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RESUMEN

El propésito de la investigacion fue determinar la incidencia de los factores en la
gestion farmacéutica respecto al uso de tecnologias en un hospital puablico, para
lo cual se hizo uso de una metodologia cuantitativa de nivel explicativo con una
muestra censal de 120 trabajadores, cuyos resultados indicaron que a través de la
regresion logistica multivariada, el factor determinante en la gestion farmacéutica
(Sexo*Condicion-laboral*edad) indicaron logaritmo de verosimilitud: 26,540 y una
significancia de 0,000, explica que el modelo es eficiente; una bondad de ajuste
de ,961, que confirma el modelo, el indice de Nagelkerke de ,437 que explica la
influencia moderada de 43,7%, siendo los factores influyentes a la edad en los

niveles adecuados e inadecuados.

Palabras clave: Gestion farmacéutica, medicamentos, cliente externo
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ABSTRACT

The purpose of the research was to determine the incidence of the factors in the
pharmaceutical management regarding the use of technologies in a public
hospital, for which use was made of an explanatory-level quantitative methodology
with a census sample of 120 workers, whose results indicated that through the
multivariate logistic regression, the determining factor in pharmaceutical
management (Sex * Work-condition * age) indicated logarithm of plausibility:
26,540 and a significance of 0.000, explains that the model is efficient; a goodness
of fit of, 961, which confirms the model, the Nagelkerke index of, 437, which
explains the moderate influence of 43.7%, with influencing factors at age at

adequate and inappropriate levels.

Keywords: Pharmaceutical management, medications, external client
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l. INTRODUCCION

La gestion de los establecimientos farmaceéuticos viene experimentando procesos
de cambio, no solo de la perspectiva de la administracion sino también como
proceso de la emergencia sanitaria que vive el pais, como producto del Covid-19.
Desde esta perspectiva la satisfaccion del cliente esta regida no solo por realizar
un proceso de gestion pertinente si no que ésta debe realizarse ademas a través
del uso de las TICS, en el que la percepcion del cliente se basa en el servicio que
se brinda.

La farmacia busca un acercamiento con los pacientes y, ademas, apoyar el
trabajo de los médicos, optimando sus procesos, debido a la demanda creciente y
mejorando su funcion que le permite afrontar las dificultades/problemas que
emergen en la organizacion. El servicio profesional busca el mejoramiento de la
salud utilizando la personalizacién del servicio.

La inequidad del acceso a los medicamentos por grandes sectores de
pobreza y pobreza extrema en las diversas regiones del pais, hacen de los
problemas de salud un tema pendiente de resolver. Esta inequidad se expresa no
solo porgue su acceso es de distanciamiento sino también econémico.

Para el INEI (2014), a través de las encuestas realizadas a los usuarios de
establecimientos farmacéuticos, mostraron su insatisfaccion por el servicio
brindado, por no encontrar los medicamentos recetados por los médicos, o porque
el establecimiento de salud no presentaba servicio farmacéutico o este fue
incompleto, por la no entrega de todos los medicamentes prescritos. De alli el
problema de la investigacion que se planted ¢Como inciden los factores (edad,
condicion laboral y sexo) de la gestion farmacéutica respecto al uso de
tecnologias de informacion en un hospital publico de Lima - 20207?

La investigacién se justificd teGricamente por la solidez tedrica de la gestidon
de los procesos, pero realizados en forma virtual, debido al proceso de cambio
gue viene sufriendo la gestion farmacéutica, siendo el medicamento un recurso
gue permite mantener y mejorar la salud de los pacientes, dejando de ser un
modelo para la dispensa y ser centrada al paciente, sea esta presencial y on-line,
en busca de satisfacer al paciente, siendo esta la justificacién practica.

