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Resumen 

La investigación tuvo como objetivo determinar la relación entre la calidad del 

servicio y la satisfacción del usuario en el servicio Banco de Sangre del Hospital 

Regional Lambayeque en el 2020, la metodología es descriptiva correlacional, 

diseño no experimental y la población encuestada fue un total de 69 participantes. 

Los resultados de la investigación muestran que la calidad del servicio es deficiente 

con un promedio de 37,7%, donde las dimensiones Capacidad de Respuesta y 

Confiabilidad son percibidas como deficientes con 33,3% y 31,9%; además, las 

dimensiones Seguridad y Confianza superan con un promedio de 46,4% y 44,9% 

pero no cumplen con las expectativas de los usuarios, ya que mostraron altas 

expectativas, lo que sería la brecha de insatisfacción. Se concluyó que existe una 

relación positiva entre ambas variables con un coeficiente de 0,778, lo que significa 

que la satisfacción de los usuarios depende de la calidad del servicio.  

Palabras Clave: Calidad de Servicio – Satisfacción del Usuario. 
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Abstract 

The research aimed to determine the relationship between the quality of the 

service and the satisfaction of the user in the Blood Bank service of the Lambayeque 

Regional Hospital in 2020, the methodology is descriptive correlational, non-

experimental design and the population surveyed was a total of 69 participants. The 

results of the research show that the quality of the service is deficient with an 

average of 37.7%, where the dimensions Responsiveness and Reliability are 

perceived as deficient with 33.3% and 31.9%; In addition, the Security and Trust 

dimensions exceed with an average of 46.4% and 44.9% but do not meet the 

expectations of users, since they showed high expectations, which would be the 

dissatisfaction gap. It was concluded that there is a positive relationship between 

both variables with a coefficient of 0.778, which means that user satisfaction 

depends on the quality of the service.  

Keywords: Quality of Service – User Satisfaction. 
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I. INTRODUCCIÓN 

1.1. Realidad Problemática 

A Nivel Internacional 

En Ecuador Gaspar (2019) hace referencia sobre el desconocimiento de las 

donaciones que conlleva a una limitación de donantes. Del 2015 al 2017, el 

Ministerio de Salud Pública, realiza campañas de cultura de donación: 84 eventos 

de colecta y 5.733 actividades de sensibilización, sin embargo, los resultados no 

fueron los esperados. Otro factor, es la no reincidencia de la donación, causada por 

la insatisfacción en la toma de muestra y las deficiencias en el proceso de la 

extracción, también es una insatisfacción los horarios de atención. 

De manera similar en Guayaquil Vera (2019) refiere que, en el Hospital 

General Guasmo Sur, atravesó deficiencias respecto a la toma de muestra y 

entrega de resultados, todo esto debido a la alta demanda de los usuarios. En tal 

sentido refiere que por la falta de personal, no se proporciona una atención 

favorable, lo cual se ve reflejado en la satisfacción del usuario, y esto principalmente 

se debe a la alta demanda o pacientes que son atendidos, ya que estos superaron 

la cifra estimada. Por lo tanto, es importante que cualquier organización cuente con 

los suficientes recursos financieros y recursos humanos para poder atender 

satisfactoriamente a la demanda de un servicio y/o producto, ya en general.  

Garcia, Quituizaca y Sichiqui (2016) en Cuenca, señala que la cantidad de 

donantes de sangre en el país es insuficiente para satisfacer las necesidades 

diarias de cientos de personas que necesitan transfusiones de sangre, ya sea para 

accidentes, enfermedades, quemaduras, cirugías o cualquier trasplante. Además, 

señala que de acuerdo con la O.M.S., para poder cubrir las diversas transfusiones 

de sangre es necesario que el 2% de la población done voluntariamente. Esto 

permite deducir, que por la falta de donaciones voluntarias muchos pacientes no 

son satisfechos, no solamente por el servicio que la organización les está 

brindando, sino por la deficiente atención que reciben algunos donantes y ello les 

limita a realizarlo voluntariamente.  
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Romero y Calderón (2015) San Salvador, desarrollaron un estudio en una 

organización de Bloom, donde precisaron que existen diferentes factores que tienen 

influencias en la hemodonación voluntaria altruista; asimismo, precisaron de la 

importancia que sería si logramos obtener el 100% de donantes voluntarios de 

sangre, y así lograr que todo paciente que requiera de una transfusión pueda contar 

con grupos sanguíneos seguros y estén disponibles en el momento que se 

necesita.  

Pedraza (2014) Bogotá, en su proyecto de tesis titulado "Calidad de la 

atención de los donantes de sangre y su impacto en el reclutamiento de la unidad"; 

Algunas personas manifiestan que la donación voluntaria de sangre es muy 

reducida a nivel internacional, siendo además considerada como una cultura 

humanística. Asimismo, señaló que los bancos no toman las acciones 

correspondientes para poder motivar a los donantes voluntarios. Así mismo, señala 

que la atención que debe recibir el donante debe ser personalizada, ya que ello 

permite que con mayor frecuencia este tiempo de personas se incentiven a donar 

voluntariamente y a través de ello se pueda satisfacer las necesidades del paciente.  

 A Nivel Nacional 

En Lima Gutierrez (2018) afirma que a todo donante que brinda su tiempo y 

voluntad se le debe brindar una atención de calidad, ya que esta acción es 

fundamental para buscar su lealtad y por lo tanto debe recibir la atención que se 

merece desde el momento que este ingresa al establecimiento, hasta el momento 

que este se retira. Se precisó que, en un hospital de Lima, las donaciones de 

sangres es aproximadamente doce mil unidades, lo cual aún es relativamente bajo 

para dicha institución, por lo tanto, debemos promover una cultura de donación al 

público. Además, precisa que hasta la fecha se desconoce si las personas que 

donaron voluntariamente quedaron o no satisfechas.  
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Olaza (2018) Huaraz mencionó en un estudio relacionado a la satisfacción del 

usuario y la calidad de la atención en el "Hospital Víctor Ramos Guardia" hace 

mención que la mayoría de las personas que donaron sangre en la unidad de 

emergencias se manifestaron insatisfechos, por lo tanto, es fundamental que la 

atención sea fortalecida, para que el donante tenga un nivel de satisfacción 

suficiente y de esta manera se consiga su frecuencia en forma periódica, de lo 

contrario este ya no podrá retornar y definitivamente estaría afectando a los 

requerimiento de sangre para diversos pacientes que necesitan en dicha institución.  

Diaz (2018) Lima, existe una gran cantidad de personas que se encontraron 

insatisfechos con el hospital donde realizaron sus donaciones, este descontento se 

debió principalmente a las largas colas de espera, a la inadecuada atención 

prestada por los profesionales, la información inadecuada que les proporcionan e 

incluso algunos manifestaron que no son tratados con igual. Por lo tanto, es 

fundamental que las organizaciones presten mayor interés en mejorar la 

satisfacción de estas personas que acuden voluntariamente a realizar sus 

donaciones en beneficio de otras organizaciones.  

Aliano (2018) Lima, afirmó que en el instituto Neoplástico la mayoría de los 

voluntarios que donaron carecen de acciones para mejorar su satisfacción, esto se 

debe a que la organización no orienta a las personas cómo es el proceso para que 

puedan realizar sus donaciones con mayor facilidad; además, señaló que la 

satisfacción de los donantes es un factor fundamental que debe evaluar dicha 

organización, ya que eso garantiza el recurso que se necesita para garantizar la 

recuperación de otras personas que necesitan dicha donación.  

En Trujillo Pintado (2017) testifica que el Hospital Regional Docente de Trujillo 

presenta alto índice de insatisfacción de los usuarios, esto principalmente se debe 

a que el personal de la organización no cuenta con los suficientes materiales para 

poder desempeñarse correctamente y por ende a causa de ello no pueden brindar 

una atención personalizada. Por lo tanto, es importante conocer que el servicio no 

solamente depende del propio colaborador, sino que también este puede tener 

todas las intenciones de ofrecer lo mejor, sin embargo, no lo puede hacer por la 

falta de los diversos materiales y en tal sentido, el usuario califica negativamente al 
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hospital. En tal sentido es fundamental saber que la satisfacción no solo depende 

de la institución, sino que está sujeta a diversos factores que se encuentran dentro 

de la organización.  

  A Nivel Local 

El Servicio Banco de Sangre del Hospital Regional Lambayeque, por ser nivel 

3-1, abastece de unidades de sangre por medio de convenios a hospitales MINSA 

y clínicas particulares, es por eso que se debe la afluencia de donantes. 

Contando para la atención con 20 colaboradores entre nombrado, cas y 

terceros, por lo que se observó la siguiente problemática los colaboradores 

nombrados tratan a los usuarios sin amabilidad perjudicando de esa manera a los 

futuros donantes voluntarios. 

Los pocos colaboradores cas y terceros que cuenta el servicio mención arriba 

tratan con amabilidad a los usuarios, todos son personal rotativo por lo tanto hay 

días que el donante se va algo satisfecho y varias veces insatisfechos. 

El desánimo de los colaboradores muchas veces consiste en problemas 

familiares, conducta, conflicto entre colaboradores, esto influye en la atención y 

satisfacción del donante. 

La remuneración es otro de los factores importantes ya que el pago es a 

destiempo en los colaboradores que trabajan por terceros ya que no se sienten 

motivados por lo tanto no brindan una buena calidad y satisfacción al donante 

perjudicando la productividad. 

La falta de personal para atender una gran demanda de donantes. 

