida al director del 

Hospital Belén para obtener el permiso para la recolección de los datos, se obtuvo la 

autorización para la recolección de los datos después se realizaron los instrumentos 

en los formularios de Google, posterior a ello se listó los números telefónicos del 

personal, se envió el link de los formularios en la última semana de octubre del 2021 

a los Ginecoobstetras; paralelamente se imprimieron y fotocopiaron los cuestionarios 

para la aplicación presencial al personal de obstetricia y personal técnico de ambos 

turnos. Se aplicó los criterios éticos en la aplicación de los cuestionarios, pues 

previamente se solicitó el consentimiento informado, además los instrumentos fueron 

anónimos con la finalidad de reservar la identidad de los participantes. Después se 

vaciaron los datos a la matriz de datos para su posterior procesamiento. 

3.6 Metodos de analisis de datos  

El análisis de datos se realizó con el programa de microsoft excel 2016 en el 

permitirá elaborar la base de datos, se fue realizando en un lapso de tres semanas 

conforme se fue obteniendo la recepción de los cuestionarios, se estableció las 

escalas valorativas, así como el diccionario de datos, posteriormente se utilizó el 

SPSS v.25 para realizar las tablas y gráficos por cada variable y dimensión 

mediante frecuencias relativas y absolutas, y para la prueba de correlación se eligió 

la prueba de hipótesis previo análisis de normalidad; asimismo, se aceptó la 

relación a un nivel de significancia menor al 5%. 

            3.7 Aspectos éticos 

Entre los aspectos éticos de la investigación se fundamentó en los 

propuestos por la biomédica Martín (2013): 

El principio de autonomía, se refiere a la libertad de los participantes de 

manifestar y confirmar su deseo de participar en el estudio o retirarse en el 

momento que desean, por lo tanto; el investigador no estableció condicionantes a 

los participantes (Martín, 2013). 
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Principio de beneficencia; el investigador se comprometió en no poner en 

riesgo la integridad de los participantes, así como informar el objetivo del estudio y 

la cantidad de instrumentos, asimismo siempre se buscó lo mejor para los 

participantes del estudio (Martín, 2013). 

Principio de justicia; se trató a todos los participantes con equidad sin hacer 

distinción de sexo, raza, edad. Por lo tanto, la fundamentación de este principio 

radica en la igualdad a todos los participantes a pesar que tienen diferencias. Donde 

a todos los participantes se les brindará el mismo instrumento y en caso de un 

incentivo a todos se les otorgó (Martín, 2013).  
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IV. RESULTADOS 
 

4.1. Objetivo específico: evaluar el nivel de las relaciones interpersonales 

del personal de salud en el servicio de obstetricia del Hospital Belén Lambayeque 

2021 

Tabla 2 

Nivel de las relaciones interpersonales del personal de salud en el servicio de 

obstetricia del Hospital Belén Lambayeque 2021 

 Nivel Frecuencia Porcentaje 

Bajo 8 16,7 

Medio 28 58,3 

Alto 12 25,0 

Total 48 100,0 

Fuente: Cuestionario EMRI aplicado al personal de salud 

 

En la tabla 2 se observa que más de la mitad del personal evaluó con un 

nivel medio las relaciones interpersonales (58,3%), el 25% con un nivel alto y por 

el 16,7% indicaron que hay relaciones interpersonales de nivel bajo. 

Respecto a las dimensiones de las relaciones interpersonales se evidenció 

en el servicio de Obstetricia del Hospital Belén destacaron en un nivel alto el 

ambiente de colaboración y la dimensión comunicación, mientras se encuentran en 

un proceso de mejora en un nivel medio la resolución de conflictos y las actitudes 

socio afectivas. Además, el personal evaluó con un mayor puntaje en el ambiente 

de colaboración en el ítem, que tienen claro lo que el hospital debe conseguir y 

hacer, asimismo informan sus funciones y acciones que laboran, sin embargo, 

calificaron con un menor puntaje en la comunicación, porque son pocos los que 

realizan actividades proactivas para apoyar a sus compañeros.  
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4.2. Objetivo específico: establecer la calidad de atención brindada en el 

servicio de obstetricia del Hospital Belén Lambayeque 2021 

Tabla 3 

Calidad de atención brindada en el servicio de obstetricia del Hospital Belén 

Lambayeque 2021  

 Niveles Frecuencia Porcentaje 

Bajo 6 12,5 

Medio 29 60,4 

Alto 13 27,1 

Total 48 100,0 

Fuente: Cuestionario calidad de atención aplicado al personal de salud 

 

En la tabla 3 se observa que la mayoría del personal del servicio de 

obstetricia del Hospital Belén evaluó el 60,4% con un nivel medio la calidad de 

atención, el 27,1% como alto y el 12,5 como bajo. 

Respecto a sus componentes destacaron en un nivel alto la dimensión 

técnico-científica y el entorno, en cambio la dimensión humana en un nivel medio. 

Donde se identifica que el personal reconoce que en el servicio hay más una 

aplicación de procedimientos y de los recursos, pero se necesita mejorar la parte 

humana en la atención. El cual se refleja en que el personal no presta mucha 

atención en los problemas de las usuarias y no se realizan capacitaciones para 

mejorar las competencias del personal. 

