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RESUMEN

El término calidad en los servicios de salud ha sido estudiado por multiples autores, su
conceptualizacion varia segun el desarrollo de la humanidad y el momento historico
concreto, sin embargo, no se accede a informacién documentada en la cual se establezca
su concepto para los laboratorios clinicos docentes, por lo cual el objetivo del articulo
consistio en definir el término de calidad para los laboratorios clinicos docentes. Se realizé
una revision documental, con la utilizacion de descriptores del MeSH y DeCS, se accedio
a un total de 87 articulos. Luego del andlisis de 37 definiciones, se elaboré una base de
datos con las 73 variables identificadas en las mismas. Se construyé una matriz, y a partir
de un analisis cluster se confeccioné un dendograma. Las variables objeto de estudio se

asociaron en seis grupos, lo que permitio enunciar el referido concepto.

Palabras clave: calidad; calidad en salud; laboratorio clinico docente.
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ABSTRACT

The term quality in health services has been studied by multiple authors, its
conceptualization varies according to the development of humanity and the specific
historical moment, however, there is no access to documented information in which its
concept is established for clinical laboratories. The objective of the article was to define the
term quality for teaching clinical laboratories. A documentary review was carried out, using
MeSH and DeCS descriptors, a total of 87 articles were accessed. After the analysis of 37
definitions, a database was created with the 73 variables identified therein. A matrix was
constructed, and a dendrogram was created based on a cluster analysis. The variables
under study were associated into six groups, which allowed the aforementioned concept to

be stated.

Keywords: quality; health quality; teaching clinical laboratory.
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INTRODUCCION

El Centro de Inmunologia y Productos Biolégicos (CENIPBI), es una unidad de desarrollo
e innovacion (UDI), de la Universidad de Ciencias Médicas de Camagiey (UCMC);
forman parte del mismo los tres laboratorios de las ciencias basicas biomédicas (LCBB) y

el laboratorio de determinaciones clinicas.

La norma NC-ISO 15189 @ establece que un laboratorio clinico o laboratorio médico es:
“[...]Jaquel dedicado al andlisis biolégico, microbiol6gico, inmunolégico, quimico,
inmunohematolégico, hematoldgico, biofisico, citolégico, patolégico, genético o de otro
tipo de materiales derivados del cuerpo humano con el fin de proporcionar informacion
para el diagnostico, la gestion, la prevencion y el tratamiento de enfermedades o la

evaluacioén de la salud de seres humanos”.

Considerando la definicion anterior vigente en Cuba, los LCBB pueden ser considerados
laboratorios clinicos docentes (LCD), porque en ellos se trabaja con diferentes tipos de
muestras bioldgicas, son esenciales para el desarrollo de investigaciones basicas y

clinicas basicas avanzadas, se ofrecen importantes servicios cientificos y tecnologicos

Centro para el Desarrollo de las Ciencias Sociales y Humanisticas en Salud



Humanidades Médicas. ISSN 1727-8120 2024; 24(1): e2560

para la asistencia médica y ademas, se realizan actividades practicas docentes para la
adquisicion de competencias en el proceso de formacion de especialistas de las ciencias
basicas y preclinicas, siempre y cuando cumplan con los requisitos establecidos para ese

fin.

Las diferentes acepciones y discusiones en torno a la calidad sefialan claramente que
estd en la naturaleza de las cosas, que puede verse como una cuestion de grado en
términos de su transformacion y que no tendria, basicamente un limite,® sin embargo,
predomina, en todas, el logro de la satisfaccion del cliente a quien va dirigido el producto o
servicio, que es quien define si la calidad es buena o no.

El concepto de calidad tiene un caracter relativo, sélo de este modo se podra entender
cémo un mismo producto puede ser de buena calidad para unos y para otros no; segun a
quien vaya dirigido el producto o servicio las caracteristicas que requiere pueden ser
distintas.

Segun el diccionario de la lengua espafiola:® calidad es la propiedad o conjunto de
propiedades inherentes a algo, que permiten juzgar su valor; adecuacién de un producto o
servicio a las caracteristicas especificadas, en otra acepcién significa superioridad o
excelencia y por esta razon durante mucho tiempo el término se utilizé6 para describir

atributos tales como el precio alto y el lujo.

