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RESUMEN 

 

El presente trabajo de investigación titulado Gestión de calidad del servicio y 

satisfacción laboral de profesionales de la salud Hospital Teodoro Maldonado 

Carbo, Guayaquil – Ecuador 2021, cuyo objetivo fue determinar la relación entre la 

gestión de calidad y la satisfacción laboral de profesionales de la salud, se empleó 

el enfoque cuantitativo, diseño descriptivo no experimental que fue aplicado a una 

muestra de 100 profesionales de la salud del Área de Quirófano de Traumatología, 

se aplicó dos instrumentos el primero que corresponde a la gestión de calidad 

conformado por 71 ítems y el instrumento referente a la satisfacción laboral que 

consta de 34 ítems, con una escala de Likert,  fueron validados por expertos así 

como también se sometió a la prueba de confiabilidad. Los resultados evidenciados 

son que existe relación significativa moderada positiva de 0,443 entre gestión de la 

calidad y satisfacción laboral de los profesionales de la salud. Por otro lado, se 

observó un nivel medio de gestión de la calidad del 93% y un nivel bajo del 7%, y 

respecto a la satisfacción laboral un nivel medio del 91% y un nivel bajo del 9%. 

Concluyendo que existe una relación significativa moderada entre gestión de 

calidad y satisfacción laboral. 

 

Palabras claves: Gestión de la calidad, satisfacción laboral, quirófano –

traumatología, profesionales de la salud. 
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ABSTRACT 

 

The present research work entitled Service quality management and job satisfaction 

of health professionals Hospital Theodor Maldonado Carbo, Guayaquil - Ecuador 

2021, whose objective to determine the relationship between quality management 

and job satisfaction of health professionals The quantitative approach was used a 

non-experimental descriptive design, which was applied to a sample of 100 health 

professionals from the Traumatology Operating Room Area, two instruments were 

applied, the first one corresponding to quality management, consisting of 71 items 

and the instrument referring to job satisfaction, which consists of 34 items, with a 

Likert scale, were validated by experts as well as was subjected to the reliability test. 

The results evidenced are that there is a significant moderate positive relationship 

of 0.443 between quality management and job satisfaction of health professionals. 

On the other hand, an average level of quality management of 93% and a low level 

of 7% was observed, and with respect to job satisfaction an average level of 91% 

and a low level of 9%. Concluding that there is a moderate significant relationship 

between quality management and job satisfaction. 

 

Keywords: Quality management, job satisfaction, operating room –traumatology, 

health professionals 
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I. INTRODUCCIÓN 

 

El COVID – 19 ha generado una severa crisis sanitaria en todo el planeta, la cual 

se ha prolongado hasta el 2021, en todos los continentes, donde los sistemas de 

salud se han debilitado debido al colapso y sus propias limitaciones observándose 

como consecuencia la insatisfacción laboral por parte de los profesionales de la 

salud, derivada de los problemas en mención por ello, la (OMS) ha manifestado su 

preocupación por que el personal sanitario constituye la columna vertebral de la 

cartera sanitaria y el eje en que gira la atención a los usuarios y el bienestar de la 

colectividad (Organización Mundial de la Salud, 2020). 

 

Así, por ejemplo, en Costa Rica las instituciones hospitalarias se encuentran 

desarrollando planes de actualización de su talento humano mientras que, en 

México, se ha priorizado la gestión de la calidad del servicio preparando al personal 

para que pueda orientarse hacia el logro de la máxima satisfacción de clientes 

internos y externos, como base de sus actividades organizacionales (Silva, 2021).  

 

En el Perú, los estudios indican que existe la falta de planes de incentivos e ínfimas 

remuneraciones las cuales afectan la satisfacción laboral de los empleados de esta 

entidad sanitaria (Heredia, 2019). Así lo evidenció también (Marín y Placencia, 

2017) ellos expresaron la necesidad de centrarse en la satisfacción laboral de los 

empleados como parte del enfoque de calidad total que debe primar en las 

organizaciones de salud en efecto, la revisión de otro estudio reveló que la 

satisfacción laboral y la calidad del servicio son dos variables íntimamente 

asociadas, donde la primera incide para que el empleado incremente el grado de 

pertenencia a la organización de modo que les ayude a sentirse más satisfechos y 

proporcionar una mejor atención a los usuarios (Flores, 2017).  

 

 

En Ecuador, se observó que las limitaciones de recursos y la limitada actualización 

del talento humano fueron las causas principales que dificultaron la calidad del 

servicio y la estabilidad laboral de los trabajadores de la salud, por causa raíz de 

las fallas en la gestión de la calidad que a su vez impactaron en un elevado grado 
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de insatisfacción laboral del personal en mención (Valenzuela, 2020). Si bien es 

cierto la gestión de la calidad es un aspecto interno de la organización, sin embargo, 

las condiciones de trabajo también pueden influir en beneficio directo de los 

empleados (Quinto, 2018). 

 

Entonces, los trabajadores sanitarios necesitan equipos, recursos e implementos 

idóneos para satisfacer las necesidades en su trabajo tanto para su protección 

contra los factores que tengan características potenciales de afectarlos, como para 

motivarse a enfrentar pandemias y cumplir con otros retos que demanda la atención 

al usuario como lo sostiene la gestión de la calidad del servicio y que según los 

estudios revisados tienen un impacto en la satisfacción laboral de los profesionales 

de la salud (Perazza, 2020). Los estudios revisados en los párrafos anteriores 

manifiestan una conexión intrínseca entre las dimensiones de estas variables en 

donde se mencionan como principales causas de insatisfacción de los trabajadores 

sanitarios, las limitaciones de recursos e infraestructura, las condiciones deficitarias 

de trabajo entre los más importantes. 

 

El problema central del trabajo investigativo se encuentra vinculada a las 

limitaciones de la gestión de la calidad del servicio, las cuales pueden relacionarse 

con la insatisfacción laboral del personal de salud, el cual a su vez es un factor 

clave para el desempeño de la entidad sanitaria, porque del nivel de satisfacción 

de los profesionales sanitarios se desprende su orientación hacia el bienestar de 

los pacientes por ello, la importancia de su análisis en el contexto del Hospital Dr. 

Teodoro Maldonado Carbo del Instituto Ecuatoriano de Seguridad Social (IESS). 

De esta manera el problema analizado en el área quirófano de traumatología de 

esta institución se centra en las limitaciones de recursos, que han impactado 

negativamente en los procesos del servicio de salud, reduciendo la capacidad para 

la mejora continua en esta institución hospitalaria, porque no tiene todos los 

elementos requeridos suficientes por lo que es necesario conocer en qué medida 

esta problemática afectó la satisfacción laboral de los profesionales sanitarios. En 

consecuencia, se planteó el problema bajo la siguiente interrogante ¿Cuál es la 

relación entre la gestión de calidad del servicio y satisfacción laboral de 
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profesionales de la salud área quirófano de traumatología Hospital Teodoro 

Maldonado Carbo, Guayaquil – Ecuador 2021?  

 

Como se ha podido describir en los párrafos anteriores el presente trabajo 

investigativo se justifica teóricamente porque conceptualmente, la gestión de la 

calidad representada por los estándares internacionales se orienta al bienestar de 

los clientes internos y externos (Ingaluque, 2017), entre los primeros se encuentra 

el personal de salud cuya satisfacción laboral corresponde a la generación de 

beneficio para los usuarios, se encuentra entrelazado directamente con el gestión 

de la calidad (Sánchez, 2020). Mientras tanto, la utilidad práctica de la investigación 

está asociada a que el cumplimiento de los requisitos de la gestión de la calidad 

puede generar un impacto positivo en la satisfacción laboral de los profesionales 

sanitarios, que a su vez puede contribuir al mejoramiento de la actitud de este 

personal para potenciar la eficiencia del servicio hospitalario y orientarse a un 

mayor bienestar para la población de afiliados a la seguridad social justificándose 

socialmente el estudio. 

 

Mientras tanto, el objetivo general del trabajo investigación es determinar la relación 

entre la gestión de calidad del servicio y la satisfacción laboral de profesionales de 

la salud del Área Quirófano Traumatología del Hospital Teodoro Maldonado Carbo, 

Guayaquil – Ecuador 2021. Por su parte se requiere el cumplimiento de los 

siguientes objetivos específicos: describir la relación entre el contexto de la 

organización y las dimensiones de la satisfacción laboral; identificar la relación entre 

el liderazgo y las dimensiones de la satisfacción laboral; describir la relación entre 

la planificación y las dimensiones de la satisfacción laboral; identificar la relación 

entre el apoyo y las dimensiones de la satisfacción laboral; describir la relación 

entre las operaciones y las dimensiones de la satisfacción laboral; identificar la 

relación entre la evaluación del desempeño y las dimensiones de la satisfacción 

laboral; describir la relación entre la mejora y las dimensiones de la satisfacción 

laboral de profesionales de la salud Área Quirófano de Traumatología del Hospital 

Teodoro Maldonado Carbo, Guayaquil – Ecuador 2021. 
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La hipótesis general dice: existe relación estadísticamente significativa entre la 

gestión de calidad del servicio y la satisfacción laboral de profesionales de la salud 

Área Quirófano de Traumatología del Hospital Teodoro Maldonado Carbo, 

Guayaquil – Ecuador 2021. 

 

Entre tanto, las hipótesis específicas son las siguientes: existe relación 

estadísticamente significativa entre el contexto de la organización y las dimensiones 

de la satisfacción laboral de los profesionales de la salud; existe relación 

estadísticamente significativa entre la relación entre el liderazgo y las dimensiones 

de la satisfacción laboral de los profesionales de la salud; existe relación 

estadísticamente significativa entre la planificación y las dimensiones de la 

satisfacción laboral de los profesionales de la salud; existe relación 

estadísticamente significativa entre el apoyo y las dimensiones de la satisfacción 

laboral de los profesionales de la salud; existe relación estadísticamente 

significativa entre las operaciones y las dimensiones de la satisfacción laboral de 

los profesionales de la salud; existe relación estadísticamente significativa entre la 

evaluación del desempeño y las dimensiones de la satisfacción laboral de los 

profesionales de la salud; existe relación estadísticamente significativa entre la 

mejora y las dimensiones de la satisfacción laboral de los profesionales del 

Quirófano de Traumatología del Hospital Teodoro Maldonado Carbo, Guayaquil – 

Ecuador 2021. 
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II. MARCO TEÓRICO 

 

Merino et al. (2018), en España; realizaron una investigación denominada relación 

entre satisfacción laboral y gestión de calidad de profesionales sanitarios por medio 

del estudio cuantitativo transversal y correlacional, a una muestra de 100 

profesionales sanitarios, utilizando un instrumento cuantitativo de satisfacción 

laboral y el cuestionario Hospital Survey on Patient Safety, con escala alta, media 

y baja, se evidenciaron como resultados un promedio de 7,21 en la satisfacción 

laboral y promedio de 7,48 de calidad percibida los autores concluyeron que existe 

relación entre satisfacción laboral y gestión de calidad el estudio aporta a la 

investigación, porque al tener un referente que consideró las dos variables del 

estudio se pueden tomar estos hallazgos para establecer el estudio comparativo. 

 

Romero et al. (2021), en Colombia; realizaron la investigación sobre satisfacción 

laboral y gestión del personal en odontólogos colombianos con el objetivo de hallar 

el vínculo entre satisfacción laboral y las condiciones del ambiente de trabajo de los 

odontólogos en cuestión, mediante el estudio cuantitativo, descriptivo, transversal, 

correlacional, que empleó el cuestionario de satisfacción laboral con escala de si y 

no, evidenciándose en los resultados correlación positiva de Spearman entre 

condiciones laborales y tiempo de  la jornada de empleo (p= 0,016) retribución 

económica (p=0,000) y competencia en el trabajo (p=0,001). Los autores 

concluyeron que la gestión del personal de los odontólogos influyó en su 

satisfacción laboral. El estudio es de gran aporte debido a que se analizó una de 

las variables más relevantes de la gestión de la calidad del servicio como es el caso 

de la gestión del personal, así como la satisfacción laboral del personal sanitario. 

 

Polo (2020), en Lima – Perú; realizó la investigación de satisfacción laboral de 

enfermería y calidad del servicio, el objetivo consistió en establecer la asociación 

entre satisfacción laboral de enfermería y calidad del servicio de la entidad en 

mención estudio cuantitativo y descriptivo, se empleó como muestra a 10 

colaboradores, se utilizó el cuestionario de encuesta de la satisfacción laboral se 

evidenció en los resultados dimensiones como, satisfacción del trabajo (43%), 

satisfacción extrínseca (36.7%), además, se mostró remuneraciones y relaciones 
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interpersonales insatisfechas el autor concluyó que la satisfacción influye en las 

actitudes del personal sanitario de manera positiva y negativa, este estudio 

contribuye a la presente investigación debido que emplea un instrumento 

relacionado a la variable de la satisfacción laboral así mismo muestra las falencias 

encontradas para ser comparadas con los hallazgos de este trabajo investigativo. 

 

Almeida et al. (2020), en Brasil; realizaron la investigación sobre gestión de la 

calidad y satisfacción laboral en emergencia hospitalaria, con el objetivo de evaluar 

el liderazgo de los coordinadores y la satisfacción del personal enfermero, estudio 

cuantitativo, descriptivo, correlacional, se evaluó la autopercepción en materia de 

liderazgo además del Job Satisfaction  Survey para monitoreo de satisfacción 

laboral, tomando como muestra a once coordinadores de enfermería con escala de 

sí y no, se evidenció en los resultados correlación de Spearman de -0,835 y p-valor 

de 0,001 los autores concluyeron que el liderazgo tiene gran asociación a la 

consecución de la satisfacción laboral de los coordinadores de enfermería. El 

estudio es de gran aporte debido a que se analizó una de las variables más 

relevantes de la gestión de la calidad del servicio como es el liderazgo, así como la 

satisfacción laboral del personal sanitario. 

 

Romero (2020), en Perú; realizó la investigación sobre la Gestión y Satisfacción 

Laboral en hospital de la localidad limeña, con el objetivo de conocer cómo la 

gestión de personal en Ginecobstetricia puede vincularse a la satisfacción laboral 

de los empleados, estudio cuantitativo, correlacional y de corte transversal. Se 

empleó como muestra a 65 profesionales sanitarios, se utilizó dos instrumentos uno 

para gestión de personal (25 ítems) y otro para satisfacción laboral (27 ítems) con 

cuatro opciones. Se evidenció en los resultados un alfa de Cronbach de 0,752 para 

gestión de personal y 0,755 para satisfacción laboral, la autora concluyó que existe 

una relación de alta significancia entre gestión de personal y satisfacción laboral. 

Este estudio aporta a la presente investigación porque se empleó una herramienta 

que permite medir la satisfacción laboral del personal sanitario aplicando una 

dimensión relevante de la gestión de la calidad como lo es la gestión de recursos 

humanos.   
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Aquino (2019), en Perú, realizó la investigación sobre gestión de la calidad de 

atención y satisfacción del cliente en un ente sanitario limeño de primer nivel con el 

objetivo de determinar los factores asociados a la gestión de la calidad que sirven 

para potenciar la satisfacción en la unidad de salud en mención, se aplicó un estudio 

cuantitativo, descriptivo, escala de Likert de cinco opciones. Los resultados 

evidenciaron que el servicio de salud es deficitario porque no cubre las necesidades 

de los pacientes ni de los empleados con limitaciones de recursos materiales 

personal y tiempo. En conclusión, la baja gestión de calidad del servicio influyó en 

un bajo nivel de satisfacción de pacientes y trabajadores de la salud. 

 

Bazán (2017) Lima – Perú, en su trabajo investigativo sobre liderazgo y satisfacción 

laboral del personal asistencial con el propósito de conocer la asociación entre 

liderazgo y satisfacción laboral, la metodología empleada fue de tipo descriptiva 

correlacional, aplicada a 80 colaboradores, los resultados observados fueron una 

relación positiva moderada de Rho de Spearman de 0,620, llegándose a concluir 

que existe relación entre liderazgo y satisfacción laboral. 

 

Pablos (2016) España, en su estudio sobre satisfacción laboral y estrategias de 

cambio con el objetivo determinar el grado de satisfacción del personal de 

enfermería, la metodología empleada fue de tipo cuantitativa con diseño descriptivo 

aplicado a una población de 745 enfermeras, los resultados evidenciaron la 

existencia de una relación significativa positiva moderada dentro un trabajo 

planificado (planificación) y satisfacción laboral con lo que se concluye que las 

actividades de trabajo se encuentran definidos adecuadamente lo cual conlleva a 

un desarrollo adecuado de las funciones de cada profesional lo que conlleva a 

sentirse satisfechos laboralmente. 

 

Sigcha (2021), en Guayaquil – Ecuador; realizó la investigación factores de la 

gestión de calidad que influyen en la satisfacción laboral de los profesionales de 

salud de un ente perteneciente al IESS en el cantón Daule el objetivo consistió en 

determinar los aspectos que repercuten directamente en la satisfacción laboral del 

personal sanitario mediante estudio cuantitativo, no experimental, descriptivo, con 

corte transversal, se empleó como muestra a 60 colaboradores se utilizó el 
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cuestionario de encuesta con escala Likert evidenciándose en los resultados una 

media de 2,72/5 en la satisfacción laboral la autora concluyó que los factores 

analizados de mayor influencia fueron la tensión, motivación y relaciones 

interpersonales, proponiéndose acciones que mejoren la satisfacción del personal 

como la distribución del trabajo capacitaciones y actividades recreativas esta 

investigación ofrece un aporte significativo a este estudio, ya que contiene 

información valiosa correspondiente a los factores que pueden influir en la 

satisfacción laboral. 

 

Herrera (2018), Huacho – Perú; realizó su estudio sobre satisfacción laboral y la 

productividad con el objetivo fue determinar en qué medida la satisfacción laboral 

se relaciona con la productividad de los trabajadores, se empleó una investigación 

de tipo aplicada no experimental, descriptivo correlacional, a una muestra de 141 

trabajadores los resultados encontrados según la Rho de Spearman a un nivel de 

significancia de 0,01 con una correlación de 0,841 muy significativa llegando a 

concluir que existe una relación entre satisfacción laboral y productividad. 