Para la prueba de relación de las dimensiones y de las variables, se realizó 

la prueba de normalidad de datos, se eligió la prueba de Shapiro-Wilk, porque la 

muestra es menor a 30. Los resultados se visualizan en la tabla 3. 

P < 0,05; los datos no tienen una distribución normal 

p>0,05; los datos presentan una distribución normal 
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Tabla 4 

Prueba de normalidad de los datos 

 Dimensiones y variables 

Shapiro-Wilk 

Estadístico gl Sig. 

Relaciones interpersonales ,958 48 ,082 

Calidad de atención ,898 48 ,001 

Comunicación ,931 48 ,007 

Ambiente de colaboración ,939 48 ,015 

Actitudes socio afectivas ,933 48 ,009 

Resolución de los conflictos ,883 48 ,000 

Fuente: Puntajes totales de las dimensiones y variables en SPSS versión 25 

 

Se muestra, en la tabla 3, que la variable relaciones interpersonales presentó 

un nivel de significancia p=0,082>0,05; por lo tanto tiene una distribución normal; 

en cambio la variable calidad de atención, las dimensiones comunicación, actitudes 

socio afectivas, ambiente de colaboración y resolución de los conflictos el nivel 

significancia son menor a 0,05; se establece que tienen una distribución normal; 

por lo tanto se recomienda utilizar la prueba no paramétrica de coeficiente de 

Spearman (Rho). 
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4.3. Objetivo específico: relacionar los componentes de las relaciones 

interpersonales del personal de salud y la variable calidad de atención brindada en 

el servicio de obstetricia del Hospital Belén Lambayeque 2021 

Tabla 5 

Relación de los componentes de las relaciones interpersonales del personal de 

salud y la variable calidad de atención brindada en el servicio de obstetricia del 

Hospital Belén Lambayeque 2021. 

Dimensiones de las relaciones 

interpersonales 

Calidad de atención 

Rho p. valor N 

Comunicación ,326* ,024 48 

Ambiente de colaboración ,414** ,003 48 

Actitudes socio afectivas ,446** ,002 48 

Resolución de los conflictos ,246 ,092 48 

Fuente: SPSS versión 25 

 

Se observa en la tabla 4, que de las cuatro dimensiones de la variable 

relaciones interpersonales se relacionan 3, con una correlación significativa 

moderada de la dimensión ambiente de colaboración (Rho=0,414; p=0,003) y las 

actitudes socio afectivas (Rho=0,446; p=0,002), mientras presentó una relación 

significativa baja la dimensión comunicación (Rho=0,326; p=0,024), sin embargo, 

la resolución de los conflictos no se relacionó con la calidad de atención 

(Rho=0,246; p=0,092). 
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4.4. Objetivo general: determinar la relación entre las relaciones 

interpersonales del personal de salud y la calidad de atención brindada en el 

servicio de obstetricia del Hospital Belén, Lambayeque; 2021 

Contrastación de hipótesis 

Planteamiento de hipótesis 

H0: No existe relación entre las relaciones interpersonales del personal de 

salud y calidad de atención brindada en el servicio de Obstetricia del Hospital Belén 

Lambayeque, 2021  

H1: Existe relación entre las relaciones interpersonales del personal de salud 

y calidad de atención brindada en el servicio de Obstetricia del Hospital Belén 

Lambayeque, 2021. 

Tabla 6 

Relación entre las relaciones interpersonales del personal de salud y calidad de 

atención brindada en el servicio de Obstetricia del Hospital Belén Lambayeque, 

2021. 

 Calidad de atención 

 Rho p. valor Decisión 

Relaciones 

interpersonales 
,410** 0,004 < 0,05 

Se rechaza la 

hipótesis nula 

 

En la tabla 6 se encontró un nivel de significancia de 0,004<0,05 y un valor 

de Rho=0,410, se toma la decisión de rechazar la hipótesis nula y se acepta la 

hipótesis alternativa; por lo tanto, existe relación entre las relaciones 

interpersonales del personal de salud y calidad de atención brindada en el servicio 

de Obstetricia del Hospital Belén Lambayeque.  
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V. DISCUSIÓN 
 

La calidad de las relaciones interpersonales en salud, suelen tener una gran 

repercusión en la atención y servicio final al paciente, porque de la coordinación, el 

trabajo en equipo, el manejo de la comunicación, el respeto, la empatía, porque son 

clave para un enfoque de atención basado en la persona, es por eso que en el 

estudio se aplicaron dos cuestionarios dirigido a 48 trabajadores del servicio de 

obstetricia, a continuación se muestran los hallazgos analizados con sus 

coincidencias, diferencias y limitaciones.  

Asimismo, la comunicación interpersonal es una competencia blanda cuyo 

origen se encuentra al inicio de la vida humana cuando el hombre tuvo que 

relacionar y mejorar sus formas de comunicación inteligente, progresivamente fue 

aceptando reglas, resultados colectivos y mejoras en su organización social; en el 

sector salud esta convivencia es aún más compleja y se puede estudiar en la 

presente investigación.  