La NC-ISO 9000:2015® define la calidad como: “el grado en que un conjunto de
caracteristicas inherentes de un objeto cumple con los requisitos”. Segun Gonzalez
Contreras® como concepto tiene dos enfoques: el objetivo o intrinseco y el subjetivo o
extrinseco; el enfoque objetivo se basa en el cumplimiento de ciertos requisitos,
especificaciones 0 normas, previamente establecidos para los productos y los procesos
productivos en una actividad conocida como evaluacién de la conformidad, el enfoque
subjetivo, hace referencia a la capacidad del producto para satisfacer las necesidades y

expectativas de los clientes.

Motta Guillen® destaca la presencia de dos concepciones de la calidad, por una parte, la
adecuacion del uso y por otra la satisfaccion del usuario; sin embargo, ambas se
relacionan con la percepcion del beneficiario, y afiade que la calidad es una filosofia
integradora de las distintas actividades de la empresa que genera un modo de hacer las

cosas, que es necesario para alcanzar el reto de la competitividad.

Segln Oliveira de Araujo y Basta” una buena calidad se logra cuando la calidad
experimentada atiende las expectativas del cliente en relacion a la calidad esperada por él
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y que la calidad esperada es el resultado de diversos valores que pueden ser directa o
indirectamente controlados por la empresa y sufrir impactos externos. Afladen ademas
qgue el valor percibido por el cliente es la evaluacion de los beneficios agregados por los
servicios o productos adquiridos, en relacién a las necesidades y deseos.

La calidad en el caso de la prestacion de servicios o suministro de productos, tiene
atributos o caracteristicas sui generis.® Seguin Mazén Paredes y colaboradores,® es un
aspecto subjetivo ya que se basa en percepciones de un producto o servicio, con esto se

puede mencionar que la calidad es igual a expectativas contra servicio recibido.

Refiere Pacherres Nolivos? que la calidad del servicio desde la 6ptica de los clientes se
ha definido como la amplitud de la discrepancia o diferencia que existe entre las
expectativas o deseos de los clientes y sus percepciones. Constituye la percepciéon que
tiene un cliente acerca de la correspondencia entre el desempefio y las expectativas,

relacionados con el conjunto de elementos, cuantitativos y cualitativos, de servicio.

En las revisiones efectuadas en el marco de la investigacion se ha accedido a un nimero
importante de bibliografia que aborde el término desde diferentes puntos de vista, sin
embargo, no se accede a alguna que aborde el concepto de calidad directamente
aplicado a los laboratorios clinicos docentes, motivo por el cual el objetivo de la presente

investigacion es definirla en el ambito de los laboratorios clinicos docentes.

DESARROLLO

Las universidades tienen dos actores esenciales: profesores y estudiantes. Los docentes
porque su rol profesional estd en instruir y educar a los futuros profesionales y los
estudiantes porque son los encargados de potencializar el presente y proyectar el futuro
de las naciones. No cabe duda que el profesor debe estar bien preparado para enfrentar

su rol profesional.)

Para Salas Perea y Salas Mainegra®? la formacién profesional, prepara al médico para
comenzar su vida profesional, en tanto la educacion de posgrado garantiza la calidad del
desempefio profesional en salud, en correspondencia con el desarrollo cientifico y
tecnoldgico de la época, las necesidades siempre crecientes de la sociedad y establece

las vias para su concrecion.

El posgrado se considera como el nivel mas profundo y creador de todos los niveles de

ensefianza, le corresponde un papel fundamental en el perfeccionamiento del capital
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humano. La educacién de posgrado es un conjunto de procesos de ensefianza-
aprendizaje dirigido a garantizar la preparacion de los graduados universitarios para
complementar, actualizar y profundizar en los conocimientos y habilidades que poseen,
vinculados directamente al ejercicio profesional, a los avances cientifico-técnicos y a las

necesidades de las entidades en que laboran.®?)