 

Tapia (2018), en Guayaquil – Ecuador; realizó la investigación factores de gestión 

de calidad y su influencia en la satisfacción laboral de una entidad hospitalaria de 

segundo nivel el objetivo consistió en evaluar los factores que inciden en la 

satisfacción del personal de traumatología del ente en cuestión por medio del 

estudio descriptivo, cuantitativo y de campo, se empleó como muestra a 90 

profesionales sanitarios, utilizando el cuestionario del modelo de gestión con escala 

de cinco opciones se evidenció en los resultados sobre la seguridad un valor medio 

de 3,7, en promoción 4,2, en remuneración 3,7, condiciones de trabajo 3,7, factores 

extrínsecos 4,3 la autora concluyó que la evaluación de la satisfacción laboral del 

personal sanitario, dio actitudes y emociones positivas en relación al trabajo sin 

embargo se mostró dimensiones débiles como la promoción, remuneración y 

deficiencia en las condiciones laborales, esta investigación contribuye al presente 

estudio porque se construye un instrumento adecuado y con escalas que permiten 

medir factores que presentan falencias y que son importantes corregirlas para 

mantener un ambiente laboral adecuado. 
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Torres (2018) en Guayaquil – Ecuador; realizó su investigación referente a los 

factores de gestión de calidad que inciden en la satisfacción laboral en personal 

sanitario de Dispensarios pertenecientes al seguro social campesino de El Oro cuyo 

objetivo fue determinar los elementos influyentes en la satisfacción de estos 

profesionales de salud por medio del estudio cuantitativo, descriptivo y transversal, 

se empleó como muestra a 96 colaboradores se utilizó el cuestionario de encuesta 

con escala de Likert de cinco opciones se evidenció en los resultados reflejaron la 

satisfacción del personal (30%) con los recursos (29%) relaciones con pacientes y 

(21%) con retribuciones percibidas la autora concluyó que es pertinente diseñar una 

propuesta que mejore la satisfacción laboral que contribuye en el clima 

organizacional del personal de los dispensarios para resolver la problemática, este 

estudio constituye un aporte relevante para la presente investigación porque 

describe una propuesta de solución que reduzca el nivel de insatisfacción 

experimentado por el personal. 

 

En lo referente a las variables, esta parte del tema central de la investigación por lo 

que en los siguientes párrafos se describirá conceptualmente el término de la 

gestión de calidad de servicio. 

 

Se estima que la palabra calidad concierne a un conjunto de propiedades que 

permiten dar valor a un servicio, y que a su vez suple con las exigencias de la 

persona (Haro et al., 2018) por su parte la calidad se encuentra asociado a la 

satisfacción del individuo por lo que los recursos que posee una organización deben 

ser implementada para que el servicio sea mayormente atractivo complementando 

lo anterior los autores manifiestan que la calidad ha sido introducida desde hace 

varios años en las diferentes organizaciones, por lo que cada vez ha tomado mayor 

fuerza para continuar evolucionando y posicionarse dentro de los distintos modelos 

de gestión, este con el fin de enfocar la excelencia de sus cualidades por medio de 

la satisfacción de la persona. Por otro lado, dentro de los establecimientos 

hospitalarios la calidad se muestra mediante los resultados de los servicios 

ofrecidos a los usuarios, indicándose que las personas internas actúan conforme a 

las necesidades de los pacientes y personas en general (Hernández et al., 2018). 
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Por otro lado, se manifiesta que la calidad se encuentra conformado por cualidades 

o características, sea este de un producto o servicio que produzca una organización 

(Chacón y Rugel, 2018), la calidad dentro de una institución de salud se describe 

en los servicios hospitalarios que se ofrecen a los usuarios y pacientes es decir que 

la percepción de los individuos está relacionado a las actividades que realizan los 

profesionales (Cuatrecasas y González, 2017), de esta manera la satisfacción 

corresponde al cumplimiento de las exigencias de las personas. 

 

En pocas palabras para describir la calidad dentro de las organizaciones es 

necesario que el servicio este compuesto por características agradable para la 

persona que lo necesite de manera que, si suple con las exigencias del usuario la 

institución continuará siendo parte del mercado competitivo. Por otra parte, el ilustre 

teórico Deming mencionó que la calidad se encuentra sujeta al propósito del bien o 

servicio por la que fue creado por lo que deberá cumplir con los requerimientos de 

los consumidores llegando así a conseguir la satisfacción.   

 

Por su parte, la gestión se refiere a la acción de administrar acciones o actividades, 

es decir continuar con un proceso hasta conseguir el propósito deseado por lo que 

dentro de una organización se requiere que los colaboradores empleen 

mecanismos o estrategias que agilicen las etapas sin desprender la consecución 

del objetivo. La palabra gestión dentro del área profesional de la salud concierne a 

la administración de actividades que fueron establecidas con el fin de lograr un 

objetivo por lo que, cada acción debe ser controlado con el fin de mantener una 

secuencia positiva, sin embargo, al presentarse algún tipo de anomalía este debe 

ser evaluado y corregido para evitar fallas que puedan perjudicar todo el proceso 

(Sirvent et al., 2017). 

 

El término gestión recalca una acción integral debido a que se vincula a un proceso 

de trabajo y de organización misma que, permite la coordinación de varias 

cualidades que finalmente se presenta como la calidad y excelencia de un servicio 

por otro lado la gestión logra que los propósitos expuestos sean adoptados de 

manera participativa y democrática.  
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Sobre la gestión de la calidad esta ha sido definida internacionalmente como un 

estándar de desempeño de un sistema organizativo que orienta todas las 

actividades institucionales hacia el bienestar de los usuarios, tanto así que desde 

la década de los 80 en que se instauró la primera normativa internacional de la 

calidad ISO 9001 específicamente en 1987 las empresas de todo el planeta han 

incorporado procedimientos de gestión para fundamentar sus procesos directivos 

misionales y complementarios como fundamento para potenciar su productividad y 

competitividad (Tapia, 2018), se estima que la gestión de calidad se conforma por 

la planeación, organización y control de las acciones que desarrollan las personas 

o de los mismos recursos con la que cuenta la empresa para su propio beneficio 

(León et al., 2018). Es una herramienta que asocia la acción de ejecutar y controlar 

las actividades empleando los mejores estándares de calidad que brinda la 

satisfacción a los usuarios. 

 

La gestión de la calidad forma parte de un mecanismo que permite mejorar los 

procesos que ejecutan dentro de una institución que se encuentra orientada a 

ofrecer servicios con buena calidad, por otro lado, las acciones que efectúan los 

profesionales de salud permiten que las personas obtengan la mayor satisfacción 

de sus necesidades, por lo que también le permite a la empresa generar 

competitividad con otros establecimientos sanitarios (Tapia, 2018). La gestión de 

calidad contribuye a mejorar los procesos de un establecimiento con el fin de 

satisfacer las expectativas de las personas que adquieren algún tipo servicio ante 

este pequeño concepto se plantea el término calidad que concierne a las 

características que posee un bien para suplir las necesidades de las personas sin 

embargo, la organización debe continuar con un mejoramiento de los servicios para 

evitar que las personas queden insatisfecho en el caso de establecimientos 

hospitalarios, la calidad se mide en la percepción de los usuarios ante el servicio 

brindado  (León et al., 2018). 

 

La gestión de la calidad, es empleado dentro de un sistema asociado al conjunto 

de variables donde cuyo fin es ejecutar varios principios técnicas y prácticas para 

mejorar la calidad de una institución (Frisneda & Barreto, 2019), de la misma 

manera se aplican dentro de empresa que se orientan a brindar bienes o servicios 
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mediante tres dimensiones como: los principios que guían la acción organizativa 

prácticas que llevan a cabo los principios y técnicas (Hernández et al., 2018). 

 

Ante los conceptos expuestos por varios autores se estima que la gestión de calidad 

es una herramienta que sirve para controlar verificar y mejorar los procesos de 

organización debido a que optimizan las labores institucionales, empleando planes 

estratégicos que asocian las diferentes etapas productivas que sirven para 

conseguir un resultado satisfactorio, por otro lado la gestión de calidad es un 

modelo que se aplican para que el producto o servicio sea de agrado para los 

clientes logrando las exigencias y necesidades de las personas.  

 

Entre las características del sistema de gestión de calidad se indican Sistemas ISO 

9001, este permite atender las necesidades de las personas de manera 

personalizada mediante el diseño de procesos indicadores y operativos, además 

contribuye en la gestión y en el control de los procesos, por medio de la propuesta 

de actividades que son ejecutados por la institución cumple con las necesidades de 

las personas aplicando elementos de entrada y de procesos productivos, aumenta 

la relación y el control de dichos proveedores con el fin de garantizar un servicio de 

calidad, da seguimiento a las acciones por medio de indicadores asociados a los 

proceso para la eficacia de la mejora continua, integrando los sistemas del ciclo de 

Mejora Continua como ISO 14001 y OHSAS18001, cuya estructura es el ciclo de 

Mejora Continua (PDCA) que permite la certificación y el reconocimiento del 

sistema (Vite et al., 2018). 

 

Las características mencionadas permiten que los procesos que se desarrollan 

dentro de una institución sean mejorados en un lapso de tiempo con el fin de 

corregir las problemáticas antes del esperado resultado final, por otro lado, este 

modelo aporta gran relevancia en la reducción de costo y del mismo tiempo que 

son importantes para toda organización, estos dos elementos también contribuyen 

en la satisfacción de la persona debido a que, dentro del servicio se emplea 

cualidades que son reconocidos por el usuario. 
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El enfoque teórico de la gestión de la calidad en salud se relaciona con la 

transformación de las organizaciones lo cual se puede lograr a través del 

aprendizaje y la mejora permanente que se presenta como respuesta a las 

necesidades identificadas en los usuarios internos y externos (Rugel, 2018). 

Mientras que otro criterio sostiene que la búsqueda de la excelencia es el principal 

enfoque teórico considerado en la gestión de la calidad en el área de la salud, para 

lo cual es necesario que se cuente con los suficientes recursos y calidad en la 

atención (Chacón y Rugel, 2018).  

 

Al mismo tiempo, la gestión de la calidad resalta el papel gerencial en materia de 

salud demostrando la capacidad de los encargados para adaptarse a este sistema 

de manera que teóricamente la calidad de la atención médica se ajusta a los 

requerimientos de los pacientes y comunidad involucrada, para mejorar los 

procesos de acuerdo a lo establecido por las normativas internacionales y mejorar 

los servicios ofrecidos (Pérez, 2020) es necesario recalcar que como parte del 

componente teórico se establece el cumplimiento con las Normas ISO 

correspondientes debido a lo relevante del desarrollo de procesos orientados a la 

mejora continua (Haro et al., 2018). 

 

En cuanto a las dimensiones e indicadores que consta la herramienta que se sujeta 

a la gestión de la calidad son direccionados a la administración debido a que se 

explora concretamente la situación que atraviesa la institución, para poder tomar 

acciones correctivas que mejoran los procesos, este instrumento contribuye a 

identificar los problemas y establecer objetivos que son necesarios para que la 

empresa continúe con el perfeccionamiento de sus actividades (Haro et al.2018). 

 

Por ello, se hace mención a Edwards Deming con el instrumento denominado ciclo 

de Deming, herramienta que busca el mejoramiento de la gestión de calidad (Salas, 

2018) dentro de este modelo se muestran elementos esenciales como la 

planificación hacer verificar y actuar ante un problema encontrado estas etapas 

permiten que los usuarios respondan a una percepción positiva logrando de esta 

manera la satisfacción absoluta de la calidad del servicio (Roque et al., 2018). Una 

vez que la gestión de calidad tomó mayor fuerza dentro de los procesos 
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organizacionales, varios autores empezaron a desarrollar algunos modelos 

orientados al mejoramiento de las actividades por lo que el primero en presentar su 

herramienta fue Deming, con su instrumento ciclo de Deming no obstante cada uno 

de estos materiales fue enfocado a la mejora continua de los servicios. 

 

Un breve recuento de la norma ISO, se considera que su primera publicación fue 

durante el año 1987 direccionada a empresas que se dedican a la producción y 

fabricación. Para el año 2000 tuvo una nueva modificación que fue dirigida para los 

diferentes sectores y actividades como es caso de la calidad en producto, servicio, 

gestión y vida, en la actualidad la Norma ISO 9001 ha sido empleada en 

organizaciones con nuevas tecnologías (Almeida, 2017). La Norma Internacional 

ISO 9001 es un instrumento que permite organizar, planear, ejecutar y controlar 

actividades importantes para lograr el desarrollo de un objetivo logrando la 

prestación de un servicio con altos estándares de calidad (Montalvo et al. 2020). 

Por su parte, esta norma permite reconocer el desempeño global empleando 

procesos que incorpora el ciclo Planificar-Hacer-Verificar-Actuar (PHVA) (Chicaiza, 

2020). 

 

El modelo Norma Internacional ISO 9001, del cual se han tomado como 

dimensiones para el presente estudio se encuentra estructurado por 7 aspectos 

fundamentales para la gestión de la calidad, dimensiones como el contexto de la 

organización, es un elemento que detecta los riesgos; los indicadores de esta 

dimensión son: comprensión organizacional, alcance, procesos o actividades del 

sistema de gestión de la calidad afectando en la satisfacción laboral debido a que 

se reduce el rendimiento de los colaboradores; asimismo el liderazgo mide el 

compromiso directivo; los indicadores de esta dimensión son: liderazgo, política de 

calidad y responsabilidades (Norma Internacional ISO 9001, 2015). 

 

Su afectación en la satisfacción laboral es la desintegración del personal 

disminución de la productividad y mal funcionamiento del equipo de trabajo la 

planificación permite determinar acciones correctoras para los problemas 

encontrados vincula oportunidades y objetivos de la calidad los indicadores de esta 

dimensión son: detección de riesgos y oportunidades objetivos de la calidad y 
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planificación, la afectación de esta dimensión en la satisfacción laboral en el 

rendimiento y reconocimiento del personal, el apoyo o soporte ayuda a reconocer 

los recursos, mantenimiento y mejora del sistema de gestión de la calidad los 

indicadores de esta dimensión son: competencia, toma de conciencia, 

comunicación, afecta en el trabajo, logros, responsabilidades de la actividad 

asignada (Norma Internacional ISO 9001, 2015).  

 

Continuando con las dimensiones del instrumento, se encuentra la operación 

permite determinar la planificación y control de procesos, diseño-desarrollo y 

ejecución de los procesos los indicadores de esta dimensión son: planificación y 

control operacional, servicios, control de procesos, suministro externo, previsión y 

control de salidas no conformes esta dimensión afecta a la satisfacción laboral de 

la responsabilidad, trabajo y logros, la evaluación del desempeño se asocia a la 

evaluación además de involucrar revisión por la dirección los indicadores de esta 

dimensión son: seguimiento y medición por la dirección afecta a la competencia, 

dirección y condiciones del trabajo, y por último la mejora ayuda a la mejora 

continua, incrementa las oportunidades y acciones para generar la satisfacción, los 

indicadores de esta dimensión son: no conformidad, acción correctiva y mejora al 

no existir un mejoramiento de los procesos afecta la satisfacción del personal 

usuarios y la calidad de la operación (Norma Internacional ISO 9001, 2015). 

 

Al respecto sobre los factores asociados a la calidad del servicio que estos pueden 

influir en la satisfacción del personal de salud a los pacientes y/o usuarios, por lo 

que es importante describir cada uno de los elementos con el fin de mejorarlos 

continuamente y suplir con las necesidades de las personas externas e interna del 

establecimiento sanitario. A continuación se presenta en primer lugar los recursos 

materiales que son esenciales para brindar una atención de calidad y calidez a los 

enfermos y no enfermos, también es necesario contar con el talento humano 

altamente capacitado y motivado para ofrecer un trato digno además contar con 

procesos actualizados que permitan agilitar y reducir el tiempo de espera durante 

la atención, otro factor esencial es la tecnología mismo que contribuye a la 

disminución del tiempo de la atención del personal sanitario y del paciente por 
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último, la infraestructura hospitalaria que se asocia a la capacidad de respuesta 

(Ulloa et al. 2017).  

 

Los factores descritos en el párrafo anterior forman parte de una buena calidad de 

los servicios sanitarios debido a que permiten que las necesidades de los pacientes 

sean satisfactorias por ende, encontrar una respuesta adecuada a sus problemas 

hace que el servicio sea de calidad en consecuencia la medición de la calidad se 

basa en el logro del objetivo vinculando la capacidad profesional la infraestructura 

y las oportunidades todos estos elementos aportan a la efectividad de la gestión de 

calidad del servicio y de la satisfacción laboral del profesional. 

 

Sobre la segunda variable en análisis referente a la satisfacción laboral esta se 

describe como la actitud que tiene un empleado hacia su puesto de trabajo, 

indicando además que la provisión de recursos, la capacitación del talento humano 

y el liderazgo de la alta dirección, pueden alcanzar la adhesión del personal y por 

consiguiente la satisfacción de los trabajadores como consecuencia de la gestión 

de su organización (Alanoca, 2017). En este sentido la satisfacción se describe 

como la sensación que una persona es capaz de experimentar al lograr el equilibrio 

entre una necesidad y el objeto que persigue (Marín y Placencia, 2017).  

 

Es decir, la satisfacción se presenta como la actitud del personal de salud tiene 

frente a la actividad laboral que realiza la cual se basa en las creencias, valores y 

determinantes externos que se han presentado en su propio ambiente laboral los 

cuales determinan las características actuales del cargo y las percepciones que 

tienen sobre sus necesidades y expectativas. En el sector de la salud se han 

desarrollado diferentes actualizaciones y reformas que se encuentran orientadas a 

la mejora de los procesos hospitalarios y a la excelencia en los servicios ofrecidos, 

sin embargo, también se han establecido valiosos aportes orientados a elevar la 

calidad de la atención médica sin dejar de un lado la satisfacción laboral.  

 

La satisfacción laboral se relaciona con la conducta de los colaboradores de la 

salud a través de una motivación creciente para esto se considera elemental 

algunos aspectos como la formación el sistema actual, los anhelos de superación 
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del talento humano, lo cual se encuentra enlazada con la mejora de la calidad de 

los servicios (Álvarez et al., 2017) demás la satisfacción laboral se describe como 

uno de los componentes de mayor importancia de la calidad de atención de salud, 

la cual surge cuando los profesionales del área consideran que la recompensa que 

reciben por su trabajo es equivalente a su nivel de rendimiento laboral (Yslado et 

al., 2019).  