Por ello se planteé como propésito determinar la incidencia de los factores

(edad, condiciéon laboral y sexo) de la gestion farmaceéutica respecto al uso de



tecnologias de informacién en un Hospital Publico de Lima - 2020, ademas, se
presentaron cinco objetivos especificos en donde como primer objetivo se
pretendié determinar la incidencia (edad, condicion laboral y sexo) de los
indicadores de la interaccion respecto al uso de tecnologias de informacién en un
Hospital Publico de Lima — 2020; determinar la incidencia (edad, condicién laboral
y sexo) de los indicadores del entorno respecto al uso de tecnologias de
informacion en un Hospital Publico de Lima — 2020; determinar la incidencia
(edad, condicién laboral y sexo) de los indicadores de los resultados respecto al
uso de tecnologias de informacion en un Hospital Pablico de Lima — 2020;
determinar la incidencia (edad, condicion laboral y sexo) de los indicadores de la
eficacia respecto al uso de tecnologias de informacion en un Hospital Publico de
Lima — 2020; determinar la incidencia (edad, condicion laboral y sexo) de los
indicadores de la equidad respecto al uso de tecnologias de informacion en un
Hospital Publico de Lima - 2020.

Como hipdtesis se establecio que la gestion farmacéutica presenta factores
intervinientes (edad, condicion laboral y sexo) respecto al uso de tecnologias de
informacion en un hospital publico de Lima — 2020.



Il. MARCO TEORICO

En investigaciones previas, se afirma que existen diversos procesos que se
realizan en un establecimiento de salud, especialmente referidos a gerencia, toma
de decisiones del servicio, en el marco de la mejora continua para mejorar la
eficiencia, esto bajo una metodologia cualitativa donde se establecieron tres
categorias basicas: buena préactica y dispensacion (Yauyo, 2016) asimismo, en
referencia a la toma de decisiones, se tuvo a las finales determinar el valor
referido al stock de farmacos, que con un andlisis estadistico se hizo el analisis
histérico de la adquisicion y dispensacion realizando el analisis de riesgo, donde
la demanda y oferta de determinados medicamentos (infliximab) arrojo mayor
oferta, por lo que hace necesario el establecimiento de politicas al respecto
(Maestre, y otros, 2012).

También en las investigaciones referidas a la comercializacion de los
farmacos especializados, describen las funciones en diversas fases del proceso
administrativo, incluyendo el monitoreo a los pacientes, concluyendo en la
contribucion de dichos procedimientos a través de guias y protocolos (Moreno-
Martinez, Vinent-Genestar, Mufioz-Sanchez, & Carreras-Soler, 2020). Otros
estudios que buscan medir la percepcion de la farmacia oncol6gica de diversos
hospitales en Esparfia, a través de una encuesta, dieron como resultado que el
76% tienen sistemas de informacion y 92% presenta farmacéutico en su
establecimiento, siendo sus debilidades en formacién/docencia (Martinez-
Bautista, y otros, 2019).

También, en la gestion esta referido a la ética, donde existe mucha
discusion sobre el tema, donde se destacan las politicas de trabajo, estructura y
procesos de la gestion (Ribeiro, Bellina, & Finkler, 2020), esto se observa en la
crisis sanitaria actual donde, como en Madrid, han habido respuestas
extraordinarias, donde el esfuerzo se realizO en ampliacion de la cobertura
sanitaria y la respuesta ante el crecimiento exponencial de la demanda de
medicamentos (Herranz-Alonso, Rodriguez-Gonzalez, Sarobe-Gonzalez, Alvarez-
Diaz, & Sanjurjo-Saez, 2020); para ello es fundamental, también establecer los
peligros y riesgo laborales como producto de la manipulacion de farmacos, donde
concluyen que la recepcion/almacenamiento, elaboracién-conservacion-

dispensacion son los lugares de mayor riesgo (Bernabeu-Martinez, y otros, 2020).



Hoy los farmacos y la variedad de servicios son imprescindibles para
vencer al covid-19, donde se han establecido diversos protocolos para su
dispendio, evitando los productos y ventas fraudulentas, donde se ha generado la
vigilancia permanente de los 6rganos encargados, cuya racionalidad hara viable
una buena gestion farmacéutica (Climent-Ballester & Selva-Otaolaurruchi, 2020).

Asimismo, el servicio farmacéutico ha realizado praxis donde el uso de las
medicinas ha sido empleado fuera de indicaciones médicas, donde la ampliacion
de coberturas y uso de alternativos no ha permitido el seguimiento adecuado de
los efectos, mas el reto del teletrabajo han puesto en prueba a la profesion (Tuset-
Creus, 2020).