Los laboratorios clinicos docentes son utilizados por los profesores de las ciencias
meédicas para el desarrollo de las habilidades practicas necesarias en el desempefio
profesional de los residentes de las ciencias basicas biomédicas y de otras especialidades
pre clinicas, en ellos también otros profesionales desarrollan practicas relacionadas con
diferentes actividades de posgrado que se imparten en el centro. Los residentes realizan

alli los exdmenes propios de su especialidad.

Para dar cumplimiento al objetivo propuesto se realizé una revision documental, con la
utilizacion de los descriptores del MeSH (Medical Subject Headings) y DeCS

(Descriptores en Ciencias de la Salud) en SciELO.

Se consideraron articulos originales publicados entre 2011 a 2021, en bases de datos de
la red de informacion de la salud cubana Infomed, dentro de ellas en EBSCOhost,
PubMed/Medline y SciELO.

Se revisaron un total de 87 articulos, con el analisis de 37 definiciones brindadas. Se
utilizaron definiciones que abordan la calidad desde los diferentes parametros a tener en
cuenta para el trabajo en los laboratorios clinicos docentes y que incluyen desde
definiciones de calidad propiamente dicha, hasta calidad en salud, calidad en los

laboratorios clinicos y calidad en la educacion.

De las 37 definiciones utilizadas se eliminaron las conjunciones, preposiciones, articulos y
palabras conectoras y se obtuvo un listado de 73 variables, que sintetizan los elementos
fundamentales contenidos en ellas, todas las variables se codificaron segin su nombre,
como se ejemplifica a continuacion: Requisitos cliente-REQCL; Satisfaccién requisitos-

SATRE; Conjunto caracteristicas-CONCA; Resultados sanitarios deseados-RESSD, etc.

Con el listado de variables se elabor6 una base de datos y se construyo una matriz, en la
cual se resumié el grado de presencia de cada una de ellas en los modelos en estudio,
posteriormente®® con el programa estadistico IBM SPSS Statistic se efectué un analisis
de conglomerados, técnica estadistica multivariante que busca agrupar elementos o
variables, tratando de lograr la maxima homogeneidad en cada grupo y la mayor
diferencia entre los grupos.
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Con las variables codificadas se realizO el dendograma o arbol de clasificacion,
representacion que ilustra la organizacion jerarquica entre elementos®*1% y resume el
proceso de agrupacion en un andlisis de cluster. Las variables aparecen relacionadas en
el borde lateral izquierdo del dendograma que se muestra en el grafico y permite avalar
desde el punto de vista estadistico la definicion que aportan las investigadoras.
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Grafico. Dendograma para el concepto de calidad para los laboratorios clinicos docentes

Fuente: Elaboracion propia a partir de la contextualizacién de los aportes de Herrera Nogueira®®
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Todas las variables objeto de estudio se asociaron en seis grupos (Tabla), los nombres de
las agrupaciones derivan del conjunto de variables que forman parte de ellas, que tienen
elementos en comun, son abordadas con frecuencia similar y los autores les confieren
igualdad de importancia, esto permitié aportar un concepto donde se integran de manera
coherente los diferentes elementos que se abordan en los conceptos de calidad

analizados.

Tabla. Agrupacion de variables segun dendograma realizado

Agrupaciones

Variables

I. Atributos de la
calidad

Adecuacion objetivo; disciplina tecnolégica, competencia empoderamiento; eficacia
educacién; atencion paciente necesidades familia manera rentable bien
documentada; desarrollo creativo afectivo educandos; multidimensional;
armonizacion integradora elementos componen; evolucidon temporal estandares;
enfogue preventivo; participacion intersectorial; transformacién cambio; cualidad;
eficacia logro servicio.

II. Enfoque al cliente

Procedimientos andlisis actualizados; resultado conjunciéon excelencia académica
pertinencia integral; servicio seguro, confiable oportuno; procesos eficientes eficaces;
calidad recursos humanos; maximo beneficio minimo riesgos; conjunto cualidades
proceso de formacion; integrada evaluacion; alumnos progresan educativamente
méaximo posibilidades; resultados revelaran indicadores calidad; perfeccionamiento,
mejora, logro metas; gran enfoque en el cliente; calidad gestién proceso formacion;
proporcionar maximo completo bienestar; resultados laboratorio técnicamente
validos; desarrollo cognitivo de los educandos.