 

A nivel general las instituciones de la salud tienen por objetivo mejorar las 

condiciones de la población garantizando un trato digno y el acceso a los servicios 

de salud, para lo cual se precisa no solo contar con la infraestructura y recursos 

materiales sino también el talento humano el cual debe encontrase capacitado y 

motivado para aportar de manera eficiente en los procesos de atención por lo tanto, 

la satisfacción de los profesionales de la salud se relaciona de manera directa con 

la gestión de calidad de los servicios.      

 

Los entornos laborales con mayores exigencias psicosociales, emocionales y de 

conflicto se asocian a menor satisfacción en el trabajo así también a menor calidad 

de los cuidados ofrecidos (Organización Mundial de la Salud, 2017). Un entorno 

laboral saludable se relaciona con la satisfacción laboral (Rivera et al. 2018). Es 

decir, las condiciones de trabajo en las que se encuentran los colaboradores como 

excesiva carga de trabajo y desequilibrio laboral, puede afectar la productividad 

mientras que el reconocimiento, la remuneración adecuada, las condiciones de 

trabajo accesibles y seguras, así como las relaciones internas favorables se 

relacionan con la eficiencia el óptimo rendimiento y la satisfacción laboral.  

 

La satisfacción laboral puede repercutir de manera directa en la productividad y 

rendimiento de los colaboradores de una institución (Mayanga y Lázaro, 2019). De 

manera que la satisfacción laboral se presenta como un indicador de la calidad del 

servicio donde se involucra el desarrollo organizacional fundamentado en la 

sensación que experimenta un colaborador en su área de trabajo, la cual debe 

buscar el equilibrio entre las necesidades del personal y los objetivos 

organizacionales para dar lugar a la satisfacción laboral.    
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Se señala la importancia de la satisfacción laboral en los profesionales que laboran 

en los servicios de salud lo cual es un indicador del bienestar y la calidad de la vida 

laboral de un trabajador (Ormeño, 2018). Por lo tanto, la importancia de la 

satisfacción laboral se relaciona con la calidad asistencial de los servicios que 

ofrecen las instituciones de salud ya que de esto depende el cumplimiento de los 

objetivos organizacionales, por lo que se precisa que el personal se encuentre 

motivado y satisfecha con su trabajo. En la satisfacción laboral pueden influir 

diferentes factores como el clima laboral, la cultura de la organización, el puesto de 

trabajo, las posibilidades de crecimiento y el estrés (Urriago, 2018). 

 

En este aspecto se puede reconocer que existen diferentes factores que pueden 

repercutir en la satisfacción laboral los cuales se presentan como indicadores de 

las condiciones físicas, las políticas organizacionales, los conocimientos del 

personal, el crecimiento anhelado e incluso aspectos inherentes a las situaciones 

individuales que cada profesional de la salud experimente en su puesto de trabajo 

lo cual puede repercutir en su elevado nivel de estrés.    

 

Con relación a la teoría de la satisfacción laboral se hace referencia al rango de 

afecto la cual describe que la satisfacción en el entorno de trabajo puede depender 

de dos factores: las expectativas que tiene el trabajador de la labor que realiza y la 

realidad que experimentará en su trabajo, por lo tanto, cuando menor relación existe 

entre estas variables existen mayores probabilidades de lograr la satisfacción 

laboral (Marín y Placencia, 2017). Otro criterio, con relación a la teoría del afecto 

menciona que un trabajador puede priorizar un aspecto del trabajo más que otros 

y en el momento que este falle puede afectar su satisfacción (Guerrero et al. 2018).   

 

Cabe recalcar que las dimensiones de la satisfacción laboral fueron propuestas por 

los primeros autores Survey Research Center, posterior a esto se realizó un cambio 

por Herzberg y Crozier en 1966-1970 y, por último, la nueva adaptación dada por 

el español Lucas A. en 1981, denominándola como la NTP 213 de la satisfacción 

laboral, (Instituto Nacional de Seguridad e Higiene en el Trabajo, 2015). Este 

modelo se asocia a la Norma Internacional ISO 9001, que está estructurado de la 

siguiente manera: Salario se obtiene la satisfacción del personal mediante la 
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remuneración; los indicadores de esta dimensión son: sueldo, primas y ventajas 

económicas, este afecta a la eficacia, productividad y mejoramiento de 

oportunidades. 

 

Logros contribuye en el cumplimiento de las metas u objetivos, los indicadores son: 

metas alcanzadas, resultados o rendimientos del trabajo y sentimiento del deber 

cumplido afecta a la gestión de calidad en la planificación de las acciones 

competencias del superior, permite la medición en la satisfacción del personal de 

salud en relación al cumplimiento de las actividades los indicadores son: 

competencias de la organización, dirección de la empresa, sistema de 

administración y claridad de las políticas, influyen en la gestión de calidad como en 

la operación, liderazgo, apoyo y contexto de la organización  (Norma Internacional 

ISO 9001, 2015). 

 

Prosiguiendo con la descripción de las dimensiones del modelo, también se 

conforma por la dirección y relaciones humanas mismo que se busca obtener la 

satisfacción entre compañeros es decir la existencia de un ambiente adecuado de 

compañerismo los indicadores son: relaciones con superiores, relaciones con 

colegas y relaciones con inferiores. Influyen en el liderazgo, contexto de la 

organización, mejoramiento y apoyo. La promoción son las posibilidades de 

ascenso dentro del lugar de trabajo; los indicadores de esta dimensión son: cambio 

de nivel o posición, posibilidad de ascenso y formación a cargo de la empresa 

persigue conocer el pensamiento de los empleados y la connotación con la forma 

de trabajo y los medios que deben ajustar a su vida para cumplir con la necesidad 

de pertenencia laboral, influyen en la productividad y éxito en las actividades 

desempeñadas. 

 

Mientras que, el reconocimiento permite medir la satisfacción del personal en la 

labor de cumplir este depende de sí mismo los indicadores son: trabajo, procedente 

de jefes, compañeros, subordinados, elogios y censuras, influye en la mejora de 

oportunidades y en la operación de planificaciones. El trabajo contribuye en la 

medición de la satisfacción del personal con la labor que cumple dentro de su cargo 

de trabajo los indicadores son: atrayente, creativo, desafiante y variado, afecta el 
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contexto de la organización, planificación y mejora. La responsabilidad ayuda a 

determinar la satisfacción del personal con la organización del trabajo que 

actualmente realiza los indicadores de esta dimensión son: nivel de supervisión, 

responsable de su propio trabajo o el de otros y trabajo importante influye en la 

gestión de calidad como el liderazgo, planificación y operación y las condiciones de 

trabajo aporta en la medición de la satisfacción del personal con el ambiente donde 

debe ejecutar su trabajo los indicadores son: ambiente físico, cantidad de trabajo y 

condiciones de seguridad, afecta en el mejoramiento, planificación y operación 

(Norma Internacional ISO 9001, 2015).  

 

Al respecto de los factores que influyen en la satisfacción del personal sanitario se 

describe la presión en el trabajo este consta de la sobrecarga laboral que debe 

realizar varias actividades dentro de un tiempo estipulado, la tensión con el trabajo 

trata de la capacidad del personal en no concordar con la demandas de las acciones 

del trabajo la monotonía laboral, consta de la repetición de secuencias de las 

actividades laborales que pueden ser cortas y muy repetitivas y la competencia 

profesional, no es nada más que el profesional debe obtener conocimientos y 

habilidades para solucionar los problemas cumpliendo satisfactoriamente con la 

demanda de un objetivo (Pizarro et al., 2019). 

 

Para lograr una satisfacción en los trabajadores sanitarios se requiere de equipos, 

recursos e implementos idóneos, para suplir las necesidades dentro de su trabajo 

tanto para su protección contra los factores internos y externos que los pueden 

afectar como para motivarse a enfrentar riesgos y cumplir con otros retos que 

demanda la atención al usuario. Esto es confirmado por Lumbreras et al. (2020) ya 

que señala que la gestión de la calidad del servicio es un predictor importante en la 

satisfacción laboral en profesionales de salud.  

 

Estudio como el de Lumbreras et al. (2020), relaciona la variable de la calidad del 

servicio laboral y satisfacción laboral en el desempeño organizacional de 

trabajadores, demuestra la satisfacción laboral del personal, sin embargo, la gestión 

de calidad de los servicios fue insatisfactoria en los trabajadores. Similar a esta 

investigación se planteó la satisfacción laboral del personal de enfermería 
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evidenciando la satisfacción en dimensiones como la capacidad de tomar 

decisiones oportunidades de desarrollo, de la misma manera se presentó la 

insatisfacción en la situación contractual la carga laboral y los horarios sin dejar de 

manifestar que la gestión de calidad demostró la insuficiencia de materiales y 

recursos hospitalarios (Espinoza y Paredes, 2020). 
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III.   METODOLOGÍA 

 

3.1. Tipo y diseño de investigación  

 

Se empleó el paradigma cuantitativo basado en la recolección de datos informativos 

numéricos y porcentuales, los cuales permitieron reconocer aspectos relevantes a 

un hecho suceso o acontecimiento de una persona o una realidad (Rasinger, 2020) 

en esta investigación se buscó comprobar la hipótesis de las variables mediante los 

resultados obtenidos. 

 

La investigación considerada es de tipo básica definida como aquella que busca 

resaltar el conocimiento de la realidad y los hechos a través de los fundamentos 

presentes en la naturaleza (Calavia, 2021), al respecto de la investigación básica 

se consideró la misma para obtener información que permitió incrementar el 

conocimiento inherente al vínculo entre la gestión de calidad del servicio y la 

satisfacción laboral de los profesionales.    

 

Mientras que, la investigación no experimental se empleó con la finalidad de evitar 

el manejo deliberado de las variables que formaron parte del estudio como la 

gestión de calidad del servicio y la satisfacción laboral de los profesionales (Escobar 

y Bilbao, 2020). Respecto a la investigación transversal se consideró aquella que 

se lleva a cabo en un periodo de tiempo específico y sobre una determinada 

población que en este caso fueron los Profesionales de Quirófano Traumatología 

del Hospital Maldonado Carbo (Rubio et al., 2020). 

 

A su vez, se involucró la investigación descriptiva como aquella que hizo posible 

describir las diferentes características que fundamentaron los problemas 

reconociendo el comportamiento de la realidad, información que pudo ser 

comparable con otras fuentes (Guevara et al.2020). De acuerdo al alcance se 

consideró la investigación correlacional esto con el fin de examinar la asociación 

existente entre los resultados obtenidos en cada variable de investigación (Medina 

y González, 2021) de modo que permitió conocer la influencia que tuvo la gestión 

de calidad del servicio en la satisfacción laboral, cuyo esquema es el siguiente:  
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M: Personal de Quirófano Traumatología. 

X: Gestión de Calidad del Servicio 

Y: Satisfacción laboral 

r: Vínculo entre variables 

 

3.2. Variables y Operacionalización  

Variable independiente: Gestión de Calidad del Servicio 

Definición conceptual: Herramienta que permite organizar, planear, ejecutar y 

controlar actividades importantes para lograr el desarrollo pleno de un objetivo 

(Montalvo et al.2020). 

 

Definición operacional: Medible por medio de puntuaciones obtenidas en la Norma 

Internacional ISO 9001 (2015). 

 

Las dimensiones que formaron parte de las puntuaciones obtenidas en la Norma 

Internacional ISO 9001 (2015) fueron las siguientes: 

Contexto de la organización: Los indicadores de esta dimensión fueron 

comprensión de la institución, clientes, proveedores, talento humano, alcance y 

procesos del servicio de salud que formaron parte del sistema de gestión de la 

calidad. 

Liderazgo: Los indicadores de esta dimensión son: compromiso, política y 

responsabilidades. 

 

Planificación: Los indicadores de esta dimensión son: acciones para control de 

riesgos, objetivos y planificación del cambio. 

X 

Y 

M r 
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Apoyo: Los indicadores de esta dimensión son: competencia, comunicación y toma 

de conciencia. 

Operación: Los indicadores de esta dimensión son: planeación, control, requisitos, 

control de inconformidades en el proceso. 

Evaluación del desempeño: Los indicadores de esta dimensión son: seguimiento 

para evaluación y revisión por la gerencia. 

Mejora: Los indicadores de esta dimensión son: inconformidad, medida correctiva 

y mejora permanente. 

 

Escala: La escala considerada consta de 4 puntos 4 = Siempre 3 = Casi siempre 

2= Casi nunca y 1= Nunca.  

 

Variable Dependiente: Satisfacción laboral 

Definición conceptual: Actitud que tiene un empleado hacia su puesto de trabajo, 

indicando además que la provisión de recursos la capacitación del talento humano 

y el liderazgo directivo pueden alcanzar la adhesión del personal y por consiguiente 

la satisfacción de los trabajadores como consecuencia de la gestión de su 

organización (Alanoca, 2017). 

 

Definición operacional: Esta variable será medida mediante el Cuestionario NTP 

213: Satisfacción laboral, encuesta de evaluación de cómo perciben los empleados 

su propia satisfacción (Instituto Nacional de Seguridad e Higiene en el Trabajo, 

2015). 

 

Las dimensiones que formaron parte de las puntuaciones obtenidas en (Instituto 

Nacional de Seguridad e Higiene en el Trabajo, 2015) fueron las siguientes: 

Logros: Los indicadores de esta dimensión son: metas, resultados, rendimiento y 

sentimiento cuando se cumplen las expectativas. 

 

Reconocimiento: Los indicadores de esta dimensión son: trabajo, relaciones con 

jefes, compañeros, subordinados y los elogios correspondientes, que de lo contrario 

serían censuras. 
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El trabajo: Los indicadores de esta dimensión son: atrayente, creativo, desafiante y 

variado. 

Responsabilidad: Los indicadores de esta dimensión son: supervisión, 

responsabilidad e importancia de las labores. 

Promoción: Los indicadores de esta dimensión son: posición, ascenso y formación. 

Competencias del superior: Los indicadores de esta dimensión son: competencias, 

dirección, administración y claridad. 

Remuneración: Los indicadores de esta dimensión son: sueldos y primas. 

Dirección y Relaciones Humanas: Los indicadores de esta dimensión son: 

relaciones con superiores, relaciones con colegas y relaciones con inferiores. 

condiciones de trabajo: Los indicadores de esta dimensión son: ambiente laboral, 

cantidad de labores y condiciones de seguridad. 

 

Escala: La escala considerada consta de 4 puntos: 4 = Siempre 3 = Casi siempre 

2= Casi nunca y 1= Nunca.  

 

 

3.3. Población (criterios de selección), muestra, muestreo, unidad de 

análisis 

Población  

La población involucró el conjunto de elementos que formaron parte de un estudio. 

(Navarrete, 2020). En este caso la población considerada fue de 100 profesionales 

sanitarios Área Quirófano Traumatología del ente en estudio. 

 

Con relación a los criterios de inclusión y exclusión se consideraron los siguientes:   

 

Criterios de inclusión: Profesionales de Quirófano Traumatología del Hospital 

Teodoro Maldonado Carbo que autorizaron su participación y firmaron el 

consentimiento informado para la aplicación del instrumento. 

 

Criterios de exclusión: Profesionales de Quirófano Traumatología del Hospital 

Teodoro Maldonado Carbo de otras áreas a la mencionada y que no consintieron 

su participación en el proceso investigativo.    
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Muestra 

La muestra es una porción del universo que definió sus características esenciales 

la misma que se seleccionaron mediante el muestreo (Salkind, 2018). Por lo tanto, 

se seleccionó como muestra del estudio a los 100 Profesionales de la salud Área 

Quirófano Traumatología del Hospital Teodoro Maldonado Carbo es así que la 

muestra de la presente investigación está conformada de la siguiente manera: 12 

Médicos especialistas; 28 Médicos residentes, 40 Licenciadas en enfermería, 20 

auxiliares de enfermería. De los cuales el 67% son de género femenino y el 33% 

corresponde al género masculino. Así como también se observó que las edades de 

dicho personal se encuentran distribuidos de la siguiente manera: de 22 a 35 años 

33 personas; de 36 a 49 años 41 personas; de 50 años en adelante 26 personas el 

85% del personal cuentan con nombramientos definitivos y el 15% cuentan con 

nombramientos provisionales. 

 

Muestreo 

El muestreo fue de tipo probabilístico permitiendo tomar un grupo pequeño de la 

población de manera aleatoria para recabar datos (Mucha et al., 2020).  

 

Unidad de análisis 

La Unidad de análisis es el personal de salid del Área de Quirófano Traumatología. 

 

3.4. Técnicas e instrumentos de recolección de datos 

 

Técnica: En este estudio se tomó en consideración la encuesta puesto que permitió 

obtener información de la realidad analizada (Arrivillaga et al., 2016).  

 

Instrumentos: En este caso se consideró aplicar el instrumento definido como el 

conjunto de preguntas sobre determinado fenómeno (Berra y Rivadero, 2021). En 

este caso se consideró el cuestionario de preguntas cerradas de la Norma 

Internacional ISO 9001 (2015) y el Cuestionario NTP 213 de satisfacción laboral. 

 

Norma Internacional ISO 9001 (2015). Para medir el desempeño global de la 

gestión en el campo de la calidad del servicio bajo el modelo cíclico planear, hacer, 
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verificar, actuar (PHVA), se consideró las dimensiones: contexto, liderazgo, 

planeación, apoyo, operación, evaluación del desempeño y mejora. Valiéndose de 

una escala de cuatro puntos (4 = Siempre; 3 =Casi siempre 2 =Casi nunca 1 

=Nunca). A mayor puntuación mayor fue la conformidad del sistema de la calidad. 

(Ver sección anexos). 

 

Cuestionario NTP 213 de satisfacción laboral, para medir el sentimiento que 

percibieron los empleados y para cubrir sus expectativas (Instituto Nacional de 

Seguridad e Higiene en el Trabajo, 2015). Las dimensiones fueron: salario, tipo de 

trabajo, subordinado, jefes y superiores, compañeros, promoción, organización del 

trabajo, índice general de satisfacción en el trabajo valiéndose de una escala de 

cuatro puntos 4 = muy satisfecho 3 =bastante satisfecho 2 =poco satisfecho 1 

=nada satisfecho donde la mayor calificación se interpretó como mejor grado de 

satisfacción. (Ver sección anexos).  