Con referencia a la calidad de servicio farmacéutico, midieron las
percepciones de los trabajadores utilizando una encuesta en una poblacién
formada por 204 que trabajan en farmacias, cuyos resultados nos indican son
buenas 57,4% y muy buenas 68,8%, y se relaciona las condiciones de la farmacia
con la calidad en niveles moderados (Toral, Gallardo, Pasaca, & Cevallos, 2019).

En relacion a las prescripciones de los médicos, el trabajo tuvo la finalidad
de evaluar las buenas practicas en la prescripcion a través del analisis cuantitativo
cuyos resultados indican que la existencia de incumplimientos del prescriptor
(Elias, 2019); también, residiendo la satisfaccion, en un estudio bibliografico,
donde esta se logra cuando lo percibido superan a las expectativas de los
usuarios (Tintaya & Mercado, 2018).

La estructura de la sanidad en el pais actualmente, se considera
fundamental responder a las demandas de los beneficiarios directos e indirectos,
mejorando desde esta perspectiva, las herramientas tecnoldgicas, para el logro de
las metas organizacionales y esto reorientado a beneficiar al cliente.

La gestion es considerada como la articulacion de actividades que permiten
el manejo eficiente de los recursos financieros, administrativos y del talento
humano, con el manejo de la informacion transparente (Nufez, Bravo, Cruz, &
Hinostroza, 2018). Desde esta perspectiva, el sector salud tiene como reto el
disefio e implementacién de lineamientos politicos que permitan la resolucion de
las dificultades/carencias para favorecer a la poblacién. Por ello es trascendental

gue los recursos financieros y humanos sean sujetos de una buena direccion y



control, con una entidad soélida y oriente su gestién a la modernidad y desarrollo
social (Ministerio de Salud, 2017).

En este caso, el esfuerzo esta centrado en el fortalecimiento del suministro
de medicamentos y ser garantia para todos los beneficiarios o usuarios del
servicio con la oportunidad de acceder a los medicamentos (Lopez, Martinez,
Lopez, Jarillo, & Castro, 2011). Esto conlleva a que el Estado tenga que realizar
procesos de implementacion de actividades que posibiliten la supervision y control
de la gestion de los medicamentos, para que garanticen llegar a los pacientes que
los requieren, con instituciones soélidas y eficientes.

Asi, el servicio de atencidn a los pacientes estara enmarcado en el marco
de la calidad que posibilita la buena gestién en beneficio de la poblacion peruana
(Reinoso & Nufiez, 2018).

El analisis de las politicas publicas se inicia con los funcionarios de todo
nivel, siendo la comunidad la que genera el interés por dicho analisis porque en
ella recae dichas politicas (Diaz, Nufez, & Céaceres, 2018). Desde esta
perspectiva (Olavarria, Navarrete, & Figueroa, 2011) el problema todavia se
encuentra en inicio, en la medida que aun se comprendan los procesos y los
diversos agentes que participan en los procesos de gestion y que se plasman en
los lineamientos politicos.

Este analisis da énfasis a las organizaciones, en sus procesos que estan
articulados, consoliddndose, formandose nuevos modelos teoricos (Olavarria,
Navarrete, & Figueroa, 2011).

En este marco se promueve el acceso a los medicamentos de los
pacientes, donde los paises han seguido diferentes caminos (Tovar, Drake, &
Martich, 2012). Por ello, se ha pretendido la racionalizacion y contenciéon del
gasto, generando la inefectividad; por eso, la efectividad es el resultado de la
integracion y coordinacién que posibiliten la prospeccion de los efectos de la
gestion de los medicamentos (Puig-Junoy, 2001).

La eficiencia no es sindbnimo de regulacién, sino dotar de politicas que
permiten la produccién comercializacién, distribucion a toda la poblacion en forma
eficiente. Es asi que la gestion debe evaluar los diversos criterios para logras las

metas propuestas (Tobar & Sanchez, 2005).



El medicamento es producto de la investigacion, cuya motivacion tiene en a
la preservacion de la salud, a crecer econdmicamente. Sin embargo, hay informes
sobre el interés existente en la salud de los pobladores (Tobar & Sanchez, 2005).