Con respecto al primer objetivo específico, en la Tabla 2 se observa al 58,3% 

de los encuestados que calificaron las relaciones interpersonales como medio,  

concuerda con Cordero y García (2019) que encontró niveles regulares de las 

relaciones interpersonales en el personal de enfermería. También fue evaluado en 

el personal de enfermería donde prevaleció los resultados de nivel alto en el estudio 

de Aquino (2018) encontrando un nivel adecuado (55%) y Muñoz (2021) con 92,6%, 

también fue estudiado en trabajadores en un estudio internacional de acuerdo con 

Szostek (2020) predominaron los niveles favorables en el 65,5% en trabajadores 

público y 61% en el privado.  

Estudios relacionados al personal del servicio de obstetricia fue evaluado por 

Zapana (2021), donde las relaciones interpersonales fueron evaluadas en un nivel 

bueno por el 91,4% por el personal. Destacando la resolución de problemas 

(94,3%) y fue más bajo el ambiente de colaboración (60%).  

Del estudio se identifica ciertas limitaciones para comparar con estudios 

nacionales e internacionales; porque los estudios en su mayoría se han centrado 

en las relaciones interpersonales del personal de enfermería, pero no en 

profesionales del servicio de obstetricia; por lo tanto, se recomienda un mayor 
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abordaje del estudio de las relaciones interpersonales; porque se trata de gineco 

obstetras, técnicos de enfermería y obstetras. Porque de acuerdo con Chipeta et al. 

(2016) la deficiencia de liderazgo en las relaciones interpersonales puede verse 

influenciada por la falta de asesoría al personal, así como desde la gerencia que no 

se preocupa por el apoyo adecuado al personal de atención obstétrica. Asimismo, 

las relaciones interpersonales difieren en los establecimientos de salud en personal 

de obstetricia porque en algunos lugares el horario de trabajo no es completo, pero 

esto sucede más en las zonas rurales. 

Además, la importancia del estudio de las relaciones personales radica en 

que según Chipeta et al. (2016) afecta en la satisfacción del personal, por lo tanto; 

el personal se encuentra más propenso a sentirse desmotivados, no se 

comprometen con la institución; así como a una mayor rotación del personal. 

Asimismo, las relaciones laborales afectivas positivas son idóneas para la 

comunicación, el trabajo en equipo, la resolución de conflictos y las habilidades 

interpersonales son habilidades de gestión importantes que pueden ayudar a 

mejorar las relaciones entre el gerente y el empleado, la satisfacción laboral de los 

empleados, la atención de calidad y los entornos laborales. 

Por su parte, King et al. (2017) resalta al comprender lo que ocurre en la vida 

laboral de un grupo de profesionales colaboradores. Que aún no ha sido muy 

estudiado su diferencia de relaciones interpersonales por género y poder, ya que 

los profesionales del servicio de obstetricia suele trabajar una mayor cantidad de 

personal femenino, pero en este estudio no se comparó las relaciones 

interpersonales con el sexo, ni otras variables como edad, antigüedad laboral. 

Aunque se recomienda para futuras investigaciones incluir variables 

sociodemográficas; que puede ayudar a esclarecer aún más el porqué de un 

determinado nivel de las relaciones interpersonales. 

 Estos resultados concuerdan con Forchuk (2021) quién nos indica que la 

teoría se conceptualiza desde el punto de vista de dos ejes principales: el enfoque 

interpersonal, que mira los procesos interpersonales fuera del cliente y la 

enfermera, incluyendo la relación terapéutica, la comunicación, los modelos de 

cómo una persona interactúa con el mundo y los roles de la enfermera; y enfoques 
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introspectivos, que son factores internos del paciente y de la enfermera, como la 

ansiedad, el aprendizaje, el pensamiento y las habilidades. 

En relación al segundo objetivo específico en la Tabla 3, se encontró que  el 

60,4% del personal encuestado refiere que la calidad brindada en el servicio es de 

nivel medio; adicionalmente, solo el 27.1% de ellos afirmó que la calidad de 

atención es alta desde la percepción del personal. 

En cambio se encontraron estudios que evalúan la calidad de atención desde 

la percepción del usuario como Apaéstegui (2019) encontró un nivel medio de la 

calidad de atención en el 30% de los usuarios y  Salgado (2021) un nivel alto en el 

98,9%. Donde se evidencia que el valor encontrado que si bien es cierto, no es 

desde el punto de vista del personal el nivel regular lo ubica dentro de los rangos 

encontrados en otros estudios.  

Este resultado se contrasta con el estudio de Otoide (2020) la investigación 

identifica la calidad de la atención como un elemento importante en la prevención 

de la morbilidad y mortalidad materna en los países en desarrollo; este estudio 

evalúa cómo los componentes de la atención de la salud materna afectan la calidad 

de la atención. Asimismo, describe que se pueden utilizar muchos parámetros para 

determinar la calidad de la atención que reciben estas mujeres. 

Finalmente, en las tablas 5, se comprueba que de las dimensiones de las 

relaciones interpersonales, tienen una mayor relación las actitudes socio afectivas 

y el ambiente de colaboración y una baja relación la comunicación  y resolución de 

conflictos, verificando que para el servicio de obstetricia más impacta en la calidad 

de atención las actitudes de afecto entre el personal, esto determina la importancia 

de los niveles de confianza que debe prevalecer en el personal. 

La relación de la comunicación y calidad de atención, se confirma también el 

estudio de O’Rourke et al., (2018) donde después de mejorar los procesos de 

comunicación del personal de obstetricia por medio de registros en pizarra de todas 

las actividades; se logró mejorar la atención desde la percepción del paciente. 