El Servicio Banco de Sangre no cuenta con un servicio que cumpla la calidad 

exigida; además, los usuarios que acuden a dicho establecimiento no se sienten 

satisfechos con dicho servicio. Los donantes voluntarios altruistas se encuentran 

insatisfechos con la calidad de servicio que se le brinda en Banco de Sangre es por 

ello que la demanda de donantes voluntarios baja cada día.  
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Los donantes por reposición si no se les brinda una buena calidad de atención 

no volverá más y se perderá un futuro donante voluntario. Para Banco de Sangre 

los donantes voluntarios son la razón de ser y muchas veces no se les da la debida 

importancia por la afluencia de donantes que acuden día a día, por lo que es 

necesario conocer las deficiencias para que se puedan establecer acciones que 

ayuden a garantizar resultados favorables.   

1.2.  Antecedentes del estudio.  

A Nivel Internacionales 

En Guayaquil, Gaspar (2019) realizó su estudio “Análisis de la Satisfacción de 

los donantes de sangre en el Banco de Sangre del Hospital Teodoro Maldonado”. 

La investigación fue desarrollada bajo una ruta cuantitativa, ya que se utilizó el 

análisis numérico para evaluar los fenómenos mencionados; además, fue de 

carácter no experimental, puesto que los constructos no fueron manipulados. En 

los hallazgos se demostró que el 50% no se encontraron satisfechos, ya que los 

profesionales encargados de atender a los usuarios no tienen la capacidad de 

inspirar confianza y sobre todo ofrecerles un servicio que les permita sentirse 

valorados o satisfechos por la acción que realizan.  

Vera (2019) el autor desarrollo en Ecuador el tema “Influencia de la Calidad 

de atención en la Satisfacción de los Usuarios de Emergencia y Consulta Externa, 

en el Hospital General Guasmo Sur” se aplicó enfoque cuantitativo, con estudio 

descriptivo, no experimental , las encuestas se realizó a la población que acude al 

hospital para ser atendido en los diferentes servicios a un aproximado de  1000 

usuarios  y encuestados fueron 150 usuarios toda la información recopilada se 

representó en tablas, gráficos y análisis. Por lo tanto, refieren que los trabajadores 

reciban capacitación sobre la calidad de los servicios y la atención del usuario. 

Establecer un comité de calidad, que rote una vez al año y se comprometa a evaluar 

la calidad de la atención brindada mensualmente, verificar el cumplimiento del 

manual de procedimientos recomendado y ser capaz de identificar errores y brindar 

soluciones, porque todos tienen personal dedicado a brindar servicios de alta 

calidad a los usuarios. 
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García, Quituizaca y Sichiqui (2016) el autor desarrollo su investigación 

“Características de los donantes voluntarios frecuentes de sangre en la cruz roja de 

la ciudad de cuenca” en este trabajo se utilizó la observación directa con método 

descriptivo prospectivo, tuvo una duración de 04 meses para realizar las encuestas 

ya que se realizaron a un aproximado 104 donantes voluntarios, no se considera 

muestra ya que se realizó a personas que acudían a donar voluntariamente. El 

instrumento que se utilizo fue formularios elaborados por las autoras. Los autores 

llegaron a concluir que los principales donantes pertenecen a zonas urbanas. Por 

lo tanto, es fundamental que se fomente la orientación con la finalidad de reducir el 

nivel de desconocimiento y sobre todo crear concientización para las donaciones 

voluntarias.  

Romero y Calderón (2015) en su proyecto de tesis titulado “Factores que 

limitan la hemodonación voluntaria altruista y repetitiva en el banco de sangre, del 

hospital nacional de niños benjamín Bloom, san salvador” en este trabajo se aplicó 

de tipo descriptivo de corte transversal, enfoque cualitativo, se consideró muestra 

de 65 personas, la encuesta comprendió preguntas abiertas y cerradas, 

determinando lo que piensan, creen, conocen, perciben las personas y sus 

prácticas frente al acto de donar sangre y brindar información general sobre el 

personal de salud y el servicio de transfusión sanguínea, llegando a la conclusión 

que hay donantes que tienen conocimiento general de donación ya que lo realizan 

a familiares o amigos, hay población que nunca han donado y desconocen los 

beneficios que obtienen como disminuye riesgo de enfermedad cardiaca, la falta de 

valores hace que las personas no se interesen en donar, la solidaridad, la falta de 

empatía de los jóvenes permite que no hay donantes voluntarios altruista. 

Pedraza (2014) en su proyecto de tesis titulado “Calidad en la atención al 

donante de sangre y su impacto en la captación de unidades” este trabajo tuvo 

como muestra a 503 personas, en los cuales uso un estudio descriptivo, las 

encuestas se realizaron a donantes por reposición, voluntarios y antólogos, los 

resultados se plasmaron en Excel y se realizaron las diferentes graficas estadísticas 

que permitieron distribuir la información obtenida, llegando a la conclusión que los 

donantes no reciben la atención apropiada y esto se ve reflejada en el retorno que 

tienen voluntariamente, lo cual es un resultado negativo ya que las unidades de 
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captación se ven afectadas significativamente. Una de las estrategias debe ser el 

tiempo de atención al donante ya sea por reposición y/o voluntario, se debe mejorar 

en refrigerios, la dudas e inquietudes deben ser resultas por parte del personal que 

lo está atendiendo, la disposición de baños cercanos en las campañas de donación 

voluntarias. 

A Nivel Nacional. 

Camac (2018) en su investigación “Calidad de servicio y satisfacción del 

usuario en el Centro de Salud San Carlos Santa Anita” este trabajo de investigación 

tiene como objetivo la técnica que utilizo fue las encuestas, además fue de nivel 

correlacional, su instrumento fue cuestionario la población fue un aproximado de 

200 usuarios las madres que llevan a sus bebes a consulta están insatisfechas con 

la atención brindada, se llegó a la conclusión que existe un buen número de 

usuarios que tienen malestar por la calidad que se le brinda y están insatisfechos 

con el trato que se les da es por eso que se desarrolló  encuestas  para poder saber 

su descontento en el servicio brindado, finalmente añadió que la relación es positiva 

moderada con 0.463. 

Gutiérrez (2018) Lima, en su tesis titulada “Satisfacción en donantes de 

sangre hospital nacional Arzobispo Loayza”. El estudio objetivamente se basó en 

conocer cuáles son los principales temores que presentan los donantes de sangre 

cuyas edades oscilan entre 18 y 50 años. Desde el aspecto metodológico la 

investigación fue cuantitativa, además los datos que recolecto, fue a través del 

cuestionario. Finalmente llego a concluir que el trato y la atención son los 

principales temores que conllevan a que el donante tenga dificultades al momento 

de decidirse en donar o no, así mismo, refiere que en el Perú solo el 5% 

voluntariamente deciden donar sangre. Por lo tanto, es elemental que los diferentes 

hospitales o centros autorizados brinden una atención única para que el cliente, 

usuario o donante tenga la plena de satisfacción hacerlo voluntariamente. 

Aliano (2018) Lima, la tesis titulada “Satisfacción en donantes de 

plaquetoféresis servicio de banco de sangre, Instituto Nacional de Enfermedades 

Neoplásicas” este trabajo de investigación tuvo como finalidad conocer la 
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satisfacción de los donantes en la organización estudiada, así mismo, no se realizó 

manipulación de variables, por lo que fue no experimental y también fue descriptiva. 

Se encuestó a 198 donantes de plaquetoféresis. Estadísticamente precisó que los 

fenómenos evaluados no mostraron relación favorable, además precisaron que los 

usuarios que tienen menor tiempo realizando la acción beneficiosa, se caracterizan 

por sentirse más contentos con los servicios y atención proporcionada.  

Bejarano (2016) en su estudio “Calidad de servicio y satisfacción de los 

usuarios en la Municipalidad Distrital Santiago de Cao, Trujillo” la finalidad fue 

conocer la asociación de las dos variables estudiadas, así mismo, para su propio 

alcance fue necesario que utilice el estudio descriptivo, así mismo, tomo como 

muestra a 300 personas, los mismos que estuvieron sujetos a responder un 

conjunto de interrogantes. De acuerdo a los resultados contrastados, el autor logro 

concluir que la asociación entre los fenómenos fue favorable con 0,117, lo que 

señala que las acciones de calidad de servicio no se vienen realizando de acuerdo 

a lineamientos adecuados, ya que esto se ve reflejado en la poca satisfacción de 

los usuarios.  

Guizado (2016) en su tesis titulada “Calidad de atención y satisfacción de los 

usuarios en el banco de sangre del Hospital Nacional Cercado de Lima”, tuvo como 

principal propósito determinar si las dos unidades de estudio se relacionan 

positivamente. Para la metodología utilizó el tipo correlacional y como muestra tomo 

a un total de 183 donantes, los cuales fueron sometidos a una encuesta. Según la 

conclusión del autor, la satisfacción del usuario es buena con un 66%, lo que refiere 

también que las dos variables poseen una relación positiva y lógicamente si una 

variable se mejora, la otra también muestra signos de mejora.  

A Nivel Local  

Gamonal y Ucañay (2018) en su estudio "Calidad del servicio y satisfacción 

del paciente en el hospital nacional Almanzor Aguinaga Asenjo" el propósito fue 

conocer el grado de asociación entre ambas variables.  El estudio fue de carácter 

transversal, ay que se analizaron los fenómenos en un momento determinado; 

además, la técnica que utilizaron les permitió obtener información de 168 pacientes, 
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los mismos que aportaron datos necesarios para la medición de los constructos. En 

los hallazgos, especificaron que los usuarios no estaban completamente 

satisfechos con los servicios prestados por la organización, ya que los trabajadores 

no ofrecían una atención adecuada.  