A pesar de ello, se han realizado progresos en la gestion para mejorar los
servicios a pesar de las demandas y quejas permanentes sobre la calidad del
servicio prestado, reduciendo las brechas demandadas. El estado de emergencia
gue se encuentra el servicio de la salud en el pais, se ve reflejada en la carencia
de farmacos, establecimientos no equipados que requieren la intervenciéon del
Estado, percepcion reflejada en las diversas encuestas de opiniéon a los pacientes
del servicio.

La gestion farmacéutica es definida como conjunto de actividades/acciones
gue permiten el requerimiento de productos de acuerdo a los objetivos del plan,
ademas de agregar valor y suministre productos o servicios a los pacientes
(Mejia, 2016).

Proceso de

Insumos Cambio Resultados

Informacion Servicios

Figura 1. Procesos de cambio en la gestion farmacéutica

En toda organizacion publica o privada, sus actividades se centran
fundamentalmente al cliente o beneficiario y para ello estan orientado los diversos
procesos de la gestiéon: disefio-implementacion-control. Estos procedimientos o
procesos son la manera como una organizacidbn implanta su accionar,
estandarizandola, estableciendo guias, que permitan al trabajador o funcionario
pautar sus actividades y responsabilidades.

Desde esta perspectiva, el concepto planteado por Parasuraman vy
colaboradores esta referido a las percepciones de los usuarios sobre el servicio
brindado, apreciando las diversas funciones que realizan los servidores (Zeithaml,
Parasuraman, & Berry, 1992).

Es asi que Gilmore & Moraes (2009) afirman que el fundamento del buen

servicio y por ende de la buena gestion estd basada en sobrepasar las



expectativas del usuario, luego de un analisis de la realidad. Aqui radica el papel
de la gestion y las estrategias empleadas buscando el compromiso de los
trabajadores de hacer buen uso de los recursos que son asignados (Ministerio de
Salud, 2003).

Es asi que los beneficiarios realizan sus apreciaciones sobre la calidad
valorando los diversos procesos de la gestion generando una imagen de la
organizacion evaluada (Cronin, Brady, & Hult, 2000), considerando las siguientes
dimensiones:

Dimension 1, interaccion, fundamentada en las actitudes de los
trabajadores frente a los usuarios, en este caso pacientes y personal del servicio
de salud, donde la descripcion de las vivencias es el resultado de las
interacciones de las personas, cuyos indicadores base son las actitudes,
formacion y experiencia en el puesto de trabajo, siendo factor mediador los

niveles de comunicacion.

(Barreda, y otros, 2017) explican que si el Quimico Farmacéutico tiene una
buena actitud profesional, contribuird con la salud del paciente, ayudando a
prevenir enfermedades con el ejercicio profesional, buscando la perfeccion de su
profesion para beneficio de la sociedad, teniendo que alcanzar valores éticos y asi
con los conocimientos adquiridos supere el cumplimiento de la norma
contribuyendo al bienestar del paciente con responsabilidad haciendo un buen

uso de los farmacos.

Dimension 2, entorno, generado por los factores ambientales e
infraestructura hospitalaria y los diversos factores sociales. Aqui radica la
importancia del entorno donde los usuarios internos o externos van a valorar y
calificar este componente.

En la resoluciéon ministerial del (MINSA, 2014) explica que una correcta
infraestructura hospitalaria debe contener agua, desagie, alcantarillado, energia
eléctrica, el terreno debe ser accesible acorde a la infraestructura con centros de
transformacion para que la energia la transforme en tension de uso (220v), los
pisos deben ser antideslizantes marcados para la diferenciacion del producto a
almacenar y el personal a dispensar, las rampas seran usadas para evacuacion

de los pacientes siempre y cuando la pendiente sea mayor al 12%, ademas debe



contener iluminacion y aire acondicionado para la conservacion del medicamento,
ademas de extintores y cableado troncal con fibra Optica de 10gbps con
transmision de 40/100gbps pero en cableado horizontal solo para trenzado de
cobre blindado con transmisién de 10gbps a 90 metros, de categoria 7A con una

garantia no menor a 15 afos.

Dimension 3, resultados, donde se aprecia el servicio brindado por los
servidores, donde se consideran la espera, orientacion, beneficios y servicio final.