Donde esto confirma que el personal de obstetricia al estar informados sobre los 

pacientes, evita riesgos al paciente, agiliza la atención y la información es más 

certera. También, Lefebvre et al., (2019) en un estudio de revisión sistemática 
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realizó la búsqueda de las alternativas de mejorar de la atención en el servicio de 

obstetricia. Donde confirmaron que la comunicación se encontró dentro de las cinco 

áreas para mejorar la atención; se logra mediante procesos estandarizados (como 

protocolos y herramientas de comunicación), la comunicación interprofesional y 

guías de toma de decisiones compartidas que están orientadas a la acción centrada 

en la mejora de la calidad que reducen el riesgo y mejora la atención para las 

madres y los bebés. 

La comunicación se puede convertir en una barrera para la colaboración y 

coordinación del equipo de servicio de obstetricia, tal como explica Romijn et al., 

(2018) que las diferentes culturas profesionales pueden ser una barrera para una 

colaboración interprofesional eficaz. Aunque las diferentes culturas profesionales 

en la atención obstétrica son bien conocidas, se sabe poco acerca de las 

discrepancias en las percepciones mutuas de comunicación. Percepciones 

similares son importantes para garantizar el trabajo colaborativo en beneficio del 

paciente obstétrico.  

Resulta preocupante que los errores de comunicación estaban involucrados 

en el 72% de los casos. En la unidad perinatal existen múltiples oportunidades para 

la interrupción de la comunicación: la evaluación de triaje, discusiones sobre los 

trazados del monitor fetal (Schmidt, 2011); por lo tanto los riesgos en salud se 

deben en un 72% por los errores de comunicación, esto vulnera la seguridad del 

paciente y aumenta las probabilidades de presentar riesgos en la atención. Que al 

final repercute en la calidad de atención. 

En el estudio se encontró la relación directa moderada del ambiente de 

colaboración y la calidad de atención del servicio de obstetricia de acuerdo con 

Romijn et al., (2018) las calificaciones de la colaboración interprofesional fueron 

buenas, se caracteriza un ambiente de colaboración entre las  obstetras, 

enfermeras y parteras de atención primaria de manera más positiva y esto 

repercute en el indicador de la calidad de atención. 

Las actitudes socio afectivas de las relaciones interpersonales del personal 

del servicio de obstetricia tiene una relación moderada directa con la calidad de 

atención; concuerda con el hallazgo de Birkhäuer et al., (2017) al revelar la 
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correlación moderada de la confianza entre el personal y la calidad autoevaluado. 

Porque significa que el personal al promover un ambiente de dialogo, con un clima 

agradable, y sobre todo se planifica e involucra a todos los miembros, porque de 

acuerdo a la teoría de la perspectiva humanista una buena relación con sus pares; 

es decir, entre los miembros del servicio de obstetricia el paciente se convierte en 

el principal favorecido (Karl, 2015). 

Para eso se requiere de un clima laboral favorable; cae en la responsabilidad 

de la gerencia de recursos humanos; así como de los jefes buscar actitudes 

orientadas a funcionar como un equipo al momento de atender a un paciente; el fin 

único debe ser lograr la salud con un trato humanizado y de calidad. 

La actitud socia afectiva del personal marca la diferencia de una atención 

humanizada que con una atención sólo enfocada en procedimientos; por lo tanto, 

para el éxito de buenas relaciones interpersonales es que el personal muestre una 

actitud positiva por llevarse bien con sus compañeros, así como coordinar e 

informar sobre la atención de un paciente en particular.  

No existe relación entre la resolución de los conflictos y la calidad de atención 

del servicio de obstetricia concuerda con Flores (2018) que los problemas y 

conflictos del personal no repercute en el servicio brindado; pero esto se cumple 

cuando al menos las relaciones interpersonales son regulares; porque los 

problemas y conflictos siempre van a existir debido a que el personal está 

conformado por una diversidad de aspectos culturales; pero la diferencia lo hace 

cuando no buscan soluciones centradas en el problemas y más bien evitan el 

confrontamiento.  

Los conflictos dentro de los equipos pueden involucrar lenguaje severo 

(amenazas, gritos, blasfemias), culpas, interrupciones en la comunicación o 

conducta disruptiva. Mientras que los conflictos de equipo pueden verse de manera 

constructiva cuando se utilizan para aclarar malentendidos y desacuerdos sobre 

roles y tareas,  pueden alterar la dinámica y la comunicación del equipo, disminuir 

la confianza y el desempeño del equipo y conducir a una mala salud mental entre 

los profesionales.   
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Los conflictos de equipo pueden desviar la atención de los profesionales de 

la salud del cuidado del paciente y agotar sus recursos personales que suponen 

una amenaza para el clima de seguridad del equipo  y, en última instancia, la calidad 

de la atención al paciente (Cullati et al., 2019). Se convierte en una responsabilidad 

de la gerencia de recursos humanos capacitar al personal en competencias y 

habilidades para la resolución de conflictos de manera efectiva mediante el ganar 

– ganar. 