Rodriguez (2018) en su tesis “Satisfacción y confianza de los pacientes en un 

hospital público en Lambayeque” , la finalidad de la investigación fue analizar los 

fenómenos mencionados; asimismo, la población estuvo representada por un total 

de 10,000 personas, los cuales a través de su participación en encuestas ayudaron 

al autor a obtener información requerida para que las variables sean medidas 

correctamente. Dentro de sus resultados más destacados señaló que la 

satisfacción de las personas encuestadas fue regular, ya que algunos de ellos 

consideraron que el hospital no proporcionó una atención adecuada; además, 

señalaron que el tiempo de espera para que sean atendidos no es la más 

apropiada.  

Jara (2018) en su investigación “Calidad del servicio y satisfacción del usuario 

en el hospital regional del Norte Sanidad PNP Chiclayo” según el autor la 

objetividad del estudio fue determinar si las variables poseen o no relación, para 

ello desarrolló un estudio metodológicamente correlacional, donde aplicó una 

encuesta a 367 participantes. El autor logro concluir que los factores de calidad de 

servicio se encuentran en un nivel medio, así mismo, se deduce que las 

dimensiones con una pésima calidad, afecta significativamente a la satisfacción de 

los usuarios, finalmente señalo que las dos variables poseen una asociación 

positiva, lo cual es entendible que la satisfacción depende de los diversos factores 

de la calidad de servicio.  

Costa (2017) el autor desarrolló la tesis “Calidad de servicio asociada a la 

satisfacción del usuario externo en hospital regional Lambayeque”, cuyo propósito 

fue asociar los constructos mencionados, de acuerdo a ello se basó en una 

investigación descriptiva y utilizó la encuesta para ser administrada a 80 

participantes, los mismos que facilitaron los datos requeridos para fines de la 

investigación. Finalmente concluyó que la calidad de servicio tuvo una satisfacción 

menor a 28,1% de los usuarios y la insatisfacción aún  71,9%, teniendo la mayoría 
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de los elementos en un contexto deficiente, por lo tanto de tiene que medir la calidad 

y satisfacción por medio del modelo SERVQUAL, para conocer las opiniones de los 

donantes y conocer sus inconformidades, para poder mejorar y obtener de esa 

manera donantes satisfechos. 

Silva (2017) el autor desarrollo la tesis “Calidad de servicio y la satisfacción 

del usuario en el hospital regional Lambayeque”, la finalidad se basó en conocer en 

qué medida las variables se relaciona, para ello desarrollo la metodología de nivel 

descriptivo y por el alcance del objetivo fue correlacional, el cuestionario utilizo 

como instrumento para obtener información de un total de 369 pacientes. El autor 

llego a la principal conclusión que la satisfacción es una variable que si depende de 

las acciones realizadas en la calidad d servicio, finalmente añadió que la relación 

entre las dos unidades es positiva alta con un resultado de correlación de 0.962. 

1.3. Teorías relacionadas al tema  

1.3.1. Calidad de servicio 

1.3.1.1.  Definición. 

Zeithaml y Bitner (2002) señalaron que la calidad del servicio es un factor 

fundamental, que se analiza en función de las percepciones y expectativas de los 

usuarios o clientes. Por lo tanto, los clientes son las únicas personas o elementos 

que pueden evaluar el servicio, ya sea negativa o positivamente, pero todo 

depende de cómo el servicio haya impactado en sus expectativas.  

Por otro lado, Zeithaml, Parasuraman y Berry (1992) especificaron que los 

usuarios son las partes que intervienen en la medición de la calidad del servicio; 

sin embargo, también depende de los productos o servicios prestados por una 

persona u organización, es decir, los servicios prestados deben ser rigurosamente 

de alta calidad y los productos o servicios también deben demostrar un valor 

diferencial.  

La calidad de servicio de Villalva (2013) comprende completamente el 

concepto al priorizar las ideas que respaldan el concepto. En tal sentido, el servicio 

se define como una serie de actividades que proporcionan beneficios de venta. El 
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servicio es un bien económico. Los consumidores no pueden verificar el servicio 

antes de comprar, por lo que no pueden garantizar su calidad. Los requisitos de 

los clientes son cada vez más altos y no solo depende del precio y la calidad, sino 

también la demanda del cliente de un servicio de alta calidad, un ambiente 

agradable, comodidad, servicio personalizado y un servicio oportuno. Si el cliente 

no está satisfecho con el servicio, puede hablar sobre las fallas del servicio y 

compartir sus malas experiencias con otros proveedores.  Si los usuarios o clientes 

son atendidos con calidad, podrían comprar nuestro producto nuevamente o 

visitarnos nuevamente. Mientras mejor servicio y atención tengan nuestros 

clientes, es más probable que nos recomiende a otros consumidores. 

El servicio al cliente de Duque (2005) es una relación de satisfacción mutua 

con las expectativas entre clientes y organizaciones, así como también las diversas 

retroalimentaciones e interacciones que se desarrolla entre personas. El propósito 

fundamental es mejorar los servicios y sobre todo que el cliente o usuario genere 

una experiencia única. Hay dos conceptos de calidad: 

a) Calidad objetiva: Este tipo de calidad esta direccionado a las 

diversas perspectivas del productor. 

b)  Calidad subjetiva: Esta es una visión de calidad interna, es decir, 

calidad orientada a la producción y a la eficiencia, utilizada para el 

control estadístico de la calidad. 

1.3.1.2. Categorías de calidad.  

Kotler (2002) Nos habla de 5 categorías:  

a) Bien tangible puro: Para esta categoría es necesario tomar 

como ejemplo a un cepillo de dientes, esto quiere decir el producto es 

la oferta del objeto tangible, esto quiere decir que los productos que 

se encuentran dentro de esta categoría no mantienen ninguna 

relación con ningún tipo de servicios. 

b) Bien tangible con servicios anexos: son aquellos 

productos o aquellas empresas que ofrecen un producto y adicional 
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a ello también brindan servicios, como por ejemplo las empresas que 

ofrecen celulares y adicional ello también cuenta con el servicio 

técnico.  

c) Híbrido: Son aquellas empresas que ofrecen un bien y un 

servicio, por ejemplo, un negocio que ofrece comida rápida y también 

en ello está el servicio.  

d) Servicio principal con bienes y servicios secundarios 

anexos: En esta categoría como base se tiene al servicio y adicional 

a ello un producto o un servicio secundario. Es un claro ejemplo las 

empresas hoteleras que aparte de brindar el servicio te ofrecen el 

alojamiento gratuito.  

e) Servicio puro: Su propio nombre lo dice un solo servicio, en 

esto es necesario referencia a los servicios de psicología o 

terapéuticos.   

Medición de la calidad de servicio. 

Martinez, Ramos y Piero (2001) refieren que en 1988 Parasuraman, Zeithaml 

y Berry desarrollaron un modelo únicamente para medir la calidad de servicio, el 

mismo que es conocido como Servqual (Service Quality), este modelo permite 

medir percepciones y expectativas, comprende dos escalas una para la medición 

de expectativas y la otra para la medición de las percepciones, además, este 

modelo es fundamental ya que permite saber en qué aspecto específico del servicio 

hay una evaluación mejor o peor. 

 

1.3.1.3. Dimensiones de la calidad de servicio:  

Según Parasuraman et al. (1988), explica que existen 5 dimensiones: 

a) Elementos tangibles. Este elemento hace referencia a los diversos 

materiales de comunicación, así como también al personal que compone 
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la empresa, los diversos equipos, materiales y las diversas instalaciones 

que tiene una organización.  

b) Fiabilidad. Esta dimensión se refiere únicamente para desarrollar los 

servicios de forma cuidadosa y fiable.  

c) Capacidad de respuesta. Este elemento es muy fundamental, puesto que 

permite brindar un servicio rápido a los clientes o usuarios, además, ayuda 

a tener la disposición suficiente para ayudar a los clientes.  

d) Seguridad.  Es la confianza que se genera entre la organización y el 

cliente.   

e) Empatía. Este elemento a la atención personalizada que puede ofrecer 

una empresa a sus clientes.  

Modelo SERVQUAL 

Miranda, Chamorro y Rubio, (2007): señalan que este modelo fue desarrollado 

por Parasuraman, Zaithaml y Berry en 1985, quienes a través de una investigación 

basada en enfoques cualitativos y cuantitativos lograron determinar un instrumento 

que permite medir las expectativas y percepciones de los usuarios sobre un 

determinado servicio. Cuando las percepciones son iguales o superan las 

expectativas de los usuarios, entonces se considera que la calidad del servicio es 

favorable; sin embargo, cuando ocurre lo contrario, se infiere que los usuarios no 

están satisfechos con el servicio. Asimismo, este modelo estableció algunos 

elementos de medición de la variable:  

1.3.1.4. Modelo de brechas del servicio. 

Según Gonzales (2015): 

El modelo de brecha de calidad de servicio puede identificar puntos clave que 

pueden conducir a desviaciones, resultados impredecibles para los clientes e 

impactar negativamente en la calidad del servicio y la experiencia. 