Dimensién 4, eficacia, cuya relacion esta en funcion de lo planificado con lo
logrado, que permite medir los impactos de la gestion farmacéutica. Aqui radica la
evaluacion de procedimientos y protocolos empleados y la organizacion de los

trabajadores para su logro.

Dimension 5, equidad, donde se establece la equidad del grupo a través de
la division del trabajo en forma equitativa, buscando la atencion con equidad y la
colaboracion de todos los miembros del equipo.

Estos elementos articuladamente buscan satisfacer al usuario, recibiendo
un servicio de calidad, pertinencia del establecimiento de salud (Heinz, 2000), de
alli que la satisfaccion de los beneficiarios tiene gran interés en la gestion publica
y especialmente farmacéutica, cuya percepcion de la causalidad es subjetiva
(Seclén-Palacin & Darras, 2005).

Y estos factores complejos estan relacionados con el servicio de calidad
brindado buscando la satisfaccion del cliente (Oliver, Rust, & Varki, 1997),
generando modelos de evaluacion de satisfaccion (Cronin, Brady, & Hult, 2000;
Zeithaml, Parasuraman, & Berry, 1992) potenciando los modelos de intervencion
de la gestion.

Segun (DIGEMID, 2020) los centros farmaceéuticos se categorizan en
oficinas farmacéuticas, en las que se dispensan a los pacientes productos
farmacéuticos, dispositivos médicos, productos sanitarios 0 preparados
farmacéuticos y como requisito indispensable el propietario tendria que ser un
profesional quimico farmacéutico; las farmacias de centros de salud, deben tener
un profesional farmacéutico que pertenezca al mismo centro ya sea publico o

privado y que brinde los servicios correspondientes a la unidad productora de



servicios de salud — farmacia, de acuerdo a las normas y categoria a las que
pertenecen, eso incluye a los centros que pertenecen al MINSA, EsSalud, FF.AA.
y PNP; los botiquines se dedican a expender PF, DM o PS, los cuéles son
restringidos en la lista de la Autoridad Nacional de Productos (ANM); las
droguerias, estan dedicadas al control de calidad, comercializacién, importacion,
distribucion y exportacion de los PF, DM o PS; en los almacenes especializados,
la infraestructura de los centros de salud publicos o entidades supervisoras, que
tienen la opcién de almacenar medicamentos, deben llevar las buenas practicas
de almacenamiento de acuerdo a la norma vigente y llevar un orden de la
distribucion de los PF y DM; en los laboratorios farmacéuticos, se dedican a la
elaboracion, dosificacion, seccionamiento, disposicion, validacion y/o supervision
de los PF; en cambio los DM, ademas de lo sefialado en los PF, exportan
productos cosméticos, articulos sanitarios, limpieza doméstica y/o cuidado
personal.

Segun (Valle, 2017) la gestion farmaceéutica actual para algunos, seria la
forma de realizar las cosas en una farmacia, pero en realidad el significado va
mucho mas alla, ya que el Quimico Farmacéutico, hoy en dia, no solo es Director
Técnico de un local Farmacéutico, es mucho mas que eso, y segun el lugar donde
desemperiie su profesion, el uso de la Cultura Organizacional, Administracion,
Contabilidad, Marketing, Atencién Farmacéutica y por ultimo la naturaleza de su
labor profesional como Gestidon Farmacéutica, nos llevaria a un concepto que solo
podriamos concebir con la experiencia y el uso de estas herramientas esenciales,
en la Industria Farmacéutica.

El Quimico Farmacéutico tiene un rol indispensable, interviniendo asi en un
conjunto de actividades en beneficio de una mejor toma de decisiones, orientacion
al tratamiento de pacientes y apoyo en la apreciaciéon de resultados. Las
intervenciones farmacéuticas se pueden realizar a través de cualquier etapa de
las fases del medicamento, desde la indagacion, el avance, la elaboracion, la
revision y aseguramiento de la eficacia de los medicamentos, correspondientes a
la clasificacién, programacién, compra y acopio.

Por lo que al final se entiende que la formacién al trabajador de salud es

parte de las tareas o funciones que se encarga de realizar el quimico



farmacéutico, con el Unico fin de ser participe en la mejora del ciclo de la provision

de medicinas (Carpes, Magni, 2009).