Por su parte, King et al., (2017) aborda sobre las relaciones interpersonales 

entre médicos y enfermeras, desde un enfoque cualitativo, donde sus hallazgos son 

importantes porque reconocen que el interés de la comunidad científica por seguir 

estudiando sobre el tema, por su interés en el campo temático, teórico y 

disciplinario; es decir, aterrizan en que las relaciones interpersonales favorecen el 

trabajo colaborativo y por consiguiente se muestra que un equipo interdisciplinario 

interactúan para asegurar una atención de calidad. Con el cual se demuestra cómo 

funciona la elación entre relaciones interpersonales y calidad de atención. 
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VI. CONCLUSIONES 
 

1.  Con respecto a las relaciones interpersonales en el personal de salud, 

el 58,3% presentaron un nivel medio, el 25% un nivel alto y el 16,7% un 

nivel bajo. 

2.  En relación a la calidad de atención brindada destacó el nivel medio con 

el 60,4%, seguido del nivel alto con el 27,1% y el nivel bajo con el 12,5%.  

3. Finalmente el relacionar los componentes de las relaciones 

interpersonales del personal de salud y la variable calidad de atención, 

se encontró un coeficiente de Spearman con la dimensión actitudes 

socio afectivas de (Rho=0,446), con un ambiente de colaboración 

(Rho=0,414), con  la comunicación (Rho = 0,326) y no se encontró 

relación con la resolución de problemas con la calidad de atención 

(p=0,092).  

4. Se demostró que existe relación moderada significativa entre las 

relaciones interpersonales y la calidad de atención en el servicio de 

Obstetricia del Hospital Belén Lambayeque con un coeficiente de 

correlación se spearman (Rho=0,410) y un nivel de significancia de 

p=0,004. 
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VII. RECOMENDACIONES 
 

1. Se recomienda a la jefatura del Servicio de Obstetricia promover el logro 

de metas por equipo, así como el incentivo a la meta conjunta; con la 

finalidad de mejorar, la colaboración, coordinación, respeto y trabajo en 

equipo.  

2. Se recomienda a la jefatura del Hospital Belén, de la oficina de gestión 

de calidad implementar mecanismos en la que se pueda medir  la calidad 

de atención en forma trimestral dirigido a los pacientes del servicio de 

obstetricia; en otro contexto, es determinante medir la percepción de la 

calidad de atención en los profesionales que trabajan en este servicio; 

se espera llegar a estándares de mejora continua en dicho proceso de 

atención. 

3. Se recomienda a la escuela de Posgrado, en especial para el curso de 

Investigación promover investigaciones cuasi experimentales a fin de 

establecer mejoras a corto plazo para las relaciones interpersonales y 

los estándares de calidad en el servicio de obstetricia.  

4. Se recomienda al jefe del servicio de obstetricia realizar programas de 

liderazgo de las relaciones afectivas positivas, así como fomentar 

actividades de confraternidad y colaboración para conseguir niveles de 

compañerismo.  
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ANEXOS 

Anexo 1. Matriz de Operacionalización de Variables  

VARIABLES 
DE ESTUDIO 

DEFINCIÓN 
CONCEPTUAL 

DEFINICIÓN 
OPERACIONAL MEDICIÓN 

INSTRUMENTO 

Variable 1: 
Relaciones 

interpersonales 

Actos de 
interacción social 
con los 
compañeros de 
trabajo, jefes y 
pares a través de 
pautas de 
comportamiento 
que son 
percibidos e 
interpretados del 
ambiente laboral 
(Patlán, 2017). 

 

Evaluado 
mediante la 
escala de 
relaciones 
interpersonales 
de 28 items 

Comunicación 

Expresión 
interpersonal 

1,2,3 Ordinal (Escala 
de Likert) 

 
Siempre = 4 
puntos, casi 
siempre = 3 
puntos, a veces 
= 2 puntos, casi 
nunca = 1 
punto y nunca 
= 0. 
 
Bajo: (28 – 64) 
Medio: (65 – 
102) 
Alto: (103 – 
140) 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
Ordinal (escala 
Likert) 

Cuestionario de 
relaciones 
interpersonales 
(EMRI) 
propuesto Monja 
(2006) adaptado 
por Muñoz 
(2021). 

Expresión a 
nivel grupal 

4,5,6 

Expresión 
espontánea 

7,8 

Expresa 
sinceridad 

9,10,11 

Ambiente de 
colaboración 

Prioriza el 
interés común 

12 

Cuida el clima 
laboral 

13 

Capacidad de 
negociación 

14 

Claridad de 
Objetivos. 

15 

Fomenta la 
colaboración 

16,17,18 

Actitudes socio 
afectivas 

Participa con 
ideas claras 

19,20 

Motiva en su 
entorno 

21,22 

Socializa las 
actividades 

23 

Muestra respeto 
por la opinión de 
su entorno 

24 

Resolución de los Mantienen las 
Relaciones 

25 

ESCALA DE 
DIMENSIONES INDICADORES ÍTEMS 



 

 

conflictos interpersonales siempre = 4 
puntos, casi 
siempre = 3 
puntos, a veces 
= 2 puntos, casi 
nunca = 1 
punto y nunca 
= 0. 
Baja (0 - 32) 
Media (33 - 64 
Alta (65- 96) 

Inclusión de sus 
compañeros 

26 

Contribuye en la 
solución de 
conflictos 

27 

Tolera y facilita 
la tolerancia 

28 

Variable 2: 
Calidad de 
atención 

Grado alcanzado 
en la restauración 
de la salud del 
paciente, en base 
al sustento  
técnico científico 
se buscar lograr 
el equilibrio de la 
salud y considera 
la calidad 
científica, técnica 
o profesional 
(Donabedian, 
(2001) citado por 
Sánchez 2016. 