En tal sentido, el autor Gonzales hace referencia que el modelo integra cuatro 

brechas fundamentales, una de estas guarda la plena relación con el cliente y las 

demás poseen una relación ya sea con el proveedor o con la misma organización. 
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Además, hace hincapié que la brecha que tiene vínculo con el cliente, es aquella 

que se desarrolla a través de las experiencias generadas en tiempo pasado. Cabe 

mencionar que para si se desea cerrar la brecha con el cliente es necesario también 

cerrar las brechas que se detallan a continuación: 

No saber lo que el cliente espera: La comprensión de la compañía de las 

expectativas del cliente puede resolverse preguntándole qué desea, revisando sus 

quejas y reclamos y observando su comportamiento con el cliente. 

No se seleccionan ni el diseño ni los estándares de servicio correctos: 

aunque los gerentes comprendan claramente las expectativas del cliente, es 

complicado transferirlos a las operaciones de la compañía por las siguientes 

razones: barreras de recursos (personal poco capacitado), barreras de mercado 

(La volatilidad del mercado) y la indiferencia de los gerentes hacia la calidad del 

servicio. 

No puede proporcionar servicios de acuerdo con los estándares de 

diseño: los estándares de servicio están centrados en el cliente, pero el 

rendimiento de los trabajadores es insuficiente. Por lo tanto, esta brecha depende 

netamente del personal colaborativo que tiene contacto directo con los clientes, lo 

que dificulta mantener un nivel de calidad estandarizado. 

No alinear el rendimiento con la promesa: es importante que la empresa 

muestre una diferencia significativa entre la publicidad del servicio y la entrega del 

mismo, es decir, que la entrega tiene que superar la expectativa de la publicad. En 

muchas ocasiones, la publicidad es muy significativa donde el cliente tiene una 

percepción poderosa, sin embargo, al momento de recibir el servicio no se siente 

satisfecho, puesto que se utilizó una publicidad exagerada y causa generar una 

expectativa muy alta.  

1.3.1.5. Ventajas competitivas de la calidad 

Según Pérez (1994): 

Se obtienen las siguientes ventajas competitivas por medio de:  
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a) Perfeccionar las propiedades del producto y servicio para 

fortalecer las necesidades del cliente.  

b) Es fundamental que las necesidades o deseo sean atendidos en 

tiempo oportuno. 

c) Innovar continuamente permitirá mejorar la satisfacción del cliente 

y también permitirá elevar el precio del producto. 

d) Es importante evitar procedimientos complejos y también precios 

elevados.  

e) El tiempo de entrega debe ser inmediato, además todos los 

procesos operativos deben ser los más adecuados para evitar 

demoras o tardías en atención.  

f) Para reposicionar un producto es necesario perfeccionarlo de 

acuerdo a las necesidades del cliente, así mismo, permitirá cubrir 

otros segmentos.  

        La naturaleza y características de un servicio: 

Villalva (2013) nos indica que Kotler sustenta la idea a partir de estas 

características. 

Considera que una empresa debe tener las siguientes características:  

La intangibilidad de los servicios: significa que no puede verlos, probarlos, 

tocarlos, escucharlos ni olerlos antes de comprar el servicio. A diferencia de los 

servicios que se venden primero, y se producen y consumen al mismo tiempo, los 

bienes físicos se producen, luego se almacenan, y posteriormente se venden y 

consumen. 

Indivisibilidad del servicio: Esto significa que los servicios, ya sean 

proveedores, humanos o máquinas, no se pueden separar. Cuando un empleado 

brinda un servicio, ese empleado se convierte en parte del servicio. Los clientes no 

solo compran y utilizan los servicios, sino que los empleados también forman parte 

de la prestación. La colaboración con el cliente hace que la interacción entre 

clientes y vendedores sea una función del marketing de servicios. Tanto el 

proveedor como el cliente influyen en el resultado del servicio. 
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Variabilidad del servicio (heterogeneidad): Esto hace referencia cuando se 

va a proporcionar el servicio, donde y sobre todo como se va a realizar. Por ejemplo, 

ciertos hoteles, como los hoteles Marriott, tienen la reputación de mejorar la calidad 

al tiempo que proporcionan otros servicios. Incluso dentro del hotel Marriott, un 

camarero será relajado y eficiente, mientras que otro camarero puede ser grosero 

y lento. Cuando conoce a clientes, la calidad del servicio brindado por los 

empleados de Marriott depende de su energía y estado de ánimo. 

Caducidad del servicio: Es cuando se presta el servicio al cliente final, es 

decir, un usuario adquiere un determinado producto o servicio, el trabajador debe 

garantizar que éste vaya con una experiencia única o que por lo menos haya 

superado sus expectativas, de lo contrario su percepción será negativa.  

1.3.2. Satisfacción 

1.3.2.1. Definición 

Sánchez y Sánchez (2016) señalaron que “la satisfacción del cliente se ve 

afectada por las diversas características del servicio o producto y de la percepción 

de calidad que tiene el cliente sobre ello”. (p.112). 

Díaz y Pons (2009) confirman que la evaluación de calidad de un cliente 

conduce a un comportamiento después de la compra. Depende de la satisfacción 

o insatisfacción con el servicio percibido. Si los consumidores están contentos con 

los servicios que reciben, pueden tomar algunas medidas que sean beneficiosas 

para la empresa. Sin embargo, si no está satisfecho, puede presentar una queja 

ante la empresa, ponerse en contacto con otras agencias, tomar medidas legales 

para solicitar una compensación, renunciar al servicio o comunicar la insatisfacción 

a otros. 

Bernues (2013) señaló que, en la situación económica actual, la desconfianza 

y la incertidumbre de los consumidores han aumentado, por lo que es necesario 

escuchar atentamente los deseos de los clientes para optimizar los esfuerzos de 

comercialización. Según lo dicho, el marketing de servicios ocupa una posición vital 

en la estrategia de la compañía, estableciendo conexiones, dificultando la salida de 

los clientes y fortaleciendo la relación con la compañía. A través de este servicio, 
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crearemos "barreras de salida" basadas en la satisfacción y superando las 

expectativas, mejorando así la lealtad y retención del cliente. 

Zeithaml (2009) señala que la satisfacción es aquella que se determina a través de 

las expectativas y las necesidades del cliente, es decir, que si el producto o servicio 

satisface las necesidades de los clientes, entonces esto se llama satisfacción, de 

lo contrario no se estarán cumpliendo las necesidades de los mismos. 

1.3.2.2. Dimensiones 

 De acuerdo a Mejías y Manrique (2011), los principales elementos para medir 

la satisfacción son los siguientes:   

Calidad funcional percibida: se refiere a la manera en que la empresa presta 

el servicio al cliente, es importante que esta sea desarrollada de manera correcta, 

ya que, si el servicio es deficiente, entonces el cliente tendrá una percepción 

negativa de la organización.  

Calidad técnica percibida: esto hace referencia a las peculiaridades 

inherentes de los servicios. 

 Valor percibido. Esta dimensión se refiere a la calidad y el precio, es decir 

lo que el cliente está dispuesto en pagar por un producto o servicio. Es importante 

que este tenga una relación coherente, es decir que el producto o servicio esté 

justificado con el precio.  

 Confianza. Esto se define como la confianza que genera la empresa con el 

cliente, esto es fundamental, puesto que de ello depende la percepción futura de la 

empresa, además, implica que si la confianza que ha generado la empresa es 

apropiada los clientes difundirán comentarios positivos y sobre todo que se 

encuentran satisfechos con los productos o servicios prestados por la empresa y 

esta confianza positiva hace que el cliente recomiende la marca de la misma.  

Expectativas. Son todas las referencias que el consumidor espera antes de 

adquirir un servicio o producto. Es importante que la compañía se preocupe por 
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superar las expectativas del consumidor, de lo contrario este puede quedar 

totalmente insatisfecho y puede tener una percepción negativa de la empresa. 

1.3.2.3. Fases de satisfacción al cliente 

 Según Dutka (1998) sostiene que las fases son las siguientes:  

a) Fase 1: Identificar qué características de rendimiento generan clientes 

satisfechos o insatisfechos.  

B) Fase 2: Medir la satisfacción en un periodo inicial, que servirá de 

referencia para futuras encuestas.  

C) Fase 3: Llevar a cabo una investigación sobre la marcha para controlar 

los progresos. 

1.3.2.4. Medida de la satisfacción del cliente:  

Cuando hablamos de satisfacción, nos referimos a que el cliente abandone un 

establecimiento o quede totalmente satisfecho con el producto o servicio que ha 

adquirido, lo que garantizará su futura fidelidad. Por tanto, la satisfacción de un 

usuario se traduce en el hecho de haber cumplido sus expectativas, percepciones 

o deseos.   

Cuando se va a evaluar la satisfacción de los clientes e debe considerar dos 

criterios uno que está por encima de la unidad y otro por debajo de la unidad. Por 

lo tanto, un cliente que se encuentra por encima de la unidad indica que se 

encuentra satisfecho y sobre todo los productos o servicios han logrado satisfacer 

sus necesidades.  

 

Por otro lado, se hace referencia que para tener en cuenta las expectativa y 

opiniones, se debe considerar los siguientes criterios que son fundamental para 

determinar lo positivo o negativo de estas:  

Necesidades y deseos: se basan en los defectos percibidos por el cliente y los 

defectos que está tratando de resolver mediante la compra. Si la demanda del 
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cliente es grande, su resultado esperado será alto. Por el contrario, las 

preocupaciones que involucran riesgos menores generarán expectativas más 

bajas. 