La DIGEMID clasifica a los medicamentos, de la siguiente manera:
medicamentos analgésicos, medicamentos antiinflamatorios, medicamento de

marca, medicamento esencial, medicamento genérico.

Segun (Salazar, 2014) la modernizacién de la gestion publica tiene como
finalidad lograr que el Estado peruano sirva a sus ciudadanos a través de
instituciones publicas orientadas al servicio ciudadano, articuladas y agiles, con
gestion descentralizada y con la capacidad de estar presente en todo el territorio
nacional con el mismo nivel de servicio (estado inclusivo y equitativo), y al menor
costo para la sociedad (estado eficiente).

Segun menciona (Donabedian, 1978) muchos paises han evitado la
cuestion de la calidad de los servicios de salud. Sin embargo, ya es tiempo de
preguntarse no solamente por la cantidad sino por el tipo y calidad de servicios
gue se necesitan. El incremento de los servicios se ha dado fundamentalmente
sobre la base de un modelo de atencion que limita sus fundamentos tedricos a las
dimensiones biolégicas e individuales, dejando de lado el panorama
epidemioldgico, las necesidades y las demandas explicitas de la mayoria de la
poblacién.

La dispensacion de medicamentos es el acto profesional farmacéutico de
proporcionar uno 0 mas medicamentos a un paciente generalmente como
respuesta a la presentacion de una receta elaborada por un profesional
autorizado, en donde en este actuar el profesional Quimico Farmacéutico informa
y orienta al paciente sobre la forma correcta de usar el medicamento, reacciones
adversas, interacciones medicamentosas y las condiciones de preservacion del
producto, ademéas fomentar el acceso a medicamentos dentro de la gestion,
responsabilizandose de las formulas magistrales, cooperando con acciones
orientadas a contribuir con calidad, seguridad y eficacia los medicamentos que se
comercializan en el pais, cumpliéndose de manera exhaustiva y en concordancia
con las normas intervinientes con la actividad de la gestion farmacéutica
(Ministerio de Salud, 2017).

10



Segun (Santolaya, y otros, 2020) El trabajo en equipo y la confianza mutua
han permitido encontrar una demanda asistencial desorbitada y una rapida toma
de decisiones, ademas con ello se han desarrollado acciones con el fin de
asegurar la disponibilidad y la dispensacion de medicamentos, y favorecer la

mejora en la seguridad de su utilizacion.

La website (Computerworld, 2011) como parte de poder conservar la
rentabilidad y mejorar la gestion farmacéutica se debe promover una
transformacion en la gestion de la oficina de farmacia, desde la gestion pasiva,
como establecimiento exclusivamente de dispensacion de medicamentos, a la

gestion activa para convertir la farmacia en un espacio dinamico de salud.

Segun el (Blog de Céatedras de la UNLP, 2014) publica el informe de
la SEFAF (Sociedad Espafiola de Farmacoterapia y Atencion Farmacéutica), del
9/4/2014, “Paciente al dia, Atencién Farmaceéutica al dia”, explica la forma en
como las TICs han evolucionado de tal manera en que se han convertido un
instrumento primordial en la atencioén diaria de pacientes. La informacion que se
obtuvo como resultado, expuso la gran importancia del uso de tecnologias como
ayuda en los tratos al paciente, familiares y personal de cuidados, creando asi la
oportunidad para posicionar a las tecnologias correctamente.

Los hospitales publicos de Lima se apoyan de TICs para desarrollar sus
procesos en la gestién farmacéutica, interactuando con el SIGA, el cual segun
(Blog de la Escuela de Posgrado de la Universidad Continental, 2019) menciona
gue es una herramienta informatica que simplifica y automatiza los procesos
administrativos en una entidad del Estado y que sigue las normas establecidas

por los Organos Rectores de los Sistemas Administrativos del Estado.

Ademas entre los sistemas de informacion utilizados en hospitales
publicos, se tiene al SISMED, el cual segun el portal de la (DIGEMID, 2014) es un
sistema integrado en el que con caracter de obligatoriedad deben registrarse
todos los movimientos de los Productos Farmaceéuticos, Dispositivos Médicos y
Productos Sanitarios de todos los Establecimientos de Salud de todo el Sector
Salud (Publicos), el cual se encuentra normado segun la RM 1753-2002-SA/DM y
la RM 367-2005/MINSA.
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Segun (Gonzélez & Cardentey, 2016) mencionan que la accesibilidad a los
servicios digitales, es sinébnimo de estar asegurando el uso correcto de productos
farmacéuticos y de informética en beneficio de la medicina hospitalaria. En donde
esto es considerado una buena praxis, orientada a crear profesionales de la salud
con las capacidades necesarias para saber manejar las TICS y contribuir a una

mejor toma de decisiones.