Ill. Resultados
docentes y sanitarios
a alcanzar

Resultados sanitarios deseados; capacidad satisfacer necesidades implicitas;
resultado 6ptimo alcanzable cada paciente; servicios pertinentes, oportunos, seguros
eficientes; desempefio apropiado; calidad base material; condiciones de igualdad de
un sistema educativo; mejor resultado; adecuacion del PEA que aprende, lo que
aprenden los estudiantes; intervenciones seguras.

IV. Acciones para
la garantia de la
calidad

Propiedades permiten evaluar educacion; prevencién complicaciones iatrogénicas;
aplicacion ciencia tecnologia médica; desarrollo valores; mejora igualdad
oportunidades materia Citado obtencién resultados; procesos eficientes,
satisfactorios; alumnos progresan educativamente mejores condiciones posibles;
transformacion adaptacion; resultados laboratorio médicamente relevantes;
disponibilidad recursos; valor afiadido; criterios evaluativos.

V. BUsqueda de la
excelencia

Atencion oportuna, eficaz segura usuarios servicios; respuesta eficaz efectiva
problemas situaciones salud; estandares superiores desarrollo; cumplir exceder
expectativas cliente; entregar cliente nunca habia imaginado que queria; resultados
sanitarios coherentes conocimientos; eficiencia; respuesta pertinencia; excelencia.

VI. Satisfaccion de
las necesidades
explicitas e implicitas

Maxima satisfaccion paciente; capacidad satisfacer necesidades explicitas;
satisfaccion necesidades; conjunto servicios diagnésticos terapéuticos adecuados;
conformidad estandares; caracteristicas defina cliente; conjunto caracteristicas;
atencion sanitaria oOptima; seguridad eficacia utilidad acciones salud; requisitos
cliente; satisfaccion requisitos; satisfaccion del cliente interno y externo.

Fuente: Elaboracion propia
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En las definiciones analizadas no se concibe de manera adecuada el tema de los riesgos,
a pesar de reconocer la importancia que implican para la proteccion tanto de la salud
individual como colectiva y del medio ambiente, por lo que las autoras consideran

necesario incluirlos en la definicién que aportan.

Teniendo en cuenta el andlisis estadistico realizado, asi como la combinacion de los
elementos contenidos en las seis agrupaciones obtenidas, se define la calidad para los
laboratorios clinicos docentes como: la capacidad de los laboratorios para desarrollar y
cumplir los atributos de calidad que garanticen la obtencion de resultados docentes y
sanitarios Optimos, con marcado enfoque al cliente, mediante acciones dirigidas a
garantizar la satisfaccion de las necesidades implicitas y explicitas tanto de los clientes
internos y externos como de los encargados de los procesos propios de los mismos, asi
como el cumplimiento de las acciones encaminadas a prevenir o mitigar los riesgos, en la

busqueda de la excelencia en los servicios.

Para Carnota Lauzan®9 la calidad en salud no se limita al acto de la asistencia médica, es
una combinacion interesante entre tecnologias bien concebidas, e implementadas y un
conjunto de sentimientos, actitudes y valores humanos que son el rasgo cardinal de los
sistemas y servicios de salud. Ambos aspectos son imprescindibles si se trata de producir

buena salud.

Segln Mejias Sanchez y demas coautores.”) en el sector de la salud, calidad significa
dar una respuesta efectiva a los problemas o situaciones sanitarias que inciden sobre una
poblacion y sus individuos e implica la satisfaccibn de los pacientes, la familia y la

comunidad para con estos servicios.

Las autoras consideran que es importante sefialar otros aspectos para definir la calidad
en salud, que van mas alla de la satisfaccion de la poblacion y dependen entre otros de la
preparacion adecuada del personal de la salud, asi como de tener en cuenta todos los
requisitos necesarios para ofrecer un servicio con la calidad requerida y que ademas
pueda ser evidenciado, por lo tanto, la satisfaccion no necesariamente traduce la calidad
de la atencién, aunque se debe destacar que la satisfaccion de los prestadores del

servicio es un reflejo de la conformidad con la calidad de la realizacion del servicio.