Las experiencias antepuestas sobre la competencia y los servicios o servicios 

ofrecidos por la organización.  

Los conocimientos relacionados a los nexos entre la organización y los 

clientes.  

Conocimiento de los deseos de los usuarios o clientes a través del uso de 

publicidad.  

1.3.2.5. Relación entre calidad de servicio y satisfacción del 

usuario  

Cruz ( 2014) señala que estas dos dimensiones poseen una relación positiva 

de 0.475, esto además indica que los factores relacionados a la calidad de servicios 

influyen de una manera positiva en los eleméntenlo o factores de la satisfacción 

laboral, sin embargo, señala que es importante que la satisfacción no solamente 

depende del servicio que brinda la organización, sino que también influyen otros 

factores, pero para ello es necesario que se realice un estudio exhaustivo.  

Morillo (2009) argumenta que la relación que buscan muchos investigadores 

sobre estas dos variables ya está desarrollada, sin embargo, es importante que se 

conozca que existe relación, mas no es necesario que una dependa exactamente 

de la otra, claro que pueden ser que algunos de sus elementos permiten mejorar la 

otra variable, pero esto también depende donde se desarrolle el estudio 

investigativo. 

1.4. Formulación del Problema. 

¿Cuál es la relación entre la calidad del servicio y satisfacción del usuario en el 

Banco de sangre del Hospital Regional Lambayeque durante el periodo 2020? 
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1.5. Justificación e importancia del estudio. 

La importancia de la investigación radica en el diagnóstico de la calidad del 

servicio y satisfacción del usuario, en el Servicio Banco de Sangre del Hospital 

Regional Lambayeque nivel III - 1 en la cuidad de Chiclayo en el periodo 2020, con 

una descripción real y original que permitirá realizar en forma empírica la realidad 

con los aportes teóricos referentes a las variables de estudio. Por lo tanto, el estudio 

aportará conocimientos nuevos respecto a las variables de estudio, caracterizando 

las cualidades que perciben los usuarios del Servicio Banco de Sangre, las cuales 

influyen en su satisfacción. 

Por otro lado, la investigación permitirá conocer las experiencias reales que 

viven los usuarios del Banco de Sangre del Hospital y en base a ello se pueden 

tomar las acciones necesarias con la finalidad de que los usuarios reciban una 

atención personalizada a la hora de llegar a donar los donantes voluntarios y 

donantes por reposición en el Hospital Regional Lambayeque. 

Justificación Social: El estudio tiene justificación social, ya que aportará 

resultados favorables referentes a las variables de estudio, es decir se busca 

conocer si entre las variables existe relación positiva o negativa y en base a ello 

también se pueden tomar las mejores decisiones ya sea para afrontar o evitar 

cualquier deficiencia.  

Justificación Metodológica: se justifica desde este enfoque, puesto que en 

el estudio se utilizará un enfoque cuantitativo, además por la objetividad del mismo 

se hará unos del tipo correlacional y también se utilizará la técnica de la encuesta 

y como instrumento el cuestionario. 

1.6. Hipótesis  

H0: No existe buena relación entre calidad de servicio y la satisfacción del 

usuario del Banco de Sangre del Hospital regional Lambayeque. 

H1: Existe relación en calidad del servicio y satisfacción del usuario en el 

Hospital Regional Lambayeque. 
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1.7. Objetivos 

1.7.1. Objetivo General. 

Determinar la relación entre la calidad del servicio y la satisfacción del usuario 

en el servicio Banco de Sangre del Hospital Regional Lambayeque en el 2020 

1.7.2. Objetivos específicos 

Diagnosticar la calidad del servicio en Banco de Sangre del Hospital Regional 

Lambayeque. 

Indicar el nivel de la satisfacción del usuario en Banco de sangre del Hospital 

regional Lambayeque. 

Establecer la relación entre la calidad del servicio y la satisfacción del usuario 

en el servicio Banco de Sangre del Hospital Regional Lambayeque. 
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II. MATERIAL Y MÉTODO 

2.1. Tipo de estudio y diseño de investigación. 

Tipo de estudio 

El estudio pertenece a un enfoque Mixto, ya que se basó en recopilar 

información teórica y numérica con la finalidad de medir los fenómenos que se 

buscaron investigar, es decir, para medir la variable objeto de estudio.  

Según su alcance es de tipo Proyectivo (Descriptivo_ Correlacional), 

descriptivo, puesto que se va a describir es la problemática que existe en el Hospital 

Regional Lambayeque con referencia a la satisfacción de los usuarios; correlacional 

porque se determinará el grado de relación que existe entre las variables de 

estudio.  

Hernández, Fernández y Baptista (2010) La investigación correlacional es 

aquella que tiene como principal propósito evaluar o analizar la asociación entre 

dos o más constructos.  

Diseño de la investigación 

El diseño es no experimental _ transversal 

Según Hernández et al., (2010) afirman que el diseño no experimental es 

aquel que tiene como principal objetivo observar fenómenos sin manipular 

variables.  

Por lo tanto, en el estudio este tipo de diseño ayudo a que las variables son 

sean manipuladas en ninguna circunstancia, es decir, los factores de cada 

constructo fueron observados y luego se analizaron tal y como sucedieron en su 

contexto natural.  
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Donde:  

M= muestra 

 O1= Observación de la V1 

 O1= Observación de la V2 

 R= Correlación 

2.2. Población y muestra. 

Población: 

La población estuvo integrada por un total 300 personas que acuden 

mensualmente a donar según la data estadística del Servicio banco de sangre del 

Hospital Regional Lambayeque nivel III-1, la cual se tomara como muestra. 

2.2.1. Muestra: 

Para la muestra se tomó como prioridad a los donantes por reposición que 

acuden al Servicio banco de sangre del Hospital Regional Lambayeque nivel III-1, 

se ha considerado 50 personas para la realización del cuestionario. 

Formula: 

 

 

M   

O1   

O2   

R   
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2.3. Variables y Operacionalización. 

 Variable independiente: Calidad del servicio 

Zeithaml y Bitner (2002) señalaron que la calidad del servicio es un factor 

fundamental, que se analiza en función de las percepciones y expectativas de los 

usuarios o clientes. Por lo tanto, los clientes son las únicas personas o elementos 

que pueden evaluar el servicio, ya sea negativa o positivamente, pero todo depende 

de cómo el servicio haya impactado en sus expectativas. 

2.3.1. Variable dependiente: Satisfacción del usuario. 

Sánchez y Sánchez (2016) señalaron que “la satisfacción del cliente se ve 

afectada por las diversas características del servicio o producto y de las 

percepciones de calidad que tiene el cliente sobre ello”. (p.112). 

Operacionalización de las variables 
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Tabla 1 

Operacionalización de la variable calidad de servicio 

Fuente: Elaboración propia  

 

 

 

 

Variable Dimensiones Indicadores Item Escala/Valores 

Calidad 

de 

servicio 

 

Fiabilidad 

Comunicación 

1,2 

Totalmente de acuerdo (1) 
 
De acuerdo (2) 
 
Ni de acuerdo ni en desacuerdo (3) 
 
En desacuerdo (4) 
 
Totalmente en desacuerdo (5) 

Atención 

 

Seguridad 

Privacidad 

3,4,5 
Amabilidad 

Empatía Tiempo 
6,7 

Cortesía 

Capacidad de respuesta El servicio 8,9 

 

Elementos tangibles 

Equipos 10 
Personal 11 

Iluminación y ventilación 12,13 

Ambientes 14 
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Tabla 2 

Operacionalización de la variable satisfacción del usuario  

Fuente: Elaboración propia  

 

Variable Dimensiones Indicadores Item Escala/Valores 

Dependiente 

Satisfacción 

del usuario 

Calidad 

funcional  

Solución de Quejas. 15  

Totalmente De acuerdo (1) 

 

De acuerdo (2) 

 

Ni de acuerdo ni en 

desacuerdo (3) 

 

En desacuerdo (4) 

 

Totalmente en desacuerdo 

(5) 

Servicio Esperado. 16 

Personal dispuesto a colaborar. 17 

Calidad técnica Mejoras en el servicio 18 

Servicios Conformes. 19 

Valor percibido Unidad que transmite confianza. 20 

Precios y tasas adecuadas. 21 

Solución de problemas. 22 

Confianza No cometer errores. 23 

Preocupación por las necesidades los usuarios 24 

Expectativas Servicios adaptados. 25 

Atención personalizada 26 

Personal preparado. 27 
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2.4. Técnicas e instrumentos de recolección de datos.  

Técnicas de recolección de datos: 

La técnica que se abordó en la investigación de la encuesta, ya que permite 

obtener datos o información relacionada a los fenómenos que un investigador 

pretende evaluar, es decir, en el estudio la encuesta ayudo a obtener datos 

relacionadas a las variables de estudio.  

a) La 1° encuesta es para calidad de servicio. 

b) La 2° Satisfacción del donante 

2.4.1.  Instrumentos de recolección de datos: 

Para la recolección de datos se utilizará el cuestionario. 

Según Del Cid (2007): 

Expresa que el cuestionario es aquel que está estructurado según los factores 

que componen a una determinada variable, es decir, se establece a través de ítems 

o preguntas según la descomposición de cada variable.  

La valides de los instrumentos: 

Se realizará mediante el juicio de expertos las cuales serán profesionales 

ligados al conocimiento de este trabajo de investigación y se realizara por medio de 

03 expertos que son personal del Hospital Regional de Lambayeque. 