Mencionan (Escuder, y otros, 2020), que todo profesional debe poseer
ciertas competencias digitales, que al momento de interactuar con las TICs, son
indispensables tener, ademas segun estos autores existen ciertos tipos de
competencias digitales en donde se habla sobre capacidades operacionales y
formales, informativas, comunicacionales, transcendentales y por udltimo de

creacion de contenidos.

Segun (Garcia, 2015) menciona que la poblacion de hoy en dia cada vez
hace un mayor uso y promocién de las nuevas tecnologias de la informacion,
siendo ésta una prioridad promovida por la CMSI, en donde los gobiernos tienen

la funcion de incentivar el uso de estas a través de normas publicas.

Ademas (Avila, 2014) explica que el uso de Tecnologias de la Informacién
y Comunicacién (TIC) desde fines del siglo pasado, ha generado en gran escala
cambios muy esenciales en todo tipo de industrias ya sean publicas o privadas,
desde la forma como debe el colaborador organizarse personalmente, hasta en
cémo trabajar en habilidades interpersonales que le permitan poder comunicarse,

convivir y aprender dentro de un equipo de trabajo en su ambiente laboral.

En Brasil (Prado, 2019) menciona que para la gestién de farmacia existen 4
tecnologias muy importantes, entre las cuales ella considera como la mas
importante al software de logistica, el cual ayuda a la sistematizacion del control

de stock y entrega de medicamentos.

Segun (Miranda, 2017) aplicar las TIC a los procesos de negocio hace
indispensable el poder tener cerca a colaboradores que practiquen el sentido de
responsabilidad y que posean las competencias necesarias para cumplir con sus

funciones. Cuando un colaborador llegue a cometer errores, hace entrever que

12



por mas inversién en tecnologia que se realice, no habra un incremento en el

valor de del producto.

Segun (Cerinza, 2020) entre las ventajas que se tiene al usar TICs en las
organizaciones y/o instituciones, se hace referencia primero a la facilidad con la
cual permite comunicarse, ya sea a través de redes sociales, como Youtube,
Facebook, entre otros; segundo, permite plantear nuevos retos al contar con un
abanico de recursos tecnologicos; tercero, acorta las brechas de distancia,
haciendo que cualquier colaborador pueda acceder a la informacién, cuando éste
lo requiera; cuarto, brinda las facilidades para el acceso a servicios, incentivando
la interaccion entre el colaborador y la tecnologia; quinto, mejora el estilo o forma

de vida de los colaboradores.
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.  METODOLOGIA

3.1 Tipo y disefio de investigacion

La investigacion se realizd6 con un enfoque cuantitativo, que permite la
reafirmacion de las teorias o propone la actualizacion de nuevos conocimientos
(Bernal, 2013) y de nivel explicativo (Hernandez & Mendoza, 2018).

El disefio de investigacion que se utilizo fue el no experimental, transversal,
es decir no hubo manipulacion de las variables, indicando que no son
experimentales y los datos son recolectados en el mismo tiempo (Ander EgQg,
2011).

3.2 Operacionalizacion de variables

Las variables intervinientes en la investigacion, se han considerado tres: edad, al
ser un factor importante por el manejo y uso de TICS; condicion laboral, como
factor interviniente para el desempefio laboral en la gestion publica y sexo
(hombre y mujer) donde se busca la equidad en el ambito laboral.

La gestion farmacéutica como definicion conceptual hace referencia al
almacenamiento, registro, stock, dispensacion, planificacion, organizacion,
control, abastecimiento, cuidado del paciente, investigacion clinica y optimizacion
de procesos que existen en el departamento de farmacia, para el cuidado y/o
servicio del paciente.