 

Validez y confiabilidad: En este caso, los cuestionarios considerados para medir 

la Gestión de Calidad referente al cuestionario de la Norma Internacional ISO 9001 

(2015) y para la Satisfacción Laboral el Cuestionario NTP 213, fueron debidamente 

validados y examinados.        

 

La validación de los cuestionarios fue realizada por tres expertos profesionales 

sanitarios del Área de Quirófano Traumatología del establecimiento sanitario donde 

se llevó a cabo el estudio. 

  

 

Tabla 1            

Validez de expertos 

 

Experto Grado 
Académico 

Nombres y Apellidos Criterios Dictamen 

1 Mg. Larry Gerardo Martillo 
Ochoa 

Pertinencia 
Relevancia 

Claridad 
Suficiencia 

Aplicable 
 

Aplicable 
 

Aplicable 

2 Mg. Margarita Lucila Galarza 
Morgner 

3 Mg. Cesar Emilio Vargas Baño 
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Confiabilidad  

La confiablidad de los instrumentos se determinó con la aplicación del cuestionario 

mediante una prueba piloto a 20 personas y posteriormente se empleó Excel para 

la determinación de Alfa de Cronbach. 

 

Tabla 2       

        Prueba de confiabilidad Alfa de Cronbach 

Alfa de Cronbach Fiabilidad  
No. de ítems 

Niveles 

0,83 Gestión de la calidad 
71 ítems del instrumento 

Aplicable 

0.83 Satisfacción laboral 
34 ítems del instrumento 

Aplicable 

 

3.5. Procedimientos 

 

Autorización del Hospital en el área de Quirófano Traumatología. Descripción de la 

problemática y la población que formó parte del estudio, selección de los 

cuestionarios para medir la Gestión de Calidad del Servicio y la Satisfacción Laboral 

aplicación de los cuestionarios tabulación de los hallazgos ingreso de los datos a la 

hoja de cálculo del Programa Microsoft Excel. Diseño de tablas y figuras 

estadísticas análisis e interpretación de los hallazgos obtenidos. 

 

3.6. Métodos de análisis de datos 

 

Como procedimiento posterior a la aplicación a los instrumentos para la recolección 

de datos fue necesario aplicar el tratamiento estadístico de la información para lo 

cual se tabulo los mismos, se procedió a realizar las tablas y gráficos en Excel con 

lo cual se pudo procesar los mismos en el programa estadístico SPSS mismo que 

permitido en primer lugar obtener la prueba de normalidad a través del estadístico 

Kolmogorov considerando que la muestra de la presente investigación es mayor a 

50 y posteriormente fue necesario aplicar a la prueba estadística Rho de Spearman 

que permitió evidenciar la correlación entre variables y sus dimensiones para la 

verificación de hipótesis y finalmente la respectiva interpretación y análisis. 
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3.7. Aspectos éticos 

 

Una investigación de salud debe considerar algunos modelos éticos que se 

encuentran establecidos para la recolección de información como es el 

consentimiento informado de modo que la ética busca promover el respeto de las 

condiciones en la que se desarrolló un estudio y los principales involucrados en el 

mismo, con la finalidad de evitar la manipulación de los hallazgos y dar protección 

a la identidad de los encuestados (Acevedo, 2017). Así también fue necesario para 

dar cumplimiento con los requisitos de calidad y legalidad del desarrollo del estudio 

se procedió a solicitar la autorización en el Hospital Teodoro Maldonado Carbo, 

además se entregó el consentimiento informado a los Profesionales de Quirófano 

Traumatología para obtener su aprobación en el desarrollo del estudio y aplicar los 

cuestionarios.      
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IV.    RESULTADOS 

 

El presente estudio propuso como objetivo general determinar la relación entre la 

gestión de calidad del servicio y la satisfacción laboral de profesionales de la salud 

del área quirófano traumatología del Hospital Teodoro Maldonado Carbo, mientras 

tanto, como parte de los objetivos específicos se indicaron siete dimensiones de la 

gestión de la calidad del servicio contexto de la organización, liderazgo, 

planificación, apoyo, operación, evaluación del desempeño, mejora, junto con las 

dimensiones de la satisfacción laboral logros, reconocimiento, trabajo, 

responsabilidad, promoción, competencia del superior, remuneración, dirección y 

relaciones humanas, condiciones de trabajo, cada uno de ellos se detalla con sus 

hipótesis específicas. 

 

En búsqueda de conocer los resultados del grado de correlación entre las 

dimensiones de las variables y así tratar de corroborar las hipótesis 

correspondientes, se aplicaron dos cuestionarios el primero se asoció con la gestión 

de la calidad del servicio con 72 enunciados y otro relacionado a la satisfacción 

laboral con 34 enunciados, empleando en ambos casos la escala de Likert. La 

muestra seleccionada fue de 100 profesionales sanitarios que cumplen funciones 

en el área de quirófano de traumatología utilizando muestreo no probabilístico 

intencionado, porque se abarcó el total de la muestra considerando los criterios de 

inclusión como fue el caso de experiencia mayor de un año en funciones similares 

y por su propia voluntad decidieron participar de la investigación de campo. 

 

Para la elaboración del análisis estadístico inferencial se emplearon ambas 

variables considerando que son cuantitativos y de escala ordinal, además de 

mantener una distribución normal se utilizó la prueba de hipótesis de Rho 

Spearman que una prueba de estadística no paramétrica. 

 

En los siguientes sub apartados se detallan los resultados detectados en la 

presente investigación  
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Tabla 3.      

Nivel de gestión de la calidad de profesionales de la salud del Área Quirófano 

Traumatología  

Nivel No. % 

Alto 0 0,00 

Medio 93 93,00 

Bajo 7 7,00 

Total 100 100% 

          Nota: Instrumento de gestión de calidad  

 

Figura 1.    

 Nivel de gestión de la calidad de profesionales de la salud del Área Quirófano 

Traumatología  

 

 

Se observa en la tabla 3 y figura 1 referente a los niveles de gestión de la calidad, 

la mayor parte del personal (97%) calificaron con un nivel de gestión de la calidad 

medio mientras que el (7%) lo calificaron con un nivel bajo no se calificó ninguno 

con nivel alto. Se considera que se ha provisto de los recursos que han permitido 

la ejecución adecuada de las actividades y por ende contribuyen a la satisfacción 

laboral. 
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Tabla 4.   

Nivel de las dimensiones de la gestión de calidad de profesionales de la salud del 

Área Quirófano Traumatología  

DIMENSIONES 
Alto Medio Bajo 

No. % No. % No. % 

Contexto de la organización 0 0 59 59,00 41 41,00 

Liderazgo 0 0 73 73.00 27 27,00 

Planificación 0 0 64 64,00 36 36,00 

Apoyo 1 1,00 58 58,00 41 41,00 

Operación 0 0 73 73,00 27 27,00 

Evaluación de desempeño 0 0 59 59,00 41 41,00 

Mejora 0 0 58 58,00 42 42,00 
       Nota: Instrumento de gestión de calidad  

 

Figura 2.   

Nivel de las dimensiones de la calidad de profesionales de la salud del Área 

Quirófano Traumatología  

 

Según la tabla 4 y figura respecto al nivel de las dimensiones de gestión de la 

calidad, calificaron de la siguiente manera: contexto de la organización 59% nivel 

medio y 41% nivel bajo, liderazgo 73% nivel medio y 27% nivel bajo, planificación 

64% nivel medio y 36% nivel bajo, apoyo 1% nivel alto 58% nivel medio y 41% nivel 

bajo, operación 73% nivel medio y 27% nivel bajo, evaluación de desempeño 59% 

nivel medio y 41% nivel bajo y finalmente mejora 58% nivel medio y 42% nivel bajo, 

por lo que se evidencia que la mayor parte considera en un nivel medio. Se observa 

que los factores que más contribuyen a un nivel medio de satisfacción laboral son 

el liderazgo y la operación. 
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Tabla 5.  

Nivel de satisfacción laboral profesionales de la salud del Área Quirófano 

Traumatología  

Nivel F % 

Alto 0 0,00 

Medio 91 91,00 

Bajo 9 9,00 

Total 100 100,00 

         Nota: Instrumento de satisfacción laboral 

 

Figura 3.       

Nivel de satisfacción laboral de profesionales de la salud del Área del Quirófano 

Traumatología  

 

 

Se observa en la tabla 5 y figura 3 un nivel medio de satisfacción laboral de (91%), 

mientras que el (9%) del personal asistencial calificaron con nivel bajo ninguno 

calificó con nivel alto, sin embargo, es necesario que los factores que contribuyen 

a no alcanzar al 100% de un nivel alto para tomar las medidas correctivas. 
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Tabla 6.  

Nivel de las dimensiones de satisfacción laboral de profesionales de la salud del 

Área Quirófano Traumatología  

DIMENSIONES 
Medio                         Bajo 

No. % No. % 

Logros 63 63,00 37 37,00 
Reconocimiento 66 66,00 34 34,00 
Trabajo 57 57,00 43 43,00 
Responsabilidad 68 68,00 32 32,00 
Promoción 44 44,00 56 56,00 
Compensación 71 71,00 29 29,00 
Remuneración 53 53,00 47 47,00 
Dirección y Relaciones  60 60,00 40 40,00 
Condiciones de trabajo 76 76,00 24 24,00 

        Nota. Instrumento satisfacción laboral  

    Figura 4.  

 Nivel de las dimensiones de satisfacción laboral de profesionales de la salud del                                             

Área Quirófano Traumatología  

 

En la tabla 6 y figura 4 se observa un nivel de las dimensiones de satisfacción 

laboral la mayor parte del personal logros 63% nivel medio y 37% nivel bajo, 

reconocimiento 66% nivel medio y 34% nivel bajo, trabajo 57% nivel medio y 43% 

nivel bajo, responsabilidad 68% nivel medio y 32% nivel bajo, compensación 71% 

nivel medio y 29% nivel bajo, remuneración 53% nivel medio y 47% nivel bajo, 

dirección y relaciones humanas 60% nivel medio y 40% nivel bajo y condiciones de 

trabajo 76% nivel medio y 24% nivel bajo. ninguno califico con un nivel alto. Es decir 

que existe satisfacción laboral en el personal considerando que a través de la 

gestión adecuada se les ha proporcionado los recursos y factores que contribuyen 

a un desarrollo de sus funciones adecuado. 
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 Estadística inferencial  

 

 Tabla 7.  

Prueba de normalidad de Gestión de la calidad y Satisfacción laboral 

 

 

Estadístico gl Sig. 

Gestión de la calidad ,089 100 ,048 

Satisfacción laboral ,105 100 ,008 

Contexto de la organización ,198 100 ,000 

Liderazgo ,132 100 ,000 

Planificación ,161 100 ,000 

Apoyo ,182 100 ,000 

Operación ,154 100 ,000 

Evaluación de desempeño ,170 100 ,000 

Mejora ,189 100 ,000 

Logros ,204 100 ,000 

Reconocimientos ,178 100 ,000 

Trabajo ,217 100 ,000 

Responsabilidad ,164 100 ,000 

Promociones ,234 100 ,000 

Competencia del superior ,181 100 ,000 

Remuneración ,274 100 ,000 

Dirección y relaciones humanas ,152 100 ,000 

Condiciones de trabajo ,139 100 ,000 

 

 

En la tabla 7 se presenta los valores obtenidos en la prueba Kolmogorov-Smirnov 

de la misma que se utilizó debido a que la muestra que se empleo fue de 100 

participantes, donde se observó que las variables gestión de la calidad y 

satisfacción laboral y sus respetivas dimensiones una distribución normal (p < 0.05). 

De tal modo según los puntajes obtenidos para el contraste de hipótesis se utiliza 

la prueba estadística Rho de Spearman. 

 

 

 

 



36 

Comprobación de hipótesis  

Objetivo general: 

Determinar la relación entre la gestión de calidad y la satisfacción laboral de 

profesionales de la salud del Área Quirófano Traumatología del Hospital Teodoro 

Maldonado Carbo, Guayaquil – Ecuador 2021. 

 

Tabla 8.  

Relación entre la gestión de calidad del servicio y la satisfacción laboral de 

profesionales de la salud del Área Quirófano Traumatología  

 

Gestión de la 

calidad 

Satisfacción 

laboral 

Rho de 

Spearman 

Gestión de la 

calidad 

Coeficiente de 

correlación 

1,000 ,484**   

Sig. (bilateral) . ,000 

N 100 100 

 
**. La correlación es significativa en el nivel 0,01 (bilateral). 
 
 

Hipótesis general 

Hi: Existe relación entre la gestión de calidad del servicio y la satisfacción laboral 

de profesionales de la salud del Área Quirófano Traumatología. 

Ho: No existe relación entre la gestión de calidad del servicio y la satisfacción 

laboral de profesionales de la salud del Área Quirófano Traumatología  

 

Se observa en la tabla 8 que existe una relación significativa moderada positiva 

entre las variables gestión de la calidad y satisfacción laboral esto se debe al Rho 

de Spearman de 0,484 y un nivel de sig. Bilateral 0,000 el cual es menor al p-valor 

tabulado de 0.01, por lo tanto, se acepta la hipótesis del investigador y se rechaza 

la nula lo que significa la existencia de una correlación estadísticamente 

significativa.  
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 Contexto de la organización 

Dimensión Satisfacción 
laboral 

Rho  Sig.  N 

Logros  ,025 ,805 100 
Reconocimiento  ,039 ,697 100 
Trabajo ,097 ,337 100 
Responsabilidad ,025 ,809 100 
Promociones ,179 ,075 100 
Competencias del 
superior 

,042 ,679 100 

Remuneración -,171 ,090 100 
Dirección y relaciones 
humanas 

,064 ,525 100 

Condiciones de trabajo ,142 ,160 100 
 

En la tabla 9 se puede observar que la existencia de relación muy baja en su 

mayoría entre el contexto de la organización y las dimensiones de la satisfacción 

laboral como es el caso de los factores inherentes a  logros (Rho= ,025, p< ,805), 

reconocimiento (Rho= ,039, p< ,697), trabajo (Rho= ,097, p<,337), responsabilidad 

(Rho= ,025, p<,809), competencia (Rho= ,042, p<,679), remuneración (Rho= -,171, 

p< ,090), dirección y relaciones humanas (Rho= ,064, p< ,525) y condiciones de 

trabajo (Rho= ,142, p=,160).  Por lo tanto, se acepta la hipótesis alterna y se 

Objetivo específico 1:  

Describir la relación entre el contexto de la organización y las dimensiones de la 

satisfacción laboral de profesionales de la salud del Área Quirófano Traumatología 

del Hospital Teodoro Maldonado Carbo. 

 

Hipótesis específica 1 

Hi: Existe relación entre el contexto de la organización y las dimensiones de la 

satisfacción laboral; de profesionales de la salud del Área Quirófano Traumatología. 

Ho: No existe relación entre el contexto de la organización y las dimensiones de la 

satisfacción laboral de profesionales de la salud del Área Quirófano Traumatología. 

 

Tabla 9.  

Relación entre el contexto de la organización y las dimensiones de la satisfacción 

laboral de profesionales de la salud del Área Quirófano Traumatología 
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Relación entre el liderazgo y las dimensiones de la satisfacción laboral de 

profesionales de la salud Área Quirófano Traumatología  

 Liderazgo 

Dimensión Satisfacción 
Laboral 

Rho  Sig.  N 

Logros  ,174 ,084 100 
Reconocimiento  ,284* ,013 100 
Trabajo ,319* ,001 100 
Responsabilidad ,076 ,455 100 
Promociones ,208* ,038 100 
Competencias del superior ,384** ,000 100 
Remuneración ,330 ,001 100 

Dirección y relaciones 
humanas 

,297** ,003 100 

Condiciones de trabajo ,152 ,130 100 

*. La correlación es significativa en el nivel 0,05 (bilateral). 
**. La correlación es significativa en el nivel 0,01 (bilateral). 

 

Se observa en la tabla 10 la existencia de relación baja positiva en su mayoría entre 

liderazgo y las dimensiones de la satisfacción laboral, como es el caso de los 

factores inherentes como:  logros(Rho= ,174, p< ,084), reconocimiento(Rho= ,284, 

p< ,013), trabajo (Rho= ,319, p<,019), responsabilidad (Rho= ,076, p<,455), 

rechaza la hipótesis nula. Al analizar la significancia de todas las dimensiones que 

son mayor a 0,05 lo que indica que la correlación no es significativa. 

 

Objetivo específico 2 

Identificar la relación entre el liderazgo y las dimensiones de la satisfacción laboral 

de profesionales de la salud Área Quirófano Traumatología del Hospital Teodoro 

Maldonado Carbo, Guayaquil – Ecuador 2021. 

 

Hipótesis específica 2 

Hi: Existe relación entre el liderazgo y las dimensiones de la satisfacción laboral de 

profesionales de la salud Área Quirófano Traumatología.  

Ho: No existe relación entre el liderazgo y las dimensiones de la satisfacción laboral 

de profesionales de la salud Área Quirófano Traumatología. 

 

Tabla 10.  
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promociones (Rho=,208; p< ,038),  competencia (Rho= ,384, p<,000), 

remuneración (Rho= -,330, p< ,001), dirección y relaciones humanas (Rho= ,297, 

p< ,003) y condiciones de trabajo (Rho= ,152, p=,130).  Por lo tanto, se acepta la 

hipótesis alterna y se rechaza la hipótesis nula. Al analizar la significancia de las 

dimensiones en gran parte son menor tanto a 0,05 y a 0,01 lo que indica que la 

correlación es significativa, excepto en las dimensiones logros, responsabilidad, 

promociones y condiciones de trabajo. 

 

Relación entre la planificación y las dimensiones de la satisfacción laboral de 

profesionales de la salud Área Quirófano Traumatología  

 Planificación  

Dimensión Satisfacción 
Laboral 

Rho  Sig.  N 

Logros  ,059 ,557 100 
Reconocimiento  ,054 ,013 100 
Trabajo -,033 ,747 100 
Responsabilidad ,165 ,101 100 
Promociones ,328** ,001 100 
Competencias del superior ,252* ,011 100 
Remuneración ,056 ,581 100 
Dirección y relaciones 
humanas 

,014 ,889 100 

Condiciones de trabajo ,238* ,017 100 
**. La correlación es significativa en el nivel 0,01 (bilateral). 
*. La correlación es significativa en el nivel 0,05 (bilateral). 