La satisfaccion se dirige a todas las partes interesadas, en ellas se incluyen personas u
organizaciones que puede afectar, verse afectada o percibirse como afectada por una
decision o actividad, por ejemplo: clientes, personas de una organizacion, proveedores,

sociedad en general, etc.®
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El concepto de calidad aplicado a los servicios de salud no trata exclusivamente de
poseer calidad técnica o intrinseca, sino de producir actos de calidad y que esta sea
percibida por el usuario.® Para el desarrollo de la calidad en salud se requiere del buen
desempefio profesional a proposito de la responsabilidad y empoderamiento que
demanda la gestién y ejecucion de los procesos con enfoque de riesgo y disciplina

tecnoldgica.

Mejias Sanchez, Morales Suarez y Perera Vandrell,?9 en el informe que aborda las bases
legales y proyecciones de desarrollo de la metrologia en el Sistema Nacional de Salud,
plantean que el mundo actual exige que las organizaciones tengan la capacidad de dar
evidencias objetivas de calidad; mas adelante sefialan que la calidad se fundamenta en
un conjunto de principios organizativos, cientificos y técnicos que estan respaldados
desde el punto de vista legislativo, y que el régimen juridico de la calidad en Cuba tiene
como fin la satisfaccion de la poblacion y los prestadores a través del desarrollo de la

produccion, los servicios, el comercio y la actividad cientifico tecnolégica.

Al hablar sobre calidad en la educacion superior es imprescindible establecer su relacion
con la calidad de los recursos humanos, los estudiantes, los materiales e insumos
utilizados en cada proceso universitario, los métodos y tecnologias empleados en el
proceso docente-educativo, la infraestructura, el equipo directivo, asi como los programas

docentes.(@)

Los directivos, docentes y todo el personal de apoyo deben reunir los requisitos y
condiciones que estén acordes con los valores que se quieren formar en los egresados de
la universidad cubana,® por lo que la gestion del recurso humano se considera un

proceso integrante y de vital importancia.

Segln Garcia Gonzalez y colaboradores®® las ciencias bdasicas biomédicas se
caracterizan por una progresiva profundizacion en el nivel de esencia de sus
conocimientos, que reflejan un avance tecnoldgico sin precedentes con una repercusion
cada vez mayor en el campo de la salud, afiade ademas que las mismas contribuyen a la
interpretacion dialéctica de la naturaleza y constituyen la base tedrica del diagndstico de
laboratorio.

Los laboratorios de salud, ya sean publicos o privados, que incluyen a los clinicos, de
investigacion, de control de alimentos, medicamentos y aguas, y de control de medio
ambiente, brindan sus servicios a una variada gama de clientes: tanto a los pacientes y la

comunidad, como al personal clinico, a las instituciones y autoridades de salud, a
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empresas, y también a otros laboratorios. En esta situacion, las exigencias de la salud y la
seguridad, asi como los requisitos legales y las normas del mercado, obligan a los
laboratorios a incorporar el concepto de calidad como parte esencial de sus planes

estratégicos.®4

El desempefio profesional en salud contempla la capacidad del profesional para asumir
funciones en el orden atencional, docente, investigativo, administrativo y en el
cumplimiento de misiones especiales, lo cual se desarrolla dentro de escenarios
complejos donde intervienen actores y recursos diversos. Es el ejercicio de la profesion
con compromiso social basado en los principios de la ética médica y en valores como el
humanismo, la honradez y la responsabilidad. Desde esta 6ptica se asume un profesional

transformador de su entorno en funcion de la salud.®®

CONCLUSIONES

En el transcurso de la investigacién se analizan definiciones de calidad, se realiza un
analisis de conglomerados jerarquicos de las variables contenidas en los conceptos
examinados y se realiza un dendograma que permitié agruparlas y posibilité a las autoras

formular la definicion de calidad para los laboratorios clinicos docentes.
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