 La confiabilidad: 

Será mediante el consiente de Alfa de Cronbach el cual tendrá que ser mayor 

al 0.7 para ser confiable. 

Tabla 3 
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Confiabilidad del cuestionario 

Alfa de Cronbach N de elementos 

,965 27 

Fuente: Exportado del SPSS 

2.5. Procedimiento de análisis de datos. 

Los datos que se obtuvieron con las encuestas, se procedieron a analizar a 

través del Excel, el cual yudo a distribuir los datos en una hoja de cálculo y 

posterior a ello se consideró el SPSS para analizar dicha información en tablas y 

figuras de acuerdo a los objetivos de la investigación; además, ello permitió que 

se determine la relación entre los fenómenos o variables de estudio, lo cual fu 

esencial para cumplir con el objetivo del estudio.  

2.6. Criterios éticos. 

Los resultados obtenidos en la investigación serán expuestos en su medio 

natural. Los investigadores se comprometen a respetar las opiniones de quienes 

participan en la investigación, y al mismo tiempo son tratados en igualdad de 

condiciones, por lo tanto, no se toman en cuenta: racismo, discriminación de credo, 

raza, porque todos los que trabajan con ellos son importantes y merecen el mismo 

respeto. Al mismo tiempo, deben rechazarse las terminaciones tendenciosas, 

maliciosas, inexactas y que ofendan de alguna manera a los involucrados en la 

investigación.  

Los datos se recolectarán con total ética, contando con la autorización de la 

Universidad y también de la organización donde se está realizando la investigación, 

además, en la aplicación de los instrumentos se procederá con todo el 

profesionalismo, con el fin de no generar ningún riesgo tanto para la organización 

como también para los participantes.  



38 

 

2.7. Criterios de Rigor científico. 

Los resultados de los participantes se confirmarán como verdaderos. Las 

variables se observan en sus propias escenas. Dado que la información 

proporcionada se codifica y analiza de inmediato, la recopilación de datos se realiza 

mediante muestreo teórico. El evaluador externo validó el cuestionario utilizado 

para recopilar la información para verificar la relevancia y pertinencia del estudio 

porque eran datos de la fuente principal. Usando métodos científicos para describir 

consistentemente el proceso de recopilación, análisis e interpretación de datos en 

detalle: 

a) empírico. 

b) crítico   

c) vivencial.  

Los resultados que se encontraron ene l estudio fueron contrastados o 

discutidos con los hallazgos de otras investigaciones, las mismas que corresponden 

a contextos internacionales, nacionales y locales  
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III. RESULTADOS 

3.1. Resultados en Tablas y Figuras 

Tabla 4 

Distribución según género  

  Frecuencia Porcentaje   

Válido 

Femenino 37 53,6   

Masculino 32 46,4   

Total 69 100  
 

Fuente: Elaboración propia exportada del reporte SPSS – V 25 

Figura 1. Distribución según género 

En la figura se muestra que el 53,6% equivalente a 53,6 de los encuestados 

femenino y el 46,4% equivale a 46,4 de encuestado masculino. 
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Tabla 5 

Dimensión Fiabilidad (Agrupada) 

  Frecuencia Porcentaje   

Válido 

NIVEL BAJO 23 33,3   

NIVEL MEDIO 33 47,8   

NIVEL ALTO 13 18,8   

Total 69 100   

Fuente: Elaboración propia exportada del reporte SPSS – V 25 

Figura 2. Dimensión Fiabilidad (Agrupada) 

En la figura se muestra que el 33,3% equivalente a 33,3 de los encuestados 

percibe que el nivel de fiabilidad en cuanto a la dimensión congruente es bajo, por 

lo que se puede afirmar que no ha satisfecho a la perfección este indicador según 

la percepción del usuario, por otro lado, el 18,8% de los encuestados afirma que el 

nivel de fiabilidad en cuanto a la dimensión congruente es de un nivel alto. Sin 

embargo, tenemos que esta dimensión se sitúa en un nivel medio con un 47,8%. 
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Tabla 6 

Dimensión Seguridad (Agrupada) 

  Frecuencia Porcentaje   

Válido 

NIVEL BAJO 32      46,4   

NIVEL MEDIO 26       37,7   

NIVEL ALTO 11        15,9   

Total 69        100  
 

Fuente: Elaboración propia exportada del reporte SPSS – V 25 

Figura 3. Dimensión Seguridad (Agrupada) 

Los resultados obtenidos muestran que el 46,4 % de los encuestados percibe 

que el nivel de seguridad en cuanto a la dimensión oportuna es bajo, por lo que se 

puede afirmar que no ha satisfecho a la perfección, por otro lado, el 15,9% de los 

encuestados afirma que el nivel de seguridad es alto. Destacando el nivel medio 

con un 37,7% que percibe seguridad en el servicio. 
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Tabla 7 

Dimensión Empatía (Agrupada) 

  Frecuencia Porcentaje   

Válido 

NIVEL BAJO        27 39,1   

NIVEL MEDIO        31 44,9   

NIVEL ALTO         11 15,9   

Total         69 100  
 

Fuente: Elaboración propia exportada del reporte SPSS – V 25 

Figura 4. Dimensión Empatía (Agrupada) 

En la figura se muestra que el 39,1 % equivalente a los encuestados percibe 

que el nivel de empatía en cuanto a la dimensión congruente es bajo, por lo que se 

puede afirmar que no ha satisfecho a la perfección este indicador según la 

percepción del usuario, por otro lado, el 15,9% de los encuestados afirma que el 

nivel de empatía en cuanto a la dimensión congruente es de un nivel alto. 

Destacando el nivel medio con un 34,9% que percibe empatía en el servicio. 
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Tabla 8 

Dimensión Capacidad de Respuesta (Agrupada) 

  Frecuencia Porcentaje   

Válido 

NIVEL BAJO      22     31,9   

NIVEL MEDIO      33     47,8   

NIVEL ALTO      14      20,3   

Total      69      100  
 

Fuente: Elaboración propia exportada del reporte SPSS – V 25 

Figura 5. Dimensión Capacidad de Respuesta (Agrupada) 

En la figura se muestra que el 31,9 % equivalente a los encuestados percibe 

que el nivel de capacidad de respuesta en cuanto a la dimensión congruente es 

bajo, por lo que se puede afirmar que no ha satisfecho a la perfección este indicador 

según la percepción del usuario, por otro lado, el 20,3% de los encuestados afirma 

que el nivel de capacidad de respuesta en cuanto a la dimensión congruente es de 

un nivel alto. Destacando el nivel medio con un 47,8% que percibe una capacidad 

de respuesta en el servicio. 
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Tabla 9 

Dimensión Elemento Tangible (Agrupada) 

  Frecuencia Porcentaje   

Válido 

NIVEL BAJO 31 44,9   

NIVEL MEDIO 22 31,9   

NIVEL ALTO 16 23,2   

Total 69 100  
 

Fuente: Elaboración propia exportada del reporte SPSS – V 25 

Figura 6. Dimensión Elemento Tangible (Agrupada) 

En la figura se muestra que el 44,9 % equivalente a los encuestados quien 

percibe que el nivel de los elementos tangibles en cuanto a la dimensión congruente 

es bajo, por lo que se puede afirmar que no ha satisfecho a la perfección este 

indicador según la percepción del usuario, por otro lado, el 23,2% de los 

encuestados afirma que el nivel de los elementos tangibles en cuanto a la 

dimensión congruente es de un nivel alto. Destacando el nivel medio con un 31,9% 

que perciben los usuarios en favor al servicio. 
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Tabla 10 

Dimensión Calidad Funcional (Agrupada) 

  Frecuencia Porcentaje   

Válido 

NIVEL BAJO 22 31,9   

NIVEL MEDIO 41 59,4   

NIVEL ALTO 6 8,7   

Total 69 100  
 

Fuente: Elaboración propia exportada del reporte SPSS – V 25 

Figura 7. Dimensión Calidad Funcional (Agrupada) 

En la figura se muestra que el 31,9 % equivalente a los encuestados percibe 

que el nivel de calidad funcional en cuanto a la dimensión congruente es bajo, por 

lo que se puede afirmar que no ha satisfecho a la perfección este indicador según 

la percepción del usuario, por otro lado, el 8,7% de los encuestados afirma que el 

nivel de calidad funcional en cuanto a la dimensión congruente es de un nivel alto. 

Destacando el nivel medio con un 59,4% que percibe el usuario en favor al servicio. 
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Tabla 11 

Dimensión Valor Percibido (Agrupada) 

  Frecuencia Porcentaje   

Válido 

NIVEL BAJO 24 34,8   

NIVEL MEDIO 35 50,7   

NIVEL ALTO 10 14,5   

Total 69 100  
 

Fuente: Elaboración propia exportada del reporte SPSS – V 25 

Figura 8. Dimensión Valor Percibido (Agrupada) 

En la figura se muestra que el 34,8 % equivalente a los encuestados percibe 

que el nivel de valor percibido en cuanto a la dimensión congruente es bajo, por lo 

que se puede afirmar que no ha satisfecho a la perfección este indicador según la 

percepción del usuario, por otro lado, el 14,5% de los encuestados afirma que el 

nivel de valor percibido en cuanto a la dimensión congruente es de un nivel alto. 