 

Objetivo específico 3:  

Describir la relación entre la planificación y las dimensiones de la satisfacción 

laboral de profesionales de la salud Área Quirófano Traumatología del Hospital 

Teodoro Maldonado Carbo, Guayaquil – Ecuador 2021. 

 

Hipótesis específica 3 

Hi: Existe relación entre la planificación y las dimensiones de la satisfacción laboral 

de profesionales de la salud Área Quirófano Traumatología. 

Ho: No existe relación entre la planificación y las dimensiones de la satisfacción 

laboral de profesionales de la salud Área Quirófano Traumatología. 

 

Tabla 11.  
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 Apoyo 

Dimensión Satisfacción 
Laboral 

Rho  Sig.  N 

Logros  ,037 ,713 100 
Reconocimiento  -,029 ,776 100 
Trabajo -,065 ,520 100 
Responsabilidad -,112 ,266 100 
Promociones ,177 ,079 100 
Competencias del superior ,121 ,232 100 
Remuneración -,132 ,191 100 

Según la tabla 11 se puede observar que la existencia de relación  baja positiva en 

su mayoría entre planificación y las dimensiones de la satisfacción laboral como es 

el caso de los factores inherentes a  logros (Rho= ,059, p< ,557), reconocimiento 

(Rho= ,054, p< ,013), trabajo (Rho= -,033, p<,747), responsabilidad (Rho= ,165, 

p<,101), promociones (Rho= ,328, p< ,581),  competencia (Rho= ,252, p<,011), 

remuneración (Rho= -,056, p< ,001), dirección y relaciones humanas (Rho= ,014, 

p< ,889) y condiciones de trabajo (Rho= ,238, p=,017).  Por lo tanto, se acepta la 

hipótesis alterna y se rechaza la hipótesis nula al analizar la significancia de las 

dimensiones en gran parte son mayores tanto a 0,05 lo que indica que la correlación 

no es significativa, excepto en las dimensiones promociones, competencias del 

superior y condiciones de trabajo lo que indica que la correlación es significativa. 

 

Objetivo específico 4.  

Identificar la relación entre el apoyo y las dimensiones de la satisfacción laboral de 

profesionales de la salud Área Quirófano Traumatología del Hospital Teodoro 

Maldonado Carbo, Guayaquil – Ecuador 2021. 

 

Hipótesis específica 4 

Hi: Existe relación entre   apoyo y las dimensiones de la satisfacción laboral de 

profesionales de la salud Área Quirófano Traumatología.  

Ho: No existe relación entre apoyo y las dimensiones de la satisfacción laboral de 

profesionales de la salud Área Quirófano Traumatología. 

 

Tabla 12.  

Relación entre apoyo y las dimensiones de la satisfacción laboral de profesionales 

de la salud Área Quirófano Traumatología  
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Dirección y relaciones 
humanas 

,226* ,024 100 

Condiciones de trabajo ,491** ,000 100 
*. La correlación es significativa en el nivel 0,05 (bilateral). 
**. La correlación es significativa en el nivel 0,01 (bilateral). 

 

En la tabla 12 se puede observar la existencia de relación muy baja negativa en su 

mayoría entre apoyo y las dimensiones de la satisfacción laboral, a excepción de 

condiciones de trabajo que es moderada positiva; mientras que logros (Rho= ,037, 

p< ,712), reconocimiento (Rho= ,054, p< ,013), trabajo (Rho= -,033, p<,747), 

responsabilidad (Rho= -,029, p<,771), promociones (Rho= ,177, p< ,079), 

competencia (Rho= ,121, p<,232), remuneración (Rho= -,132, p< ,191), dirección y 

relaciones humanas (Rho= ,226, p< ,024)  Por lo tanto, se acepta la hipótesis 

alterna y se rechaza la hipótesis nula. Al analizar la significancia de las dimensiones 

en gran parte son mayores tanto a 0,05 lo que indica que la correlación no es 

significativa excepto en las dimensiones dirección y relaciones humanas y 

condiciones de trabajo que la correlación es significativa. 

 

Objetivo específico 5:  

Describir la relación entre las operaciones y las dimensiones de la satisfacción 

laboral de profesionales de la salud Área Quirófano Traumatología del Hospital 

Teodoro Maldonado Carbo, Guayaquil – Ecuador 2021. 

 

Hipótesis específico 5 

Hi: Existe relación entre las operaciones y las dimensiones de la satisfacción laboral 

de profesionales de la salud Área Quirófano Traumatología. 

Ho: No existe relación entre las operaciones y las dimensiones de la satisfacción 

laboral de profesionales de la salud Área Quirófano Traumatología. 
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Tabla 13.  

Relación entre las operaciones y las dimensiones de la satisfacción laboral de 
profesionales de la salud Área Quirófano Traumatología  
 

 Operaciones 

Dimensión Satisfacción 
Laboral 

Rho  Sig.  N 

Logros  ,384** ,000 100 
Reconocimiento  ,225 ,025 100 
Trabajo ,034 ,736 100 
Responsabilidad ,338** ,001 100 
Promociones ,112 ,267 100 
Competencias del superior ,248* ,013 100 
Remuneración ,158 ,115 100 
Dirección y relaciones 
humanas 

,208* ,038 100 

Condiciones de trabajo ,289** ,004 100 
*. La correlación es significativa en el nivel 0,05 (bilateral). 
**. La correlación es significativa en el nivel 0,01 (bilateral). 

 

En la tabla 13 se puede observar que la existencia de relación baja positiva en su 

mayoría entre operaciones y las dimensiones de la satisfacción laboral con valores 

en logros (Rho= ,384, p< ,000) y responsabilidad (Rho= ,338, p<,001), 

reconocimiento (Rho= ,225, p< ,025), trabajo (Rho= ,034, p<,736), promociones 

(Rho= ,112, p< ,267), competencia (Rho= ,248, p<,013), remuneración (Rho= -,158, 

p< ,115, dirección y relaciones humanas (Rho= ,208, p< ,038) y condiciones de 

trabajo (Rho= ,289, p< ,004). Por lo tanto, se acepta la hipótesis alterna y se 

rechaza la hipótesis nula. Analizando la significancia en gran parte son mayores 

tanto a 0,05 como 0,01 lo que indica que la correlación no es significativa, excepto 

en las dimensiones logros, responsabilidad, competencias del director, Dirección y 

relaciones humanas y condiciones de trabajo que la correlación es significativa 

 

Objetivo específica 6 

Identificar la entre la evaluación del desempeño y las dimensiones de la satisfacción 

laboral de profesionales de la salud Área Quirófano Traumatología del Hospital 

Teodoro Maldonado Carbo, Guayaquil – Ecuador 2021. 
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Relación entre la evaluación del desempeño y las dimensiones de la satisfacción 
laboral de profesionales de la salud Área Quirófano Traumatología  
 

 Evaluación del desempeño 

Dimensión Satisfacción 
Laboral 

Rho  Sig.  N 

Logros  ,277** ,005 100 
Reconocimiento  -,014 ,888 100 
Trabajo ,103 ,306 100 
Responsabilidad -,065 ,520 100 
Promociones ,220* ,028 100 
Competencias del superior ,162 ,106 100 
Remuneración -,055 ,588 100 
Dirección y relaciones 
humanas 

,200* ,046 100 

Condiciones de trabajo ,325** ,001 100 

 
En la tabla 14 se puede observar la existencia de relación baja negativa en su 

mayoría entre evaluación del desempeño y las dimensiones de la satisfacción 

laboral responsabilidad (Rho= -,065, p<,520), reconocimiento (Rho= -,014 p< ,888), 

remuneración (Rho= -,055, p< ,558) y; a excepción de logros (Rho= ,277, p< ,005), 

condiciones de trabajo (Rho= ,315, p< ,001), trabajo (Rho= ,103, p<,306), 

promociones (Rho= ,220, p< ,028), competencia (Rho= ,162, p<,106), dirección y 

relaciones humanas (Rho= ,200, p< ,046)   siendo una relación baja positiva por lo 

tanto, se acepta la hipótesis alterna y se rechaza la hipótesis nula. Analizando la 

significancia en gran parte son mayores tanto a 0,05 como 0,01 lo que indica que 

la correlación no es significativa, excepto en las dimensiones logros, promociones, 

dirección relaciones humanas y condiciones de trabajo que indica que la correlación 

es significativa. 

 

 

Hipótesis específica 6 

Hi: Existe relación entre la evaluación del desempeño y las dimensiones de la 

satisfacción laboral de profesionales de la salud Área Quirófano Traumatología. 

Ho: No existe relación entre la evaluación del desempeño y las dimensiones de la 

satisfacción laboral de profesionales de la salud Área Quirófano Traumatología. 

 

Tabla 14.  
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profesionales de la salud Área Quirófano Traumatología  
 

 Mejora 

Dimensión Satisfacción 
Laboral 

Rho  Sig.  N 

Logros  ,374** ,000 100 
Reconocimiento  -,078 ,439 100 
Trabajo ,095 ,348 100 
Responsabilidad ,035 ,727 100 
Promociones ,146 ,146 100 
Competencias del superior ,310** ,002 100 
Remuneración -,062 ,539 100 
Dirección y relaciones 
humanas 

-,015 ,886 100 

Condiciones de trabajo ,214* ,033 100 
**. La correlación es significativa en el nivel 0,01 (bilateral). 
*. La correlación es significativa en el nivel 0,05 (bilateral). 

 

Se observa en la tabla 15 se puede observar que existe una relación muy baja 

positiva entre mejora y las dimensiones de la satisfacción laboral, como es el caso 

de inherentes a los logros (Rho= ,374, p<,000), trabajo (Rho= ,095 p<,348), 

responsabilidad (Rho= ,035, p<,727), competencia (Rho= ,310, p<,002),  

condiciones de trabajo (Rho= -,214, p=,033), a excepción de reconocimiento (Rho=-

,078 p<,064),  remuneración (Rho= -,062, p<,539) y  dirección (Rho= -,015, p<,886) 

que tienen una relación baja negativa. Por lo tanto, se acepta la hipótesis alterna y 

se rechaza la hipótesis nula. Analizando la significancia en gran parte son mayores 

Objetivo específico 7 

Describir la relación entre la mejora y las dimensiones de la satisfacción laboral de 

profesionales de la salud Área Quirófano Traumatología del Hospital Teodoro 

Maldonado Carbo, Guayaquil – Ecuador 2021. 

 

Hipótesis específica 7 

Hi: Existe relación entre la mejora y las dimensiones de la satisfacción laboral de 

profesionales de la salud Área Quirófano Traumatología. 

Ho: No existe relación entre la mejora y las dimensiones de la satisfacción laboral 

de profesionales de la salud Área Quirófano Traumatología. 

 

Tabla 15.  

Relación entre la mejora y las dimensiones de la satisfacción laboral de 
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tanto a 0,05 como 0,01 lo que indica que la correlación no es significativa, excepto 

en las dimensiones logros, competencias del director y condiciones de trabajo que 

indica que la correlación es significativa. 
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V. DISCUSIÓN 

 

En el presente estudio se buscó determinar la relación entre la gestión de calidad 

del servicio y la satisfacción laboral de profesionales de la salud del Área Quirófano 

Traumatología del Hospital Teodoro Maldonado Carbo, Guayaquil Ecuador así se 

presenta a continuación los hallazgos del estudio en comparación con estudios 

similares aportaciones y limitaciones: 

 

Según los resultados encontrados se pudieron determinar la existencia de una 

relación significativa moderada positiva considerando que el valor de significación 

bilateral es menor a 0,01 entre las variables gestión de la calidad y satisfacción 

laboral. Por lo que se considera que cuando la gestión de la calidad aumenta la 

satisfacción laboral también aumenta su nivel, esto se puede comprobar con el nivel 

medio de gestión de la calidad que alcanza un  (93%) considerando que las 

dimensiones que más contribuyen a lograr ese nivel son liderazgo y operación y, 

un nivel medio de satisfacción laboral del (91%) observando que las dimensiones 

que más aportan para alcanzar ese nivel son  compensaciones y condiciones de 

trabajo, asumiendo que esto se debe a que la gestión de la casa de salud se 

mantuvo al día con las remuneraciones así como también al proveer un ambiente 

laboral brindando condiciones de seguridad tanto física como psicoemocional para 

lograr una satisfacción laboral a pesar de las condiciones de la emergencia sanitaria 

por el COVID-19. 

 

De los resultados anteriores se puede comparar con el estudio realizado por Merino 

et al. (2018) sobre la relación entre satisfacción laboral y gestión de calidad de 

profesionales sanitarios observándose que existe correlación significativa entre 

satisfacción laboral y gestión de calidad. Otro estudio efectuado por Sigcha (2021), 

se evidenció hallazgos similares con una relación media entre gestión de calidad y 

satisfacción laboral, considerando que los factores analizados de mayor influencia 

fueron la tensión, motivación y relaciones interpersonales. Asimismo, los hallazgos 

similares se relacionan con el estudio efectuado por Romero et al. ( 2021) en cual 

se observa una correlacion positiva baja del (p=0,016), conociendo que los 

predictivos que contribuyen a dicha relacion son las condiciones laborles, 



47 

retribucion economica y competencia en el trabajo. Al comparar tanto los resultados 

de la presente investigación como de otros estudios se puede observar la existencia 

de relacion entre las dos variables de estudio,  por lo que se considera que sin 

lugara a duda los factores que componen la gestión de la calidad influyen en el 

sentir del personal y puede ser un determinante de manera positiva o negativa para 

el logro de objetivos institucionales. 

 

Reafirmando teóricamente lo anterior Tapia (2018) manifiesta que la gestión de la 

calidad del servicio repercute en el trabajo, en el desempeño laboral generando una 

satisfacción en el desarrollo de las tareas. Por otro lado, mediante la norma 

internacional de la calidad ISO 9001 que fundamenta que la gestión de calidad 

permite establecer los procesos directivos, operacionales que se enfocan en 

potenciar la productividad y competitividad laboral lo cual coadyuva a alcanzar la 

satisfacción laboral (ISO 9001:2015, 2015). Asimismo, Sirvent et al., (2017) 

sustenta lo anterior puesto que la gestión de la calidad dentro del área profesional 

de la salud permite que la planeación de actividades de esta manera se mantiene 

un debido control con el fin de mantener una secuencia positiva de los procesos 

alcanzando los objetivos institucionales y por ende llegando a la satisfacción 

laboral. 

 

En lo referente al objetivo específico 1 que hace referencia a describir la relación 

entre el contexto de la organización y las dimensiones de la satisfacción laboral de 

profesionales de la salud del Área Quirófano Traumatología, en el cual se evidencia 

que existe relación baja positiva entre el contexto de la organización y las 

dimensiones de la satisfacción laboral y observándose que la dimensión con mayor 

relación es condiciones de trabajo lo cual se debe a que se ha proporcionado dentro 

lo posible los recursos necesario para hacer frente a la pandemia,  por otro lado se  

observa  que en todas  las dimensiones se presenta una significancia bilateral 

mayor a 0,05 por lo cual indica que la correlación no es significativa. Esto se debe 

a que el personal de salud ha cumplido con parte de sus expectativas considerando 

que si el contexto de la organización con sus predictores relacionados como son la 

comprensión de la institución talento humano alcance y procesos mejora la 

satisfacción laboral también mejorara.  
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Lo anterior coincide con el estudio efectuado por Romero et al. (2021), 

evidenciándose hallazgos de una correlación positiva entre los diferentes la 

dimensiones como condiciones laborales tiempo de la jornada de empleo 

retribución económica y competencia en el trabajo. Por otro lado, se observa el 

estudio realizado por Polo (2020), en el cual se evidenció hallazgos similares 

respecto a la satisfacción del trabajo (43%), satisfacción extrínseca (36.7%). Por lo 

que se puede decir que una inadecuada gestión de la calidad no ha permitido 

alcanzar un nivel apropiado de satisfacción laboral observándose que existe 

relación moderada entre las dos variables respecto a estos resultados y en relación 

al presente estudio es importante tomar en consideración que el contexto de la 

organización y sus factores influyen de una u otra manera en lograr que el personal 

se sienta satisfecho desde distintos aspectos laborales. 

 

Al respecto León et al. (2018) confirman teóricamente que, si dentro de la gestión 

de la calidad se realiza una planeación, organización y control de las acciones que 

desarrollan las personas, así como o de los mismos recursos con la que cuenta la 

institución será para su propio beneficio pues se alcanzara mejorar los estándares 

de calidad y la respetiva satisfacción laboral y cubrir los requerimientos de los 

usuarios adicionalmente estos hallazgos de fundamentan en lo mencionado por 

Ulloa, et al (2017) que consideran que los predictores que forman parte del contexto 

de la organización influyen en la satisfaccion laboral por ello es necesario irlos 

mejorando continuamente siendo que los mismos podran cubrir las necesidades de 

las personas tanto internas como externas del establecimiento de salud. 

 

En lo que se refiere al objetivo específico 2 que indica sobre identificar la relación 

entre el liderazgo y las dimensiones de la satisfacción laboral de profesionales de 

la salud en el Área Quirófano Traumatología, se evidencia que la existencia de 

correlación  baja positiva, observándose también que la significancia bilateral indica 

que la correlación es significativa esto se debe a que el personal de salud considera 

que el liderazgo y sus predictores como son el compromiso, políticas y 

responsabilidades de parte de las autoridades de la institución es pertinente con lo 

cual la satisfacción laboral no se ha visto afectado de manera decisiva. Por lo que 

se considera que a mayor liderazgo eficiente mayor nivel de satisfacción. 
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Al respecto de lo anterior, se evidenciaron hallazgos similares con el estudio 

realizado por Almeida et al. (2020), sobre evaluar el liderazgo de los coordinadores 

y la satisfacción del personal enfermero siendo que se evidenció en los resultados, 

una correlación alta positiva. Con lo cual se consideró que el liderazgo está 

asociado a la consecución de la satisfacción laboral de los coordinadores de 

enfermería. Por otro lado, los hallazgos coinciden con el estudio efectuado por 

Bazán (2017) evidencia una relación positiva moderada, pues consideran que 

existe un liderazgo eficiente que presta atención a los requerimientos para un 

adecuado desarrollo de actividades del personal asistencial por que manifiestan 

que el liderazgo se relaciona con su satisfacción laboral. Tanto en los resultados de 

los estudios observados como del presente estudio, se reitera la importancia del 

liderazgo para el personal de salud de la institución objeto de estudio. 