Fue medido 
mediante los 
factores técnico-
científica, 
humanos y 
entorno, mediante 
un cuestionario.  

Técnico-Científica 

Capacidad 
académica. 

1,2  
 
 
 
 
Cuestionario de 
la calidad del 
servicio desde 
la percepción 
del proveedor 
propuesto 
Ccaico (2018). 

Eficiencia y 
eficacia 

3,4 

Capacidad 
técnica. 

5,6 

Integridad. 7,8 

Humana 

Respeto. 9,10 
Información. 11,12 
Interés y 
amabilidad. 

13,14 

Ética y 
confianza 

15,16 

Entorno 

Limpieza y 
comodidad 

17,18 

Orden 19,20 
Privacidad. 21,22 

Ambientación 23,24 

 



 

 

  Anexo 2. Instrumentos  

Cuestionario EMRI (relaciones interpersonales) 

Estimado colaborador (a), a continuación se presenta un cuestionario para las 

relaciones interpersonales en el servicio de obstetricia.  

  Comunicación 

N
un

ca
 

C
a

si
 

nu
n

ca
 

A
 v

ec
e

s 

C
a

si
 

si
e

m
p

re
 

S
ie

m
pr

e
 

1 
Inicio y termino conversaciones con los demás compañeros de 
manera fluida.           

2 
Realizo conversaciones en grupo sobre temas referentes al 
desarrollo de las actividades que se realizan en el trabajo.           

3 
Expreso verbalmente afirmaciones positivas frente a sus 
compañeros.           

4 
Defiendo mis derechos mediante opiniones delante de los demás 
compañeros.           

5 Expreso verbalmente mis emociones a los demás compañeros.           
6 Realiza actividades proactivas con sus compañeros.           
7 Expreso de manera libre y espontánea sus pensamientos e ideas           
8 Comunico de manera creativa sus apreciaciones.           
9 Reconozco que he cometido algún error con sus compañeros.           

10 
Suelo calcular los riesgos antes de tomar decisiones en su 
participación           

11 
Considero lo que es bueno para el equipo de trabajo por encima de  
mis intereses.           

  Ambiente de colaboración           

12 
Procuro llevar a la práctica las decisiones que toman mis 
superiores.           

13 Tomo decisiones que produce dificultades para la institución.           
14 Dispongo de capacidad para negociar temas complejos.           
15 Tengo muy claro que es lo que el hospital  debe conseguir y hacer.           
16 Informo mis funciones y actividades a la institución donde laboro.           
17 Promuevo la buena comunicación con los compañeros.           
18 Tengo habilidades para la comunicación interpersonal eficaz.           
  Actitudes socio afectivas           

19 Participo en la planificación de actividades en la institución.           
20 Participo en el logro de un buen clima laboral.           

21 
Ayudo a crear un ambiente agradable en la institución a pesar de 
las dificultades.           

22 
Me siento motivado a participar en las actividades que realiza la 
institución.           

23 Promuevo un ambiente de colaboración y compromiso.           

24 
Busco espacios de dialogo profesional con mis compañeros y 
superiores.           

  Resolución de los conflictos           
25 Comparto la información con todos los compañeros de trabajo.           
26 Respeto las funciones de los demás compañeros.           

27 
Ayudo a la Solución de los problemas más complejos con los 
compañeros que trabajan en mi misma área.           

28 Soy tolerante y solidario con mis compañeros de trabajo.           

  



 

 

Ficha técnica del cuestionario EMRI 

Nombre: Cuestionario de relaciones interpersonales EMRI 

Autor: Adaptado por Muñoz (2021) 

Administración: autoadministrado  

Duración: 25 minutos  

Significación: Relaciones interpersonales  

Dimensiones e indicadores 

Comunicación 

Expresión interpersonal (1, 2,3) 

Expresión a nivel grupal (4, 5,6) 

Expresión espontánea (7,8) 

Expresa sinceridad (9, 10,11) 

Ambiente de colaboración 

Prioriza el interés común (12) 

Cuida el clima laboral (13) 

Capacidad de negociación (14) 

Claridad de Objetivos (15) 

Fomenta la colaboración (16, 17,18) 

Actitudes socio afectivas  

Participa con ideas claras (19,20) 

Motiva en su entorno (21,22) 

Socializa las actividades (23) 

Muestra respeto por la opinión de su entorno (24) 

Resolución de los conflictos 

Mantienen las Relaciones interpersonales (25) 

Inclusión de sus compañeros (26) 



 

 

Contribuye en la solución de conflictos (27) 

Tolera y facilita la tolerancia (28) 

Escalas de respuestas: Escala Likert (Nunca , 1; Casi nunca, 2;  A veces, 3; Casi 

siempre, 4 y siempre. 5) 

Calificación: La interpretación de la variable considera los siguientes valores 

Niveles de interpretación del cuestionario de la evaluación del desempeño laboral 

Niveles 
Relaciones 

interpersonales 
Comunicación 

Ambiente de 

colaboración 

Actitudes 

socio 

afectivas 

Resolución 

de los 

conflictos 

Bajo   28 - 64 0 - 15 0 - 9 0 - 8 0 - 5 

Medio   65 - 102 16 - 29 10 - 19 10 - 16 6 - 11 

Alto 103 - 140 30 - 44 20 - 28 17 - 24 12 - 16 

 

Confiabilidad: La confiabilidad del instrumento fue de 0.908 

Validez: El cuestionario fue validado por 5 expertos. Con V. Aiken 0.950 

 

  



 

 

Cuestionario calidad de atención 

Estimado colaborador (a), a continuación se presenta un cuestionario para evaluar 

la calidad de atención del servicio de obstetricia.  