Destacando el nivel medio con un 50,7% que percibe el usuario en favor al servicio. 
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Tabla 12 

Dimensión Confianza (Agrupada) 

  Frecuencia Porcentaje   

Válido 

NIVEL BAJO 31 44,9   

NIVEL MEDIO 27 39,1   

NIVEL ALTO 11 15,9   

Total 69 100  
 

Fuente: Elaboración propia exportada del reporte SPSS – V 25 

Figura 9. Dimensión Confianza (Agrupada) 

En la figura se muestra que el 44,9 % equivalente a los encuestados percibe 

que el nivel de confianza en cuanto a la dimensión congruente es bajo, por lo que 

se puede afirmar que no ha satisfecho a la perfección este indicador según la 

percepción del usuario, por otro lado, el 15,9% de los encuestados afirma que el 

nivel de confianza percibido en cuanto a la dimensión congruente es de un nivel 

alto. Destacando el nivel medio con un 39,1% que percibe el usuario en favor al 

servicio 
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Tabla 13 

Dimensión Expectativa (Agrupada) 

  Frecuencia Porcentaje   

Válido 

NIVEL BAJO 22 31,9   

NIVEL MEDIO 39 56,5   

NIVEL ALTO 8 11,6   

Total 69 100   

Fuente: Elaboración propia exportada del reporte SPSS – V 25 

Figura 10. Dimensión Expectativa (Agrupada) 

En la figura se muestra que el 31,9 % equivalente a los encuestados percibe 

que el nivel de expectativa en cuanto a la dimensión congruente es bajo, por lo que 

se puede afirmar que no ha satisfecho a la perfección este indicador según la 

percepción del usuario, por otro lado, el 15,9% de los encuestados afirma que el 

nivel de confianza percibido en cuanto a la dimensión congruente es de un nivel 

alto. Destacando el nivel medio con un 56,5% que percibe el usuario en favor al 

servicio. 
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Tabla 14 

Dimensión Calidad de Servicio (Agrupada) 

  Frecuencia Porcentaje   

Válido 

NIVEL BAJO 26 37,7   

NIVEL MEDIO 32 46,4   

NIVEL ALTO 11 15,9   

Total 69 100  
 

Fuente: Elaboración propia exportada del reporte SPSS – V 25 

Figura 11. Dimensión Calidad de Servicio (Agrupada) 

En la figura se muestra que el 37,7 % equivalente a los encuestados percibe 

que el nivel de calidad de servicio en cuanto a la dimensión congruente es bajo, por 

lo que se puede afirmar que no ha satisfecho a la perfección este indicador según 

la percepción del usuario, por otro lado, el 15,9% considera un nivel alto. 

Destacando el nivel medio con un 46,4% que percibe el usuario en favor al servicio. 
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Tabla 15 

Dimensión Satisfacción del Usuario (Agrupada) 

  Frecuencia Porcentaje   

Válido 

NIVEL BAJO 22 31,9   

NIVEL MEDIO 39 56,5   

NIVEL ALTO 8 11,6   

Total 69 10  
 

Fuente: Elaboración propia exportada del reporte SPSS – V 25 

Figura 12. Dimensión Satisfacción del Usuario (Agrupada) 

En la figura se muestra que el 31,9 % equivalente a 31,9 de los encuestados 

percibe que el nivel de satisfacción del usuario en cuanto a la dimensión congruente 

es bajo, por lo que se puede afirmar que no ha satisfecho a la perfección este 

indicador según la percepción del usuario, por otro lado, el 11,6% de los 

encuestados afirma que el nivel de calidad de servicio percibido en cuanto a la 

dimensión congruente es de un nivel alto. Teniendo en cuenta que la dimensión se 

sitúa en un nivel medio con 56,5% que percibe el usuario en favor al servicio.   

Tabla 16 

Correlación de las variables  

 
Calidad de 

servicio 
Satisfacción 
del usuario 
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Rho de 
Spearman 

Calidad de 
servicio 

Coeficiente de correlación 1,000 ,778** 

Sig. (bilateral) . ,000 

N 69 69 

Satisfacción 
del usuario  

Coeficiente de correlación ,778** 1,000 

Sig. (bilateral) ,000 . 

N 69 69 

Fuente: Elaboración propia exportada del reporte SPSS – V 25 

Esto nos quiere decir que el coeficiente de correlación es 0,778 entre ambas 

variables a un nivel de significancia de 0,01 bilateral; ya que este nivel de 

significancia es menor a 0,01 lo que quiere decir que si existe relación y se aprueba 

la hipótesis 01. 

3.2. Discusión de resultados 

Los resultados permitieron diagnosticar la calidad del servicio en Banco de 

Sangre del Hospital Regional Lambayeque, donde se logró obtener que esta es 

regular, puesto que según los resultados estadísticos logro situarse en un nivel 

medio con un valor de 46.4%. Además, la dimensión seguridad posee un nivel bajo 

del 46,4 % y elementos tangibles 44,9 %, siendo estos los principales factores que 

no permiten que el nivel de calidad deservicio se fortalezca. 

 En tal sentido, los resultados se asemejan al estudio de Rodríguez (2018) en 

su tesis “La calidad de servicio, satisfacción y confianza de los pacientes de un 

hospital público en Lambayeque” quien concluye que la calidad de servicio es 

regular, además, para determinar el rol de la Transparencia de las actividades del 

hospital, se ha considerado, la Transparencia en la lealtad del cliente cumpliendo 

un papel importante en la Confianza de los pacientes. Así mismo, Zeithaml y Bitner 

(2002) señalaron que la calidad del servicio es un factor fundamental, que se 

analiza en función de las percepciones y expectativas de los usuarios o clientes. 

Por lo tanto, los clientes son las únicas personas o elementos que pueden evaluar 

el servicio, ya sea negativa o positivamente, pero todo depende de cómo el servicio 

haya impactado en sus expectativas (p.01). 
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Estas coincidencias hacen referencia a que existen varias organizaciones en 

cualquier ámbito que tienen deficiencias en la calidad del servicio que se ofrece al 

usuario y esto se debe principalmente a las largas colas de usuarios para ser 

atendidos, falta de comunicación, seguridad, limpieza, empatía y sobre todo el trato 

que se da a cada usuario. Por lo tanto, es fundamental establecer acciones que 

permitan tener mejores resultados en la atención que se brinda a los clientes o 

usuarios y a través de esto tener una percepción positiva sobre la atención que se 

brinda dentro del establecimiento de la organización.  

Respecto al nivel de la satisfacción del usuario en Banco de sangre del 

Hospital regional Lambayeque, se obtuvo que se sitúa en el nivel medio con el 

56.5%, además todas sus dimensiones poseen un nivel medio, excepto la 

dimensión confianza que alcanzo situarse en un nivel bajo con el 44,9 %. Esto 

significa que algunos de los usuarios consideran que el hospital no tiene la 

capacidad suficiente para resolver sus quejas o inquietudes, el servicio no cumple 

con sus expectativas, el personal no muestra la disponibilidad necesaria para 

ayudar a los usuarios, la atención no es personalizada y sobre todo que no se 

preocupa por las necesidades de los usuarios.  

Estos resultados permiten referir que es necesario mejorar las acciones o 

elementos de la satisfacción para mejorar dicho nivel, ya que no son los adecuado 

a comparación de los resultados que obtuvo Guizado (2016) en su tesis titulada 

“Calidad de atención y satisfacción de los usuarios en el banco de sangre del 

Hospital Nacional Cercado de Lima”, quien concluye que  la satisfacción del usuario 

es buena con un 66%, lo que refiere también que las dos variables poseen una 

relación positiva y lógicamente si una variable se mejora, la otra también muestra 

signos de mejora. Además, según Sánchez y Sánchez (2016) señalaron que la 

satisfacción del cliente se ve afectada por las diversas características del servicio o 

producto y la percepción de calidad que tiene el cliente sobre ello. Es importante 

conocer que los clientes evalúan los servicios o productos de acuerdo con sus 

propias necesidades y expectativas. Si el producto convence al cliente, entonces 

este demostrara una plena satisfacción de lo contrario, pues demostrara una 

indiferencia. 
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Se demostró que la calidad del servicio tiene una relación significativa con la 

variable satisfacción del usuario, mostrando un equivalente de 0,778 y un valor 

crítico de 0,000, lo que significa que los usuarios mejoran su satisfacción cuando 

reciben un servicio de buena calidad, es decir, si el hospital establece acciones 

orientadas a fortalecer la calidad del servicio, logra mejores resultados en la 

satisfacción del usuario. Los resultados son similares a los encontrados por Silva 

(2017) quien realizó su investigación en el hospital regional de Lambayeque y entre 

sus resultados más importantes mostró que la calidad del servicio es un constructo 

que muestra una relación directa con la satisfacción del usuario, con un coeficiente 

de 0,962. 

De la misma manera, Camac (2018) desarrolló su estudio en el Centro de 

Salud San Carlos Santa Anita y logró demostrar que estas mismas variables 

estaban relacionadas con un valor de 0,463, lo que también le permitió hacer 

referencia a que los usuarios se sienten más satisfechos cuando experimentan una 

atención más personalizada o un servicio que es de alta calidad. Por lo tanto, es 

importante que toda organización busque mejorar sus procesos internos que le 

ayuden a brindar un servicio de calidad, lo cual se verá reflejado en la satisfacción 

de los clientes o usuarios que frecuentan el establecimiento.  