 

Se reafirma lo anterior teóricamente con lo manifestado por Vite et al (2018) sobre 

gestión de calidad y su predictor el liderazgo siendo que el mismo este permite 

atender las necesidades de las personas de manera personalizada a través de 

políticas de actividades para ser ejecutados por la institución con el propósito de 

dar dirigir adecuadamente al personal. Por otra parte, Marín y Placencia (2017) 

hace referencia al “rango de afecto” la cual describe que la satisfacción en el 

entorno de trabajo puede depender de dos factores, las expectativas que tiene el 

trabajador de la labor que realiza y la realidad que experimentará en su trabajo, por 

lo tanto, cuando menor relación existe entre estas dos variables existen mayores 

probabilidades de lograr la satisfacción laboral por lo cual se hace imprescindible 

un liderazgo efectivo.  

 

En lo que tiene que ver al objetivo específico 3 que  indica describir la relación entre 

la planificación y las dimensiones de la satisfacción laboral de profesionales de la 

salud Área Quirófano Traumatología, se puede observar que la existencia de 

correlación baja positiva en su mayoría entre planificación y las dimensiones de la 

satisfacción laboral, debido a que el personal manifiesta que los indicadores de 

planificación como son las acciones para abordar riesgos y oportunidades no han 

influido en la satisfacción laboral especialmente en lo que se refiere a los logros, 
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reconocimiento trabajo, responsabilidad, remuneración y dirección y relaciones 

humanas, siendo que son los predictores que han cumplido de la mejor manera. 

 

Resultados similares se observaron en el estudio efectuado por Alanoca (2018) en 

lo que respecta a planificación y satisfacción laboral se evidencia resultados de que 

existe una relación alta positiva entre las mencionadas variables. Así también, los 

hallazgos evidenciados son similares de los observados en el estudio efectuado por 

Pablos (2016), en el cual se manifiesta que existe una relación positiva moderada 

entre un trabajo organizado (planificación) y satisfacción laboral por lo que se 

consideró que al efectuar las actividades de manera planificada conlleva a una 

satisfacción laboral. Teóricamente Montalvo et al. (2020) en base a la Norma 

Internacional ISO 9001-2015, consideran que a través de la planificación se puede 

mantener un control de actividades importantes para lograr el desarrollo de un 

objetivo logrando altos estándares de calidad y por ende satisfacción laboral. 

 

En lo que respecta al objetivo específico 4 en el cual se indica identificar la relación 

entre el apoyo y las dimensiones de la satisfacción laboral de profesionales de la 

salud, evidenciándose que la existencia de correlación muy baja negativa a 

excepción de la dimensión condiciones de trabajo que presento una relación 

moderada positiva y las dimensiones promociones, competencias del superior y, 

dirección y relaciones humanas una relación baja positiva,  por otro lado respecto 

a la significancia bilateral evidenciada es mayor a 0,05 y 0,01 por lo que presentan 

la relación no significativa a excepción de dirección y relaciones humanas y 

condiciones de trabajo  que si presenta relación significativa con la satisfacción 

laboral debido a que los profesionales manifiestan que los predictores de apoyo 

como son la disponibilidad de recursos permitirá que se les proporciones los 

requerimientos, insumos y otros a tiempo para llegar a una satisfacción laboral. 

 

Así se observa hallazgos similares como en el estudio efectuado por Romero (2020) 

que existe una correlación alta significancia entre gestión de personal y satisfacción 

laboral, siendo la dimensión apoyo como la más relevante dentro de la  gestión de 

la calidad y que contribuye con sus predictores como son contar con los recursos 

humanos, económicos, infraestructura propicios para el desarrollo de sus 
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actividades y que influyen en la relación con la satisfacción laboral del personal de 

salud. Por otro lado, el estudio efectuado por Paredes y Bustamante (2021) 

evidencia una relación alta positiva entre la talento humano y satisfacción laboral 

siendo el talento humano un indicador primordial dentro de la gestión de la calidad. 

Estos resultados evidencian tanto en los estudios mencionados como en el 

presente estudio la relevancia que tiene el apoyo al talento humano para el logro 

del bienestar laboral. 

 

Teóricamente Urriago (2018) reafirma lo anterior al manifestar que la satisfacción 

laboral puede estar influida con los diferentes factores de la gestión de calidad como 

son la disponibilidad de recursos que permiten el desarrollo de la organización e 

inciden para mejorar la cultura de la organización, las posibilidades de crecimiento.  

Por lo tanto, la importancia de la satisfacción laboral se relaciona con la calidad 

asistencial de los servicios que ofrecen las instituciones de salud a su personal. 

 

Al respecto del objetivo específico 5 que indica describir la relación entre 

operaciones y las dimensiones de la satisfacción laboral de profesionales de la 

salud, se evidencia  una correlación baja positiva en su mayoría entre operaciones 

y las dimensiones de la satisfacción laboral, en cuanto a la significancia en su 

mayoría presentan un valor menor a 0,05 y 0,01 lo cual indica que si existen 

relaciones significativas, excepto las dimensiones de reconocimiento trabajo 

promociones y remuneración por lo que se considera que los profesionales se 

encuentran satisfechos en lo que respecta a los logros, responsabilidad, 

competencias del supervisor, dirección y relaciones humanas y finalmente en las 

condiciones de trabajo, estos hallazgos debido a que se ha dado prioridad a esos 

predictores con el fin de mantener un nivel adecuado de satisfacción laboral 

conociendo que son los que más se encuentra  relacionados. 

 

Se observa hallazgos similares en el estudio efectuado por Alanoca (2017) en lo 

referente a operaciones (requisitos de gestión) se observa una relación positiva 

moderada. Asimismo, los hallazgos coinciden con los del estudio de Córdova y 

Arévalo (2018) observándose una relación moderada positiva, con lo cual se 

considera que dentro de la dimensión operaciones el indicador de planificación es 



52 

el que más influye para proporcionar satisfacción al personal lo cual permite que 

exista un control durante la ejecución de los procesos. 

 

A lo anterior se reafirma teóricamente según lo mencionado por León et al. 2018) 

que mediante la gestión de calidad y su dimensión operación contribuye a mejorar 

los procesos operativos de las organizaciones con el fin de satisfacer las 

expectativas  sin embargo la organización debe continuar con un mejoramiento 

para evitar que las personas queden insatisfecho, en el caso de establecimientos 

hospitalarios la calidad se mide en la percepción de los profesionales de la salud, 

a lo cual se considera que los indicadores de la dimensión operaciones, el 

cumplimiento a los requerimientos de los usuarios conllevan a proporcionar una 

satisfacción laboral al dar cumplimiento de manera eficiente las funciones y por 

ende brindar servicios de calidad  a los usuarios 

 

En lo que respecta al objetivo 6 que indica Identificar la relación entre la evaluación 

del desempeño y las dimensiones de la satisfacción laboral de profesionales de la 

salud Área Quirófano Traumatología, se observa la existencia de correlación baja 

negativa o inversa entre evaluación del desempeño y las dimensiones de la 

satisfacción laboral lo cual significa que  cuando decrece la evaluación de 

desempeño crece las dimensiones de satisfacción laboral así también se observó 

que en las dimensiones promociones, condiciones de trabajo y logros con una 

relación baja positiva, es decir que al aumentar la evaluación del desempeño 

también se las dimensiones de la satisfacción laboral mencionadas crecerán. Por 

otro, se observó que la significancia fue mayor a (p<,05) lo que quiere decir que la 

correlación no es significativa; excepto en las dimensiones logros, promociones, 

dirección y relaciones humanas y condiciones de trabajo se presenta (p> ,05) por 

lo que se considera que la correlación es significativa. Los hallazgos se deben a 

que los profesionales perciben mayor satisfacción cuando alcanzan sus logros, se 

siente motivados y existen adecuadas relaciones interpersonales en la institución 

pero que en gran medida las condiciones de trabajo son las que más contribuyen a 

la satisfacción laboral, siendo que el contar con un ambiente apropiado con las 

medidas de seguridad necesarias facilita las labores diarias. 
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Resultados similares se observaron en el estudio efectuado por Tapia (2018),  

evidenciándose que los factores que más contribución a una relación positiva entre 

la evaluación de desempeño y las dimensiones promoción, remuneración, 

condiciones de trabajo, factores extrínsecos. Por otro lado, se evidencia hallazgos 

similares en el estudio de Acevedo y Contreras (2021) siendo una relación positiva 

alta entre la evaluación del desempeño y satisfacción laboral, considerando que el 

factor que más influye es la importancia que le da la gerencia a las tareas que 

desarrolla el personal. 

 

Teóricamente Álvarez et al. (2017) al respecto reafirma lo anterior puesto que 

manifiesta que la satisfacción laboral se relaciona con la conducta de los 

colaboradores de la salud a través de una motivación creciente, para esto se 

considera elemental algunos aspectos como la formación, el sistema actual los 

anhelos de superación del talento humano. Por ello la afectación de esta dimensión 

en la satisfacción laboral se ve reflejada en el rendimiento y reconocimiento del 

personal el apoyo o soporte ayuda a reconocer los recursos, mantenimiento y 

mejora del sistema de gestión de la calidad (Norma Internacional ISO 9001, 2015). 

 

En lo que respecta al objetivo específico 7 que indica describir la relación entre 

mejora continua  y las dimensiones de la satisfacción laboral de profesionales de la 

salud Área Quirófano Traumatología, se evidencia existe una relación muy baja 

negativa o inversa entre mejora continua y las dimensiones reconocimiento, 

remuneración, dirección y relaciones humanas, de la satisfacción laboral, por lo que 

se considera a cuando la mejora continua decrece las dimensiones de la 

satisfacción laboral aumentan; así también se observa una relación baja positiva 

entre mejora continua y las dimensiones logros, trabajo, responsabilidad, 

promociones, competencias del superior y condiciones de trabajo lo que quiere 

decir que a mayor crecimiento de la mejora continua también crecerán dichas 

dimensiones. Esto se debe a que los profesionales de la salud consideran que la 

mejora continua tiene mayor influencia en los factores de los logros, competencias 

del superior y las condiciones de trabajo que ofrece la institución de salud. Así en 

se observaron hallazgos similares como en el estudio efectuado por Herrera (2018) 

como la existencia de correlación alta positiva, con lo cual se puede manifestar que 
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los predictores de la mejora continua que influyen la satisfacción laboral son las 

medidas correctivas y la mejora permanente que se implementen. En el estudio de 

Cruz (2017) se observa hallazgos similares en el nivel de relación directa positiva 

entre mejora continua y bienestar laboral lo cual está influenciado con la 

productividad que alcance la organización. 

 

Frisneda y Barreto (2019) reafirma la teóricamente lo anterior, mencionando gestión 

de la calidad, es empleado dentro de un sistema asociado al conjunto de variables 

donde cuyo fin es ejecutar varios principios técnicas y prácticas para mejorar la 

calidad de una institución, de la misma manera Hernández et al. (2018) se aplican 

dentro de empresa que se orientan a brindar bienes o servicios mediante tres 

dimensiones como: los principios que guían la acción organizativa, prácticas que 

llevan a cabo los principios y técnicas. Rugel (2018) el enfoque teórico de la gestión 

de la calidad en salud se relaciona con la transformación de las organizaciones, lo 

cual se puede lograr a través del aprendizaje y la mejora permanente que se 

presenta como respuesta a las necesidades identificadas en los usuarios internos 

y externos. 

 

A modo de conclusión de los hallazgo evidenciados en el presente trabajo 

investigativo se encontraron algunas limitaciones entre las cuales se tiene los 

inconveniente presentados para lo toma de datos, siendo que los turnos de los 

profesionales que laboran en el Área de Traumatología y Quirófano son más  

largos, debido a las emergencia presentadas, por otro lado se puede decir que la 

importancia práctica del presente estudio radica en que los resultados observados 

servirán de guía para la administración de la institución de salud con el propósito 

de emitir acciones de mejora en todas las dimensiones de la gestión de la calidad 

y que las mismas coadyuven a la satisfacción laboral de los profesionales de salud. 

 

 

 

 

 



55 

Los hallazgos evidenciados en la presente investigación son los siguientes: 

 

1. Se concluye de forma general que existe relación significativa moderada 

positiva entre gestión de la calidad y satisfacción laboral de los profesionales 

de la salud del Área de Quirófano Traumatología. Por otro lado, se observó un 

nivel medio de gestión de la calidad del 93%, y respecto a la satisfacción laboral 

un nivel medio del 91%. 

 

2. Existe una relación muy baja entre el contexto de la organización y la mayor 

parte de las dimensiones de la satisfacción laboral. 

 

3. Existe una relación baja positiva entre el liderazgo y las dimensiones de a 

satisfacción laboral. 

 

4. Existe relación baja positiva entre planificación y las dimensiones de la 

satisfacción laboral. 

 

5. Existe relación muy baja negativa en su mayoría entre apoyo y las dimensiones 

de la satisfacción laboral, a excepción de condiciones de trabajo que es 

moderada positiva. 

 

6. Existe relación baja positiva en su mayoría entre operaciones y las dimensiones 

de la satisfacción laboral. 

 

7. Existe relación baja negativa en su mayoría entre evaluación del desempeño y 

las dimensiones de la satisfacción laboral. 

 

8. Existe relación muy baja positiva entre mejora y las dimensiones de la 

satisfacción laboral, como es el caso de inherentes a los logros.  

 

 

VI. CONCLUSIONES 
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VII. RECOMENDACIONES 

 

En base a los resultados observados se realizan las siguientes recomendaciones: 

 

1. Se recomienda de manera general en la presente investigación a las 

autoridades realizar la gestión necesaria para conseguir financiamiento con el 

propósito de mejorar la infraestructura de la institución de salud. 

 

2. Se recomienda a la Gerencia implementar indicadores que gestión que permita 

monitorear los indicadores del contexto de la organización tales como alcance 

y procesos, en el talento humano y la comprensión de la organización dando 

lugar al desenvolvimiento adecuado de las actividades con el propósito de 

lograr os objetivos planteados  

 

3. Es recomendable a la gerencia y al personal de salud que se establezca 

políticas de calidad, con compromiso asumiendo las responsabilidades de un 

liderazgo efectivo dando lugar a ser escucha de los requerimientos de los 

profesionales de la salud, 

 

4. Se recomienda que el equipo directivo establezca políticas administrativas para 

abordar riesgos enmarcadas en los objetivos de calidad y enfocados a una 

planificación de los cambios. 

 

5. Se recomienda a la gerencia establecer un sistema de información que permita 

mantener una comunicación apropiada en todos los niveles de la institución 

 

6. Se recomienda al personal de salud establecer y adecuar continuamente 

planes de los procedimientos que llevan a cabo para hacer frente a la pandemia 

COVID-19, logrando control adecuado  

 

7. Se recomienda a la gerencia analizar los resultados de la evaluación del 

desempeño laboral para su debida socialización y la respetiva toma de medidas 

correctivas con el propósito de mejorar el desarrollo de actividades  
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8. Finalmente, se recomienda a la gerencia establecer planes para la 

implementación de  condiciones de trabajo que permitan brindar las mejores 

condiciones de bioseguridad a los profesionales de salud más aun cuando se 

sigue atravesando la presente emergencia sanitaria. 
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ANEXOS



 

 

 

 OPERACIONALIZACIÓN DE LAS VARIABLES 

Variable Definición operacional Dimensiones Indicadores Escala de medición 

Gestión de la 
Calidad del 
Servicio 

Estándar de desempeño 
de un sistema 
organizativo, que orienta 
todas las actividades 
institucionales hacia el 
bienestar de los usuarios 

(Tapia P. , 2018).  

Contexto de la 
organización 

 Comprensión de la organización y su contexto 

 Comprensión de las necesidades de las partes 
interesadas 

 Determinación del alcance del sistema de gestión 
de la calidad 

 Sistema de gestión de la calidad y sus procesos 

 4 = Siempre 

 3 = Casi siempre 

 2= Casi nunca 

 1= Nunca 

Liderazgo  Liderazgo y compromiso 

 Política de la calidad 

 Roles, responsabilidades y autoridades en la 
organización 

Planificación  Acciones para abordar riesgos y oportunidades 

 Objetivos de la calidad y planificación para lograrlos 

 Planificación de los cambios 

Apoyo  Recursos (materiales, personas, infraestructura) 

 Competencia 

 Toma de conciencia 

 Comunicación 

 Información documentada 
Operación  Planificación y control operacional 

 Requisitos para los productos y servicios 

 Diseño y desarrollo de los productos y servicios 

 Producción y previsión del servicio 

 Control de los procesos, productos y servicios 
suministrados externamente 

 Control de las salidas no conformes 

Evaluación del 
desempeño 

 Seguimiento, medición, análisis y evaluación 

 Revisión por la dirección 

Mejora  Generalidades 

 No conformidad y acción correctiva 

 Mejora continua 
 
 

Logros  Metas alcanzadas  4 = Muy satisfecho 



 

 

Satisfacción 
laboral 

Actitud que tiene un 
empleado hacia su puesto 
de trabajo (Alanoca, 
2017). 

 Resultados o rendimientos del trabajo 

 Sentimiento del deber cumplido 

 3 = Bastante 
satisfecho 

 2 = Poco satisfecho 

 1 = Nada satisfecho 
 

 

Reconocimiento  De su trabajo 

 Procedente de jefes 

 Compañeros 

 Subordinados 

 Elogios 

 Censuras 

El trabajo  Atrayente 

 Creativo 

 Desafiante 

 Variado 

Responsabilidad  Nivel de supervisión 

 Responsable de su propio trabajo o el de otros 

 Trabajo importante 

Promoción  Cambio de nivel o posición 

 Posibilidad de ascenso 

 Formación a cargo de la empresa 

Competencias del 
superior 

 Competencias de la organización 

 Dirección de la empresa 

 Sistema de administración 

 Claridad de las políticas 

Remuneración  Sueldo 

 Primas 

 Ventajas económicas 

Dirección y 
Relaciones 
Humanas 

 Relaciones con superiores 

 Relaciones con colegas 

 Relaciones con inferiores 

Condiciones de 
trabajo 

 Ambiente físico (iluminación, control, etc.) 