N Técnico-científico 

N
un

ca
 

C
a

si
 

nu
n

ca
 

A
 v

ec
e

s 

C
a

si
 

si
e

m
p

re
 

S
ie

m
pr

e
 

1 
Como personal del servicio de obstetricia del Hospital Belén 
Lambayeque se capacita para mejorar sus conocimientos de su 
área.           

2 
Se realiza permanentemente: charlas auto formativas para 
evaluar, mejorar metas y competencias laborales en el servicio 
de obstetricia del Hospital Belén Lambayeque           

3 
En el servicio de obstetricia del Hospital Belén Lambayeque, los 
servicios se brindan procurando obtener mejores resultados en 
la salud integral de las usuarias.           

4 
En el servicio de obstetricia del Hospital Belén Lambayeque, los 
servicios se brindan asegurando la calidad de atención en cada 
uno de sus procesos.           

5 
Desempeñas tus funciones con dominio y capacidad técnica de 
acuerdo al área y/o unidad.           

6 
Usted como trabajador del servicio de obstetricia del Hospital 
Belén Lambayeque, desempeña sus funciones con ética 
profesional.           

7 
Los servicios de salud que se brindan se desarrollan en un marco 
de la integridad de las personas.           

8 La atención a los usuarios se da sin distinguir edad y sexo.           
 Humana      

9 
La atención en el servicio de obstetricia del Hospital Belén 
Lambayeque se caracteriza por equidad hacia las usuarias.           

10 
Los trabajadores del servicio de obstetricia del Hospital Belén 
Lambayeque, atienden con respeto a las usuarias.           

11 
Los trabajadores del servicio de obstetricia del Hospital Belén 
Lambayeque, brindan información clara y concisa a los 
interesados.           

12 
Los trabajadores del servicio de obstetricia del Hospital Belén 
Lambayeque,  buscan mantener informados a los usuarios para 
facilitar su atención.           

13 
Los trabajadores del servicio de obstetricia del Hospital Belén 
Lambayeque, presta especial interés a los problemas de cada 
uno de las usuarias.           

14 
Los trabajadores del servicio de obstetricia del Hospital Belén 
Lambayeque, brinda un trato amable a las usuarias.           

15 
Los trabajadores del servicio de obstetricia del Hospital Belén 
Lambayeque, ejercen en un ambiente de confianza a las 
usuarias.           

16 
Los trabajadores del servicio de obstetricia del Hospital Belén 
Lambayeque se desarrollan en un contexto de ética y respeto de 
los valores morales.           

 Entorno      

17 
El personal organiza espacios de seguridad en el servicio de 
obstetricia del Hospital Belén Lambayeque,             

18 
El servicio de obstetricia del Hospital Belén Lambayeque se 
encuentra en adecuado estado de limpieza.           



 

 

19 
Los ambientes del servicio de obstetricia del Hospital Belén 
Lambayeque se encuentran ordenados y adecuadamente 
equipados.           

20 
Se mantiene en orden de llegada la atención a los usuarios del 
servicio de obstetricia del Hospital Belén Lambayeque.           

21 
En el servicio de obstetricia del Hospital Belén Lambayeque, se 
garantizan la privacidad de la usuaria.           

22 
El servicio de obstetricia del Hospital Belén Lambayeque 
garantiza la privacidad para el dialogo con los usuarias en cada 
área.           

23 
En el servicio de obstetricia del Hospital Belén Lambayeque se 
preocupan por mejorar las señalizaciones adecuadas para las 
usuarias.           

24 
La ambientación del servicio de obstetricia del Hospital Belén 
Lambayeque, genera impacto visual en las usuarias.           

 

  



 

 

Ficha técnica del cuestionario EMRI 

Nombre: Cuestionario de calidad de atención  

Autor: Ccaico (2018), 

Administración: autoadministrado  

Duración: 25 minutos  

Significación: calidad de atención desde la percepción del proveedor 

Dimensiones e indicadores 

Técnico-Científica 

Capacidad académica. 1,2 

 Eficiencia y eficacia  3,4 

 Capacidad técnica.  5,6 

 Integridad.   7,8 

Humana  

Respeto.   9,10 

 Información.   11,12 

 Interés y amabilidad. 13,14 

 Ética y confianza  15,16 

Entorno 

Limpieza y comodidad 17,18 

 Orden    19,20 

 Privacidad.   21,22 

 Ambientación  23,24 

Escalas de respuestas: Escala Likert (Nunca ,0; Casi nunca, 1; A veces, 2; Casi 

siempre, 3 y siempre 4) 

Calificación: La interpretación de la variable considera los siguientes valores 

Niveles de interpretación del cuestionario de la evaluación del desempeño laboral. 