En este sentido, Zeithaml y Bitner (2002) señalaron que la calidad del servicio 

es un factor fundamental, que se analiza en función de las percepciones y 

expectativas de los usuarios o clientes. Por lo tanto, los clientes son las únicas 

personas o elementos que pueden evaluar el servicio, ya sea negativa o 

positivamente, pero todo depende de cómo el servicio haya impactado en sus 

expectativas. Sánchez y Sánchez (2016) señalaron que “la satisfacción del cliente 

se ve afectada por las diversas características del servicio o producto y de las 

percepciones de calidad que tiene el cliente sobre ello”. (p.112). 
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IV. CONCLUSIONES Y RECOMENDACIONES 

4.1. Conclusiones 

Se concluye que los resultados obtenidos en la tesis con una muestra de 69 

donantes permitieron obtener un diagnostico en cuanto a la calidad del servicio que 

adopta el usuario al ser atendido, lo cual fue evaluado como una atención regular 

con un 46.4% del servicio en el área de Banco de Sangre  

Al determinar el nivel de satisfacción del usuario que ofrece dicha área ningún 

usuario se sintió satisfecho al 100% ya que este se situó en un nivel medio 

alcanzando un 56.5% con el servicio brindado. 

Las variables se relacionaron de manera significativa demostrando un 

equivalente de 0,778, además fue una relación significativa a 0,01. Por lo tanto, 

esto significa que la satisfacción de los usuarios tiende a mejorar cuando tienen 

una percepción positiva de la calidad del servicio.  
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4.2. Recomendaciones 

A los directivos del hospital, mejorar la calidad del servicio a través de una 

comunicación efectiva con los donantes de sangre, fortaleciendo las competencias 

y habilidades del personal asistencial para ofrecer un servicio personalizado, donde 

prevalezca la amabilidad, el respeto y la seguridad; esto también permitirá generar 

voluntariedad y habitualidad en los usuarios donantes.  

A los directivos del hospital, solucionar oportunamente las quejas o 

inquietudes de los donantes, ofrecer una orientación clara y precisa sobre los 

procedimientos que debe seguir cada donante y, sobre todo, garantizar la 

comodidad en todos los ambientes de donación; todo ello contribuirá a mejorar la 

satisfacción de los usuarios y también a fomentar la donación voluntaria.    

A los directivos del hospital, mejorar constantemente los servicios ofrecidos o 

procesos de atención a los usuarios donantes de sangre, ya que esto ayudará a 

mejorar su satisfacción y sobre todo permitirá lograr la fidelización de los usuarios 

en beneficio de la institución.  
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ANEXOS                                                Anexo I - Matriz de Consistencia

PROBLEMA OBJETIVOS HIPOTESIS VARIBLE DIMENSIONES 
 

INDICADORES   TECNICAS E 
INSTRUMENTO 

¿Cuál es la 
relación 
entre calidad 
de servicio y 
la 
satisfacción 
del usuario 
en el Banco 
de Sangre 
del Hospital 
regional 
Lambayeque 

General: 
Determinar la relación 
entre la calidad del servicio 
y la satisfacción del usuario 
en el servicio Banco de 
Sangre del Hospital 
Regional Lambayeque en 
el 2020 
Específicos: 
•Diagnosticar la calidad del 
servicio en Banco de 
Sangre del Hospital 
Regional Lambayeque. 
•Indicar el nivel de 
satisfacción del usuario en 
Banco de sangre del 
Hospital regional 
Lambayeque 2020. 
•Establecer la relación 
entre la calidad del servicio 
y la satisfacción del usuario 
en el servicio Banco de 
Sangre del Hospital 
Regional Lambayeque 
2020. 
 

H0:   No existe 
relación entre calidad 
de servicio y la 
satisfacción del 
usuario del Banco de 
Sangre del Hospital 
regional Lambayeque 
 

  
In

d
e

p
e

n
d

ie
n
te

: 
C

a
lid

a
d

 d
e
 

S
e

rv
ic

io
 

Fiabilidad Comunicación  
Es de tipo _ 
Correlacional 
 
No experimental 
 
Enfoque Mixto 
 
Técnica: Encuesta 
Instrumento: 
Cuestionario 

Atención 
Seguridad Privacidad 

Amabilidad 
Empatía Tiempo 

Cortesía 
Capacidad de 
respuesta 

Servicio 

Elementos 
tangibles 

Equipo 
Personal 
Iluminación 
Ambiente 

 
H1: Si existe relación 
entre calidad de 
servicio y la 
satisfacción del 
usuario del  Banco de 
Sangre del Hospital 
regional Lambayeque 

D
e

p
e

n
d

ie
n
te

: 
S

a
ti
s
fa

c
c
ió

n
 

d
e
l 

u
s
u
a

ri
o
 

Calidad funcional 
percibida. 

Solución de Quejas. 
Servicio Esperado. 

Calidad técnica  
 

Personal dispuesto a 
colaborar 

Valor percibido Mejoras en el Servicio. 
Servicio Conformes. 

 
Confianza 

Precios y tasas 
adecuadas. 
Unidad que transmite 
confianza.  

 
Expectativas 

Preocupación por las 
necesidades los 
usuarios. 
Atención personalizada 
Personal preparado. 
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Anexo II 

Cuestionario de la Variable Independiente  

 VARIABLE: CALIDAD DE SERVICIO 

Dimensiones Ítem 

To
ta

lm
en

te
 d

e 
ac

u
er

d
o
 

D
e 

ac
u

er
d

o
 

N
i d

e 
ac

u
er

d
o

 N
i e

n
 

d
es

ac
u

er
d

o
 

En
 d

es
ac

u
er

d
o
 

To
ta

lm
en

te
 e

n
 

d
es

ac
u

er
d

o
 

 

Fiabilidad 

 

¿El personal que trabaja en el servicio banco de 

sangre tiene buena comunicación con el 

donante? 

     

¿El tiempo de espera desde el momento en que 

llega a la institución hasta que lo atienden es 

excelente? 

     

Seguridad 

 

¿El personal que trabaja transmite confianza?      

¿La sala de atención donde ubiquen al usuario 

siempre es la apropiada para reducir riesgos o 

complicaciones?                                                      

¿El personal es amable y respetuoso a la hora de 

atender a los donantes? 

     

Empatía 

¿Considera que el tiempo fue el adecuado a la 

hora de donar? 

     

¿El trato dado a los usuarios por parte del 
personal es excelente? 

     

Capacidad 
de respuesta 

¿El personal es efectivo a la hora de brindar el 
servicio? 

     

¿El personal siempre está dispuesto a resolver las 
preguntas o inquietudes de los usuarios? 

     

Elementos 

tangibles 

 

¿Considera que los equipos e instrumentos 
utilizados en el proceso de donación son 
modernos? 

     

¿Considera usted que la presentación del 
personal (uso de uniforme) y el uso de 
bioseguridad (guantes de látex, batas, gorros, 
lentes) del banco de sangre es excelente? 

     

¿Los ambientes de toma de muestra y extracción 
tienen buena iluminación?        ¿Los ambientes se 
encuentran limpios?   ¿Las carteleras, anuncios, 
folletos, avisos, de señalización u hojas 
informativas son visualmente atractivas? 
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Anexo III 

Cuestionario de la variable dependiente.  

 VARIABLE: SATISFACCION DEL USUARIO 

Dimensiones Ítem To
ta

lm
en

te
 

d
e 

ac
u

er
d

o
 

D
e 

ac
u

er
d

o
 

N
i d

e 

ac
u

er
d

o
 N

i e
n

 

d
es

ac
u

er
d

o
 

En
 

d
es

ac
u

er
d

o
 

To
ta

lm
en

te
 e

n
 

d
es

ac
u

er
d

o
 

 

Calidad 
funcional 

 

¿El personal de esta unidad ha solucionado 

satisfactoriamente sus quejas? 

     

¿En esta unidad se siente satisfecho con el 

servicio que brindan? 

      

¿Se siente satisfecho con la respuesta 

rápida a las necesidades e intereses dentro del 

servicio? 

     

Calidad 
técnica 

 

¿Está usted satisfecho con los cambios dados en 

este servicio? 

     

¿Se encuentra satisfecho con los beneficios que 

brinda este servicio? 

     

Valor 
percibido 

¿Cuál es su nivel de satisfacción con respecto al 

horario de atención que presenta el servicio 

banco de sangre? 

     

¿Se encuentra satisfecho, dadas sus formas de 

pago por devolución de unidades de sangre? 

     

¿Cuándo se le presentó un problema o 
inconveniente con los servicios prestados esta 
unidad, mostró interés por resolverlo? 

     

Confianza 

¿Usted fue atendido sin diferencia alguna en 
relación a otras personas? 

     

¿Este servicio se preocupa por las necesidades de 

sus usuarios? 

     

 

Expectativa  

¿El servicio que ofrece esta unidad se adapta a 
sus necesidades como usuario? 

     

¿Se siente satisfecho cuando le brindan 

explicaciones o informaciones claras? 

     

¿Considera usted que el personal posee los 

conocimientos necesarios acerca de los servicios 

prestados? 
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Anexo IV 

Instrumento de Validación por Juicio de Expertos 
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Anexo V 

Carta de aceptación  
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Anexo VI 

Resolución  
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Anexo VII 

T1 
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Anexo VIII 

Fotos   

 

  

   

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

  

Aplicación del cuestionario. 

 

Figura 17. Aplicación del cuestionario 

 

Aplicación del cuestionario. 

 

Figura 16. Aplicación del cuestionario 
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Aplicación del cuestionario. 

 

Figura 18. Aplicación del cuestionario 

 

Aplicación del cuestionario. 

 

Figura 19. Aplicación del cuestionario 
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Anexo IX 

Reporte Turniting 
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Anexo X 

Acta de Originalidad 
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