 Cantidad de trabajo 

 Condiciones de seguridad 

 

 



 

 

 MATRIZ DE CONSITENCIA 

Título Problema Objetivos Hipótesis 

Gestión de Calidad del 
Servicio y Satisfacción 

Laboral de 
Profesionales de la 

Salud Hospital Teodoro 
Maldonado Carbo 

Problema general: 

¿Cuál es la relación entre la Gestión de 
Calidad del Servicio y la satisfacción laboral 
de profesionales de la salud área Quirófano 
de Traumatología del Hospital Teodoro 
Maldonado Carbo? 

Objetivo general:  

determinar la incidencia de la Gestión de 
Calidad del Servicio en la satisfacción laboral 
de profesionales de la salud área quirófano de 
Traumatología Hospital Teodoro Maldonado 
Carbo  

Hipótesis general: 

Existe relación estadísticamente significativa 
entre Gestión de Calidad del Servicio y la 
satisfacción laboral de profesionales de la 
salud área quirófano de traumatología del 
Hospital Teodoro Maldonado Carbo 

Problemas específicos: 

 ¿Cuál es la relación entre el contexto y 
liderazgo de la organización, con la 
satisfacción laboral de profesionales de la 
salud área quirófano de traumatología del 
Hospital Teodoro Maldonado Carbo? 

 ¿Cuál es la relación entre la planificación, 
soporte y operación, con la satisfacción 
laboral de profesionales de la salud área 
quirófano de traumatología del Hospital 
Teodoro Maldonado Carbo? 

 ¿Cuál es la relación entre el desempeño y la 
mejora, con la satisfacción laboral de 
profesionales de la salud área quirófano de 
traumatología del Hospital Teodoro 
Maldonado Carbo? 

Objetivos específicos: 

 Describir la relación entre el contexto y 
liderazgo de la organización, con la 
satisfacción laboral de profesionales de la 
salud área quirófano de Traumatología 
Hospital Teodoro Maldonado Carbo. 

 Definir la relación entre la planificación, 
soporte y operación, con la satisfacción 
laboral de profesionales de la salud área 
quirófano de Traumatología del Hospital 
Teodoro Maldonado Carbo. 

 Establecer la relación entre el desempeño y 
la mejora, con la satisfacción laboral de 
profesionales de la salud área quirófano de 
Traumatología del Hospital Teodoro 
Maldonado Carbo.  

Hipótesis específicas: 

 HA1: Existe relación estadísticamente 
significativa entre el contexto y liderazgo de 
la organización, con la satisfacción laboral 
de profesionales de la salud área quirófano 
de Traumatología del Hospital Teodoro 
Maldonado Carbo.  

 HA2: Existe relación estadísticamente 
significativa entre la planificación, soporte y 
operación, con la satisfacción laboral de 
profesionales de la salud área quirófano de 
Traumatología del Hospital Teodoro 
Maldonado Carbo. 

 HA3: Existe relación estadísticamente 
significativa entre el desempeño y la mejora, 
con la satisfacción laboral de profesionales 
de la salud área quirófano de Traumatología 
del Hospital Teodoro Maldonado Carbo. 

 

 

 

 

 

 



 

 

MATRIZ DE INSTRUMENTO: VARIABLE INDEPENDIENTE 

Título: Gestión de calidad del servicio y satisfacción laboral de profesionales de la salud, hospital Teodoro Maldonado 

Carbo, Guayaquil-Ecuador 2021. 

Contexto de la 
organización 

Nivel de 
comprensión de 
los riesgos 
externos que 
pueden afectar al 
contexto de la 
organización 

¿Ha determinado la organización los riesgos en el entorno económico, social, político, 
legal, tecnológico y ambiental? 
 
¿Ha determinado la organización su dirección estratégica para hacer frente a los riesgos 
que afectan a la capacidad para lograr los resultados?  
 
¿Ha realizado la organización el seguimiento y la revisión de la información sobre los 
riesgos externos que pueden afectar a la organización? 

Siempre: 4 
Casi 
siempre: 3 
Casi 
nunca: 2 
Nunca: 1 

Nivel de 
comprensión de 
necesidades de 
partes 
interesadas 
(proveedores, 
pacientes, 
empleados, 
Estado y usuarios 
en general) 

¿Ha determinado la organización las necesidades de las partes interesadas, que deben 
ser satisfechas de manera apropiada?  

 
¿Ha determinado la organización los requisitos que debe cumplir para satisfacer las 
necesidades de las partes interesadas? 
 
¿Ha determinado la organización el grado de satisfacción de las partes interesadas? 

Grado de 
determinación del 
alcance del 
sistema de 
gestión de la 
calidad 

¿Ha determinado la organización el alcance de cada fase del sistema de gestión de la 
calidad? 

 
¿Ha determinado la organización los productos y servicios que ofrecen la organización? 

 
¿Ha determinado la organización cuáles son las cláusulas de la norma ISO 9i001:18000 
que son aplicables a su sistema de gestión de la calidad? 

Nivel de 
determinación del 
sistema de 
gestión de la 

¿Ha determinado la organización las entradas, salidas, secuencia e interacción de cada 
uno de los procesos para maximizar el nivel de satisfacción de los pacientes y usuarios? 

 
¿Ha determinado la organización los criterios, métodos, indicadores del desempeño 
para asegurarse la operación eficaz y el control de estos procesos? 

VARIABLE DIMENSIONES INDICADORES ÍTEMS ESCALA 

Variable 

independiente: 

 

Gestión de la 

Calidad del 

Servicio 



 

 

 

calidad y sus 
procesos 

  
¿Ha asignado la organización las responsabilidades y autoridades de cada uno de los 
empleados que realizan los procesos en el hospital? 

Liderazgo Nivel de liderazgo 
y compromiso 

¿Ha establecido la organización el enfoque a la satisfacción de los pacientes y demás 
partes interesadas, como centro de su accionar? 
 
¿Ha promovido la alta dirección la organización, la mejora permanente de los procesos 
que afectan la calidad del servicio hospitalario? 
 
¿Ha implementado la organización la gestión de los riesgos, como un requisito 
indispensable del sistema de gestión de la calidad? 

Nivel de 
aceptación de la 
política de la 
calidad 

¿Ha establecido la alta dirección una política de calidad apropiada al propósito de la 
organización? 

 
¿Ha comunicado la alta dirección, a todo el personal de la organización, la política de 
calidad? 

 
¿Incluye la política de calidad el compromiso de la mejora continua del sistema de 
gestión de la calidad? 

Grado de 
asignación de 
roles, 
responsabilidades 
y autoridades en 
la organización 

¿Ha asignado la alta dirección, las responsabilidades y autoridades para el control 
permanente del sistema de gestión de la calidad? 

 
¿Ha asignado la alta dirección las responsabilidades y autoridades para asegurarse de 
que los resultados de los procesos cumplen con el plan estratégico? 

 
¿Ha asignado la alta dirección las responsabilidades y autoridades para asegurarse de 
que se promueve el enfoque al cliente en toda la organización? 

Planificación Nivel de eficacia 
de las acciones 
para abordar 
riesgos y 
oportunidades 

¿Ha determinado la organización, la evaluación de los riesgos y oportunidades en el 
entorno externo, con el fin de aumentar la satisfacción de los pacientes y usuarios? 

 
¿Ha determinado la organización, la evaluación de los riesgos y oportunidades en el 
entorno externo, con el fin de prevenir o reducir efectos no deseados? 

 
¿Ha planificado la organización las acciones para abordar estos riesgos y 
oportunidades del entorno externo? 

 



 

 

 

Nivel de 
aceptación de los 
objetivos de la 
calidad y 
planificación para 
lograrlos 

¿Ha establecido la alta dirección, objetivos de la calidad coherentes con la política de 
la calidad? 

 
¿Ha determinado la organización qué recursos se requerirán para cumplir con los 
objetivos de la calidad? 

 
¿Ha determinado la organización quién es responsable para cumplir con los objetivos 
de la calidad? 

Grado de 
planificación de 
los cambios 

¿Ha considerado la organización el procedimiento para el cambio de los objetivos de la 
calidad? 

 
¿Ha considerado la organización la disponibilidad de recursos? 

 
¿Ha considerado la organización el cambio de responsabilidades y autoridades de 
quienes controlan el cumplimiento de los objetivos de la calidad? 

Apoyo Nivel de 
disponibilidad de 
recursos 
(materiales, 
personas, 
infraestructura) 

¿Ha determinado la organización, cuáles son los recursos que deben mantenerse 
disponibles para cumplir con los objetivos del sistema de la calidad? 

 
¿Incluye la infraestructura, edificios, equipos, tecnologías de información y 
comunicación, para mejorar continuamente los procesos del servicio hospitalario? 

 
¿Ha elaborado la organización los manuales pertinentes para definir las condiciones de 
seguridad para proteger a los trabajadores, en el ambiente de trabajo? 

Grado de 
competencia del 
personal 

¿Ha determinado la organización la competencia de los empleados? 
 

¿Ha asegurado la organización las necesidades de formación y capacitación de los 
empleados? 

 
¿Ha conservado la organización la evaluación de la capacitación de los empleados, 
desde la óptica de las competencias adquiridas? 

Nivel de toma de 
conciencia 

¿Ha asegurado la organización de que los trabajadores tomen conciencia del 
cumplimiento de la política de la calidad? 

 
¿Ha asegurado la organización de que los trabajadores tomen conciencia del 
cumplimiento de los objetivos de la calidad? 

 



 

 

¿Ha asegurado la organización de que los trabajadores tomen conciencia del 
cumplimiento de la mejora continua? 

Nivel de 
comunicación 

¿Ha incluido la organización, qué, cómo, cuándo y dónde comunicar los temas 
pertinentes al sistema de gestión de la calidad? 

 
¿Ha incluido la organización el flujo de la comunicación de los  temas pertinentes al 
sistema de gestión de la calidad? 

 
¿Ha establecido la organización las responsabilidades y autoridades sobre el área de 
comunicación de los  temas pertinentes al sistema de gestión de la calidad? 

Nivel de 
información 
documentada 

¿Se ha elaborado el manual del Sistema de Gestión de la Calidad 
 
¿Se ha elaborado los manuales de procedimientos del sistema de gestión de la calidad? 
 
¿Se ha elaborado los instructivos de los procedimientos del sistema de gestión de la 
calidad? 

Operación Nivel de 
planificación y 
control 
operacional 

¿Ha planificado la organización los indicadores para medir el nivel de cumplimiento de 
los procesos del servicio? 

 
¿Mantiene la organización un manual para el control del cumplimiento de los procesos? 
 
¿Mantiene la organización un manual para la medición de la calidad del servicio? 

Grado de 
cumplimiento de 
requisitos para 
servicios 
ofertados a 
pacientes y 
usuarios 

¿Incluye la comunicación con los pacientes y usuarios, la información relativa a los 
productos y servicios? 

 
¿Incluye la comunicación, la retroalimentación de los pacientes y usuarios, incluyendo 
sus quejas? 

 
¿Incluye la comunicación con los pacientes y usuarios, las acciones para minimizar el 
impacto de sus quejas? 

Nivel de control 
de los procesos, 
productos y 
servicios 
suministrados 
externamente 

¿Ha determinado la organización, el procedimiento de control de la calidad de los 
servicios ofertados a los pacientes y usuarios? 
 
¿Mantiene la organización un procedimiento para la selección de proveedores? 
 
¿Ha determinado la organización, el procedimiento de control de la calidad en las 
relaciones con los proveedores? 



 

 

Nivel de 
producción y 
previsión del 
servicio 

¿Mantiene la organización disponible la información del paciente y usuarios, cuando 
sea requerida? 
 
¿Ha determinado la organización los mecanismos para la medición de la calidad del 
servicio en cada una de sus etapas? 
 
¿Ha designado la organización, a las personas competentes para calificar la calidad del 
servicio en cada una de sus etapas? 

Evaluación del 
desempeño de 
los procesos 

Nivel de 
seguimiento, 
medición, análisis 
y evaluación 

¿Ha determinado la organización los métodos para la medición de los procesos del 
servicio? 

 
¿Se han utilizado los resultados del análisis de los procesos, para evaluar el grado de 
conformidad de los productos y servicios? 
 
¿Se han utilizado los resultados del análisis para evaluar la necesidad de mejoras en el 
sistema de gestión de la calidad? 

Nivel de revisión 
por la dirección 

¿Ha revisado la dirección la información sobre el desempeño del cliente y la 
retroalimentación del sistema de la calidad? 
 
¿Ha revisado la dirección, los resultados de la evaluación del desempeño de los 
procesos? 
 
¿Ha revisado la dirección los cambios para mejorar el sistema de gestión de la calidad? 

Mejora Generalidades ¿Ha detectado la organización las oportunidades de mejora, que incluyen mejorar los 
productos y servicios para satisfacer las necesidades y expectativas futuras de los 
pacientes y usuarios? 

 
¿Ha detectado la organización las oportunidades de mejora, que incluyen corregir, 
prevenir o reducir los efectos no deseados? 

 
¿Ha detectado la organización las oportunidades de mejora, que incluyen mejorar el 
desempeño y la eficacia del sistema de gestión de la calidad? 

Grado de no 
conformidad y 
acción correctiva 

¿Toma acciones la organización para controlar y corregir las no conformidades? 
 

¿Evalúa la organización la necesidad de acciones para eliminar la no conformidad, 
mediante métodos adecuados? 

 



 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

  

 

 

 

 

¿Conserva la organización información documentada sobre la naturaleza de las no 
conformidades y los resultados de cualquier acción correctiva? 

Grado de 
ejecución de la 
mejora continua 

¿Mejora continuamente la organización la conveniencia, adecuación y eficacia del 
sistema de gestión de la calidad? 

 
¿Considera la organización los resultados del análisis y la evaluación, y las salidas de 
la revisión por la dirección, para determinar si hay necesidades u oportunidades que 
deben considerarse como parte de la mejora continua? 

 



 

 

MATRIZ DE INSTRUMENTO: VARIABLE DEPENDIENTE 

 

Título: Gestión de calidad del servicio y satisfacción laboral de profesionales de la salud, hospital Teodoro Maldonado 

Carbo, Guayaquil-Ecuador 2021. 

Variable 
dependiente: 
 
Satisfacción 

laboral de 

profesionales 

de salud 

Logros Metas alcanzadas ¿Permiten las metas fijadas por la dirección, alcanzar sus logros? Muy 
satisfecho: 
4 
Bastante 
satisfecho: 
3 
Poco 
satisfecho: 
2 
Nada 

satisfecho: 

1 

Resultados o 

rendimientos del 

trabajo 

¿Su rendimiento en el trabajo le permitirá alcanzar sus logros? 

Sentimiento del 

deber cumplido 

¿Siente que ha cumplido sus logros? 

Satisfacción por 

logros 

¿Qué satisfacción ha tenido en la empresa? 

Reconocimiento De su trabajo ¿Considera que su esfuerzo en el trabajo ha sido reconocido en la organización? 

Relaciones con el 

personal directivo, 

administrativo u 

operativo 

¿Mantiene buenas relaciones con el personal directivo, administrativo u operativo de 

la organización? 

Elogios, censuras ¿Cómo se siente con los elogios o censuras recibidas en su trabajo? 

Posibilidades de 

ascenso 

¿Está usted satisfecho con sus posibilidades de ascenso? 

Trabajo Atrayente ¿Considera que su trabajo es atrayente? 

Creativo ¿Considera que su trabajo es creativo? 

Variado ¿Considera que su trabajo es variado? 

VARIABLE DIMENSIONES INDICADORES ÍTEMS ESCALA 



 

 

Organización de 

trabajo 

¿Está usted satisfecho con la organización del trabajo? 

Responsabilidad Nivel de 

supervisión 

¿Cree usted que es óptimo el nivel de supervisión en el trabajo? 

Responsable de su 

propio trabajo o el 

de otros 

¿Cómo se siente por el control de sus tareas o de sus subordinados? 

Trabajo importante ¿Cómo se siente por la importancia de su trabajo? 

Jerarquía superior ¿Está usted satisfecho con los empleados que dependen de usted? 

Promoción Cambio de nivel ¿Considera usted que debe ser cambiado a otro nivel superior? 

Posibilidad de 

ascenso 

¿Qué nivel de satisfacción percibe por sus posibilidades de ascenso? 

Formación o cargo 

de la empresa 

¿Qué nivel de satisfacción percibe por la formación o capacitación sobre su  puesto 

de trabajo en la organización? 

Competencia 

del superior 

Competencia de la 

organización 

¿Cuál es el nivel de satisfacción que percibe por el trabajo de sus superiores? 

Sistema de 

administración 

¿Qué nivel de satisfacción ha percibido por el sistema de administración en la 

organización? 

Claridad de 

políticas 

¿Cómo se siente con la claridad de las políticas de la organización? 

¿Satisfacción en 

relaciones con 

superiores? 

¿Está usted satisfecho con los jefes y superiores? 

Remuneración Sueldos ¿Cuál es el nivel de satisfacción percibido por el sueldo que recibe? 

Primas ¿Cuál es el nivel de satisfacción percibido por las primas y beneficios? 



 

 

Ventajas 

económicas 

¿Cuál es el nivel de satisfacción percibido por  las ventajas económicas que le ofrece 

la organización? 

Satisfacción 

salarial 

¿Está usted satisfecho con su sueldo?  

Dirección y 

relaciones 

humanas 

 

Relación con 

superiores 

¿Está usted satisfecho con sus superiores? 

Relación con 

colegas 

¿Está usted satisfecho con sus compañeros de trabajo? 

Relación con 

inferiores 

¿Está usted satisfecho con la relación que mantiene con sus inferiores? 
 

Ambiente físico ¿Es satisfactorio el ambiente en su puesto de trabajo? 

Condiciones de 

trabajo 

Cantidad de trabajo ¿Es satisfactoria la cantidad de trabajo? 

Condiciones de 

seguridad 

¿Son satisfactorias las condiciones de seguridad de su puesto de trabajo? 

Tipo de trabajo ¿Está usted satisfecho con el tipo de trabajo que hace? 

Metas alcanzadas ¿Permiten las metas fijadas por la dirección, alcanzar sus logros? 

 

 



 

 

 

FACULTAD DE POSGRADO 

ANEXO 1. INSTRUMENTO PARA MEDIR LA GESTIÓN DE LA CALIDAD DEL 

SERVICIO 

ENCUESTA A PROFESIONALES SANITARIOS DEL QUIRÓFANO DE 

TRAUMATOLOGÍA DEL HOSPITAL TEODORO MALDONADO CARBO SOBRE 

LA GESTIÓN DE LA CALIDAD DEL SERVICIO DE SALUD 

Instrucciones: Solicito su colaboración para la ejecución de esta encuesta, por 

consiguiente, se le agradece que se digne a contestar el cuestionario que es 

confidencial. El objetivo del mismo es recabar información sobre la gestión de la 

calidad del servicio en el Área Quirófano de Traumatología del Hospital Teodoro 

Maldonado Carbo y su relación con su satisfacción laboral. Se le pide que lea cada 

pregunta y marque con una X la opción que crea conveniente, según la escala del 

cuestionario. 