 

 

Niveles 
Calidad de 

atención 

Técnico-

Científica 
Humana Entorno 

Bajo 0 - 32 0 - 11 0 - 11 0 - 11 

Medio 33 - 64 12 - 21 12 - 21 12 - 21 

Alto 65 - 96 22 - 32 22 - 32 22 - 32 

 

Confiabilidad: La confiabilidad del instrumento fue de 0.869 

Validez: El cuestionario fue validado por 3 expertos 

 

  



 

 

Anexo 3. Constancia de aceptación de la institución 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 

 

Anexo 4. Consentimiento informado para participantes  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 

 

 

Anexo 5. Matriz de Consistencia 

Título: Relaciones interpersonales del personal de salud y calidad de atención brindada en el  servicio de Obstetricia del Hospital  
Belén Lambayeque 2021. 
 

FORMULACIÓN DEL 
PROBLEMA 

OBJETIVOS DE LA 
INVESTIGACIÓN 

HIPÓTESIS VARIABLES 
POBLACIÓN Y 

MUESTRA 

ENFOQUE / 
NIVEL 

(ALCANCE) / 
DISEÑO  

TÉCNICA /  
INSTRUMENT

O 

Problema Principal: Objetivo Principal: H0. No existe 
relación entre las 
relaciones 
interpersonales del 
personal de salud y 
calidad atención 
brindada del 
servicio de 
Obstetricia del 
Hospital  Belén - 
Lambayeque. 

 
H1. Existe relación 
entre las relaciones 
interpersonales del 
personal de salud y 
calidad de atención 

V.1.: Relaciones 
interpersonales 

 

 
UNIDAD DE 
ANÁLISIS 

 
Personal de 

salud del 
servicio de 
obstetricia 

 
 
 

POBLACIÓN 
 

48 trabajadores 
de salud del 

área del 
servicio de 

 
 
 
Enfoque: 
Cuantitativo 
 
Tipo: 
Descriptivo 
 
 
Diseño de 
investigación: 
No 
experimental – 
Transversal 
 
 

Técnica: 
Encuesta 
Instrumento: 
Cuestionario  
Cuestionario 
de relaciones 
interpersonale
s (EMRI) 
propuesto 
Monja (2006) 
adaptado por 
Muñoz (2021) 
con una 
confiabilidad 
de 0,903 
 

¿Qué relación   existe 
entre las relaciones 
interpersonales del 
personal de salud y la 
calidad de atención 
brindada en el servicio de 
Obstetricia del Hospital 
Belén Lambayeque 
2021? 

Determinar la relación entre  
las relaciones 
interpersonales del 
personal de salud y la 
calidad de atención 
brindada en el servicio de 
Obstetricia del Hospital 
Belén, Lambayeque 2021.  
 

Problemas específicos: 
¿Cuál es el nivel de las 
relaciones 
interpersonales del 
personal de salud en el 
servicio de Obstetricia del 
Hospital Belén 

Objetivos Específicos: 
Evaluar el nivel de las 
relaciones interpersonales 
del personal de salud en el 
servicio de obstetricia del 
Hospital Belén Lambayeque 
2021 



 

 

Lambayeque? 

¿Cómo es la calidad de 
atención brindada en el 
servicio de Obstetricia del 
Hospital Belén 
Lambayeque? 

¿Cuál es la relación de 
los componentes de las 
relaciones 
interpersonales del 
personal de salud y 
variable calidad de 
atención brindada del 
servicio de Obstetricia del 
Hospital Belén 
Lambayeque? 

 
Establecer la calidad de 
atención brindada en 
servicio de obstetricia del 
Hospital Belén Lambayeque 
2021. 
 
Relacionar los 
componentes de las 
relaciones interpersonales 
del personal de salud y la 
variable calidad de atención 
brindada en el servicio de 
obstetricia del Hospital 
Belén Lambayeque 2021. 

brindada del 
servicio de 
Obstetricia del 
Hospital  Belén – 
Lambayeque. 

V.2.: Calidad de 
atención 

 

  

obstetricia 
 
 
 
 

MUESTRA 
Muestra censal; 

por lo tanto, 
estará 

conformada por 
los 48 

trabajadores de 
salud 

 
 

 
 
 

Y un segundo 
cuestionario 
de la calidad 
del servicio 
desde la 
percepción del 
proveedor 
propuesto 
Ccaico (2018) 
con una 
confiabilidad 
de 0,869 
 
 
Métodos de 
Análisis de 
Investigación
:            
Estadística 
descriptiva con 
tablas y 
gráficos 
procesadas en 
el programa 
SPSS V. 25 
Y la 
contrastación 
de hipótesis 
con la 
estadística 
inferencial 



 

 

Anexo 6. Resultados 

Figura 2. 

Relaciones interpersonales del personal de salud en el servicio de obstetricia del Hospital Belén de Lambayeque 2021 
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Figura 3.  

Calidad de atención brindada en el servicio de obstetricia del Hospital Belén Lambayeque 2021  
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Figura 4.  

Puntajes de dispersión de las relaciones interpersonales y la calidad de atención del servicio de obstetricia del Hospital Belén de 
Lambayeque 
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