 

 

 

 

 

 

 

 

ESCUELA PROFESIONAL DE MAESTRÍA EN GESTIÓN 

DE LOS SERVICIOS DE LA SALUD 



 

 

 

No. Preguntas Escala 

Siempre Casi 
siempre 

Casi 
nunca 

Nunca 

4 3 2 1 

1 ¿Ha determinado la organización los riesgos en el entorno 
económico, social, político, legal, tecnológico y ambiental? 

    

2 ¿Ha determinado la organización su dirección estratégica para 
hacer frente a los riesgos que afectan a la capacidad para 
lograr los resultados?  

    

3 ¿Ha realizado la organización el seguimiento y la revisión de 
la información sobre los riesgos externos que pueden afectar 
a la organización? 

    

4 ¿Ha determinado la organización las necesidades de las 
partes interesadas, que deben ser satisfechas de manera 
apropiada?  

    

5 ¿Ha determinado la organización los requisitos que debe 
cumplir para satisfacer las necesidades de las partes 
interesadas? 

    

6 ¿Ha determinado la organización el grado de satisfacción de 
las partes interesadas? 

    

7 ¿Ha determinado la organización el alcance de cada fase del 
sistema de gestión de la calidad? 

    

8 ¿Ha determinado la organización los productos y servicios que 
ofrecen la organización? 

    

9 ¿Ha determinado la organización cuáles son las cláusulas de 
la norma ISO 9i001:18000 que son aplicables a su sistema de 
gestión de la calidad? 

    

10 ¿Ha determinado la organización las entradas, salidas, 
secuencia e interacción de cada uno de los procesos para 
maximizar el nivel de satisfacción de los pacientes y usuarios? 

    

11 ¿Ha determinado la organización los criterios, métodos, 
indicadores del desempeño para asegurarse la operación 
eficaz y el control de estos procesos? 

    

12 ¿Ha asignado la organización las responsabilidades y 
autoridades de cada uno de los empleados que realizan los 
procesos en el hospital? 

    

13 ¿Ha establecido la organización el enfoque a la satisfacción de 
los pacientes y demás partes interesadas, como centro de su 
accionar? 

    

14 ¿Ha promovido la alta dirección la organización, la mejora 
permanente de los procesos que afectan la calidad del servicio 
hospitalario? 

    

15 ¿Ha implementado la organización la gestión de los riesgos, 
como un requisito indispensable del sistema de gestión de la 
calidad? 

    

16 ¿Ha establecido la alta dirección una política de calidad 
apropiada al propósito de la organización? 

    

17 ¿Ha comunicado la alta dirección, a todo el personal de la 
organización, la política de calidad? 

    

18 ¿Incluye la política de calidad el compromiso de la mejora 
continua del sistema de gestión de la calidad? 

    

19 ¿Ha asignado la alta dirección, las responsabilidades y 
autoridades para el control permanente del sistema de gestión 
de la calidad? 

    

20 ¿Ha asignado la alta dirección las responsabilidades y 
autoridades para asegurarse de que los resultados de los 
procesos cumplen con el plan estratégico? 

    

21 ¿Ha asignado la alta dirección las responsabilidades y 
autoridades para asegurarse de que se promueve el enfoque 
al cliente en toda la organización? 

    

22 ¿Ha determinado la organización, la evaluación de los riesgos 
y oportunidades en el entorno externo, con el fin de aumentar 
la satisfacción de los pacientes y usuarios? 

    

23 ¿Ha determinado la organización, la evaluación de los riesgos 
y oportunidades en el entorno externo, con el fin de prevenir o 
reducir efectos no deseados? 

    

24 ¿Ha planificado la organización las acciones para abordar 
estos riesgos y oportunidades del entorno externo? 

    

25 ¿Ha establecido la alta dirección, objetivos de la calidad 
coherentes con la política de la calidad? 

    

26 ¿Ha determinado la organización qué recursos se requerirán 
para cumplir con los objetivos de la calidad? 

    



 

 

27 ¿Ha determinado la organización quién es responsable para 
cumplir con los objetivos de la calidad? 

    

28 ¿Ha considerado la organización el procedimiento para el 
cambio de los objetivos de la calidad? 

    

29 ¿Ha considerado la organización la disponibilidad de 
recursos? 

    

30 ¿Ha considerado la organización el cambio de 
responsabilidades y autoridades de quienes controlan el 
cumplimiento de los objetivos de la calidad? 

    

31 ¿Ha determinado la organización, cuáles son los recursos que 
deben mantenerse disponibles para cumplir con los objetivos 
del sistema de la calidad? 

    

32 ¿Incluye la infraestructura, edificios, equipos, tecnologías de 
información y comunicación, para mejorar continuamente los 
procesos del servicio hospitalario? 

    

33 ¿Ha elaborado la organización los manuales pertinentes para 
definir las condiciones de seguridad para proteger a los 
trabajadores, en el ambiente de trabajo? 

    

34 ¿Ha determinado la organización la competencia de los 
empleados? 

    

35 ¿Ha asegurado la organización las necesidades de formación 
y capacitación de los empleados? 

    

36 ¿Ha conservado la organización la evaluación de la 
capacitación de los empleados, desde la óptica de las 
competencias adquiridas? 

    

37 ¿Ha asegurado la organización de que los trabajadores tomen 
conciencia del cumplimiento de la política de la calidad? 

    

38 ¿Ha asegurado la organización de que los trabajadores tomen 
conciencia del cumplimiento de los objetivos de la calidad? 

    

39 ¿Ha asegurado la organización de que los trabajadores tomen 
conciencia del cumplimiento de la mejora continua? 

    

40 ¿Ha incluido la organización, qué, cómo, cuándo y dónde 
comunicar los temas pertinentes al sistema de gestión de la 
calidad? 

    

41 ¿Ha incluido la organización el flujo de la comunicación de los  
temas pertinentes al sistema de gestión de la calidad? 

    

42 ¿Ha establecido la organización las responsabilidades y 
autoridades sobre el área de comunicación de los  temas 
pertinentes al sistema de gestión de la calidad? 

    

43 ¿Se ha elaborado el manual del Sistema de Gestión de la 
Calidad 

    

44 ¿Se ha elaborado los manuales de procedimientos del sistema 
de gestión de la calidad? 

    

45 ¿Se ha elaborado los instructivos de los procedimientos del 
sistema de gestión de la calidad? 

    

46 ¿Ha planificado la organización los indicadores para medir el 
nivel de cumplimiento de los procesos del servicio? 

    

47 ¿Mantiene la organización un manual para el control del 
cumplimiento de los procesos? 

    

48 ¿Mantiene la organización un manual para la medición de la 
calidad del servicio? 

    

49 ¿Incluye la comunicación con los pacientes y usuarios, la 
información relativa a los productos y servicios? 

    

50 ¿Incluye la comunicación, la retroalimentación de los pacientes 
y usuarios, incluyendo sus quejas? 

    

51 ¿Incluye la comunicación con los pacientes y usuarios, las 
acciones para minimizar el impacto de sus quejas? 

    

52 ¿Ha determinado la organización, el procedimiento de control 
de la calidad de los servicios ofertados a los pacientes y 
usuarios? 

    

53 ¿Mantiene la organización un procedimiento para la selección 
de proveedores? 

    

54 ¿Ha determinado la organización, el procedimiento de control 
de la calidad en las relaciones con los proveedores? 

    

55 ¿Mantiene la organización disponible la información del 
paciente y usuarios, cuando sea requerida? 

    

56 ¿Ha determinado la organización los mecanismos para la 
medición de la calidad del servicio en cada una de sus etapas? 

    

57 ¿Ha designado la organización, a las personas competentes 
para calificar la calidad del servicio en cada una de sus etapas? 

    

58 ¿Ha determinado la organización los métodos para la medición 
de los procesos del servicio? 

    



 

 

 

 

  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

59 ¿Se han utilizado los resultados del análisis de los procesos, 
para evaluar el grado de conformidad de los productos y 
servicios? 

    

60 ¿Se han utilizado los resultados del análisis para evaluar la 
necesidad de mejoras en el sistema de gestión de la calidad? 

    

61 ¿Ha revisado la dirección la información sobre el desempeño 
del cliente y la retroalimentación del sistema de la calidad? 

    

62 ¿Ha revisado la dirección, los resultados de la evaluación del 
desempeño de los procesos? 

    

63 ¿Ha revisado la dirección los cambios para mejorar el sistema 
de gestión de la calidad? 

    

64 ¿Ha detectado la organización las oportunidades de mejora, 
que incluyen mejorar los productos y servicios para satisfacer 
las necesidades y expectativas futuras de los pacientes y 
usuarios? 

    

65 ¿Ha detectado la organización las oportunidades de mejora, 
que incluyen corregir, prevenir o reducir los efectos no 
deseados? 

    

66 ¿Ha detectado la organización las oportunidades de mejora, 
que incluyen mejorar el desempeño y la eficacia del sistema 
de gestión de la calidad? 

    

67 ¿Toma acciones la organización para controlar y corregir las 
no conformidades? 

    

68 ¿Evalúa la organización la necesidad de acciones para 
eliminar la no conformidad, mediante métodos adecuados? 

    

69 ¿Conserva la organización información documentada sobre la 
naturaleza de las no conformidades y los resultados de 
cualquier acción correctiva? 

    

70 ¿Mejora continuamente la organización la conveniencia, 
adecuación y eficacia del sistema de gestión de la calidad? 

    

71 ¿Considera la organización los resultados del análisis y la 
evaluación, y las salidas de la revisión por la dirección, para 
determinar si hay necesidades u oportunidades que deben 
considerarse como parte de la mejora continua? 

    



 

 

 

 

FACULTAD DE POSGRADO 

 INSTRUMENTO PARA MEDIR LA SATISFACCIÓN LABORAL 

ENCUESTA A PROFESIONALES SANITARIOS DEL QUIRÓFANO DE 

TRAUMATOLOGÍA DEL HOSPITAL TEODORO MALDONADO CARBO SOBRE 

LA SATISFACCIÓN LABORAL DE LOS PROFESIONALES SANITARIOS 

Instrucciones: Solicito su colaboración para la ejecución de esta encuesta, por 

consiguiente, se le agradece que se digne a contestar el cuestionario que es 

confidencial. El objetivo del mismo es recabar información sobre la gestión de la 

calidad del servicio en el Área Quirófano de Traumatología del Hospital Teodoro 

Maldonado Carbo y su relación con su satisfacción laboral. Se le pide que lea cada 

pregunta y marque con una X, la opción que crea conveniente, según la escala del 

cuestionario. 

  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

ESCUELA PROFESIONAL DE MAESTRÍA EN GESTIÓN 

DE LOS SERVICIOS DE LA SALUD 



 

 

 

No. Preguntas Escala 

Muy 
satisfecho 

Bastante 
satisfecho 

Poco 
satisfecho 

Nada 
satisfecho 

4 3 2 1 

1 ¿Permiten las metas fijadas por la dirección, 
alcanzar sus logros? 

    

2 ¿Su rendimiento en el trabajo le permitirá alcanzar 
sus logros? 

    

3 ¿Siente que ha cumplido sus logros?     

4 ¿Qué satisfacción ha tenido en la empresa?     

5 ¿Considera que su esfuerzo en el trabajo ha sido 
reconocido en la organización? 

    

6 ¿Mantiene buenas relaciones con el personal 
directivo, administrativo u operativo de la 
organización? 

    

7 ¿Cómo se siente con los elogios o censuras 
recibidas en su trabajo? 

    

8 ¿Está usted satisfecho con sus posibilidades de 
ascenso? 

    

9 ¿Considera que su trabajo es atrayente?     

10 ¿Considera que su trabajo es creativo?     

11 ¿Considera que su trabajo es variado?     

12 ¿Está usted satisfecho con la organización del 
trabajo? 

    

13 ¿Cree usted que es óptimo el nivel de supervisión 
en el trabajo? 

    

14 ¿Cómo se siente por el control de sus tareas o de 
sus subordinados? 

    

15 ¿Cómo se siente por la importancia de su trabajo?     

16 ¿Está usted satisfecho con los empleados que 
dependen de usted? 

    

17 ¿Considera usted que debe ser cambiado a otro 
nivel superior? 

    

18 ¿Qué nivel de satisfacción percibe por sus 
posibilidades de ascenso? 

    

19 ¿Qué nivel de satisfacción percibe por la formación 
o capacitación sobre su puesto de trabajo en la 
organización? 

    

20 ¿Cuál es el nivel de satisfacción que percibe por el 
trabajo de sus superiores? 

    

21 ¿Qué nivel de satisfacción ha percibido por el 
sistema de administración en la organización? 

    

22 ¿Cómo se siente con la claridad de las políticas de 
la organización? 

    

23 ¿Está usted satisfecho con los jefes y superiores?     

24 ¿Cuál es el nivel de satisfacción percibido por el 
sueldo que recibe? 

    

25 ¿Cuál es el nivel de satisfacción percibido por las 
primas y beneficios? 

    

26 ¿Cuál es el nivel de satisfacción percibido por las 
ventajas económicas que le ofrece la organización? 

    

27 ¿Está usted satisfecho con su sueldo?      

28 ¿Está usted satisfecho con sus superiores?     

29 ¿Está usted satisfecho con sus compañeros de 
trabajo? 

    

30 ¿Está usted satisfecho con la relación que mantiene 
con sus inferiores? 
 

    

31 ¿Es satisfactorio el ambiente en su puesto de 
trabajo? 

    

32 ¿Es satisfactoria la cantidad de trabajo?     

33 ¿Son satisfactorias las condiciones de seguridad de 
su puesto de trabajo? 

    

34 ¿Está usted satisfecho con el tipo de trabajo que 
hace? 

    



 

 

 BASE DE DATOS DE GESTIÓN DE CALIDAD DEL SERVICIO 

. 

Fuente: Encuestas de gestión de calidad del servicio. 



 

 

 BASE DE DATOS DE SATISFACCIÓN LABORAL 

 

 

 

Fuente: Encuestas de satisfacción laboral. 

 



 

 

Consistencia Interna 

Tabla 1. 

Coeficiente de confiabilidad de Gestión de la Calidad del Servicio de los 

profesionales sanitarios 

Dimensión N° ítems N M DE α 

Gestión de Calidad del 
Servicio  

72 20 2.71 .476 .961 

Contexto de la 
organización 
 

12 20 2.71 .408 .939 

Liderazgo 9 20 2.70 .401 .833 
Planificación 9 20 2.70 .452 .798 
Apoyo 15 20 2.72 .524 .852 
Operación 12 20 2.70 .551 .821 
Evaluación del 
desempeño 

6 20 2.71 .470 .762 

Mejora 9 20 2.75 .491 .814 

Nota: N: Población, M: Media, DE: Desviación estándar:  α: Alfa de Cronbach 

La tabla 1. Podemos observar el análisis de confiabilidad por consistencia interna 

en la escala de Gestión de la Calidad del Servicio en los profesionales sanitarios 

por medio del coeficiente de Alfa de Alfa de Cronbach con la muestra piloto de 20 

profesionales, los valores se evidenciaron un alto índice de confiabilidad en la 

Dimensión global Contexto de la Organización (α =939) en la dimensión de 

Liderazgo (α =833), Planificación (α =798), Apoyo (α =852),Operación (α =821), 

Evaluacion del Desempeño(α =762) y en Mejora (α =814) en la variable total en 

Gestión de la Calidad del Servicio (α =961) por consiguiente pone de manifiesto el 

instrumento tiene una evidencia y grado de confiabilidad por consistencia interna.  

 

 

 

 

 



 

 

Consistencia interna 

 

Tabla 2. 

Coeficiente de confiabilidad en la Satisfacción Laboral de los profesionales 

sanitarios. 

Dimensión N° ítems N M DE α 

Satisfacción Laboral 35 20 2.759 .391 .944 

Logros 4 20 2.72 .424 .844 

Reconocimiento 4 20 2.82 .414 .784 
Trabajo 4 20 2.78 .324 .676 
Responsabilidad 4 20 2.73 .334 .732 
Promoción 3 20 2.75 .441 .669 
Competencia del 
superior 

4 20 276 .447 .760 

Remuneración 4 20 2.75 .332 .667 
Dirección y relaciones 
humanas 

4 20 2.70 .349 .656 

Condiciones de trabajo 4 20 2.78 464 .666 

Nota: N: Población, M: Media, DE: Desviación estándar:  α: Alfa de Cronbach 

La tabla 1. Podemos observar el análisis de confiabilidad por consistencia interna 

en la escala de Satisfacción Laboral  en los profesionales sanitarios por medio del 

coeficiente de Alfa de Alfa de Cronbach con muestra piloto de 20 profesionales 

sanitarios, los valores se evidenciaron un alto índice de confiabilidad en la 

Dimensión global tenemos Logros (α =844) en la dimensión de Reconocimiento (α 

=784 ), Trabajo  (α =676 ), Responsabilidad (α = 732), Promoción  (α = 669), 

Competencia del superior (α =760 ) Remuneración  (α =667)  Dirección y 

Relaciones Humanas (α =656 ), Condiciones del Trabajo(α = 666),   en la variable 

total en Satisfacción Laboral (α =944 ) por consiguiente pone de manifiesto el 

instrumento tiene una evidencia y grado de confiabilidad por consistencia interna.  

 

 



 

 

 

 

 

 

MATRICES VALIDACIÓN DE EXPERTOS 



 

  



 

 

 

 

 

 

 

 



 

  



 

 
 



 

  



 

 
 



 

  



 

 

 



 

 

 



 

 

 



 

 



 

 



 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 

 

 

 

 

 



 

 

 

 

 

 



 

 

 

 

 

 



 

 

 

 

 

 



 

 

 

 

 

 



 

 

 

 

 

 



 

 

 

 

 

 

 



 

 

 

 

 

 

 



 

 

 

 

 



 

 

 

 

 

 



 

 

 

 



 

 

 



 

 

 

 

 