La variable gestion farmacéutica presenta cinco categorias, denominadas
interaccion, entorno, resultados, eficacia y equidad, cada una de ellas con un
conjunto de indicadores y con un instrumento conformado por 23 preguntas que
se midieron con la escala Likert y tres niveles de baremacién: Inadecuada (23 —
54), Poco adecuadas (55 — 85) y Adecuadas (86 — 115).
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Tabla 1

Matriz de operacionalizaciéon de la variable gestion farmacéutica

Dimensiones Indicadores ftems Esca}la_\,de Niveles y
medicién rangos
Actitud profesional
Interaccion Experiencia Dellal6
Sensibilidad
Condicion Inadecuada
Entorno ambiental Del 7 al 11 Siempre (5) 23-54
quraestructura Casi siempre (4) Poco
Tiempo de espera A veces ((3) adecuadas
Resultados Numero de Del 12 al 16 Casi nunca (2) 55 -85
medicinas Nunca (1) Adecuadas
i6 86 - 115
Eficacia Evaluacion Del 17 al 20
Atencion
Equidad Respeto Del 21 al 23

3.3 Poblacion, muestray muestreo
Es considerada una poblacién a todos los elementos que presentan rasgos
similares, que permite su analisis de estudio (Hernandez & Mendoza, 2018).

La poblacion considerada para el estudio fue de 120 trabajadores de un
hospital publico de Lima, de la seccién de farmacia y cuya muestra para el estudio
sera el total de la poblacién, por lo que se considera realizar un censo (Bernal,
2013).

La unidad de analisis correspondiente a esta investigacion, hace referencia
a las caracteristicas de la poblacion en general, para esto se tomé en cuenta que
los encuestados sean trabajadores del propio hospital publico de Lima, en donde

para la muestra se tomo exclusivamente a trabajadores del area de farmacia.

3.4 Técnicas e instrumentos de recoleccion de datos, validez vy
confiabilidad

Se empled la técnica de la encuesta, la cual se realizé a través de formularios de

Google, siendo este procedimiento pertinente para la recolecciéon de informacion

por la coyuntura de la pandemia Covid - 19, aplicandose a 120 trabajadores

(Hernandez & Mendoza, 2018).
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El instrumento que se aplico fue el cuestionario, producto de la operacién
de las variables, que fue aplicado a una muestra piloto, conformada por 12
trabajadores (10% de la poblacion).

La validez del instrumento fue a través de juicio de expertos, que
establecieron la suficiencia del instrumento.
Tabla 2

Juicio de Expertos

Expertos Aplicabilidad
Dr. Orlando Joel Santillan Tuesta Aplicable
Dr. Luis Alberto Nufiez lira Aplicable
Dra. Greasse Luz Basilio Maravi Aplicable
Mgtr. Diego Francis Diaz Soplin Aplicable

La fiabilidad se determind a través del alfa de Cronbach, cuyos indices

indicaron que fueron confiables (Alfa de Cronbach ,833).

Estadisticas de fiabilidad
Alfa de
Cronbach N de elementos

833 23
Figura 2: Alfa de Cronbach

Ficha técnica del Instrumento

Nombre del instrumento Test de evaluacién de la gestion farmacéutica
Autora Mendoza Chacén, Ménica Paola
Escala de medicién Likert
Fiabilidad ,0833
Numero de items 23
Tiempo de aplicacion 20 minutos
Baremos Inadecuada
23 — 54
Poco adecuadas
55-85
Adecuadas
86 — 115
Lugar de aplicacion Lima
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3.5 Procedimiento

Segun la naturaleza de la investigacion cuantitativa, se utilizo el disefio aplicando
pruebas validadas por los expertos (encuestas), obteniendo los datos de los
trabajadores de un hospital publico de Lima, cuyos resultados fueron tabulados en
una hoja de Excel 2019, para esto, se tuvo el consentimiento del jefe del area de
farmacia del hospital publico de Lima, a través de una carta de presentacion
emitida por la universidad. Luego dicho data fue procesada en spss-26, donde se

realizo la prueba de las hipétesis.

3.6 Método de anélisis de datos

Los datos fueron procesados a través de tablas utilizando Excel 2019, donde se
establecio las frecuencias relativas y absolutas de la investigacién. Con referencia
a la estadistica inferencial, se utilizo el spss-26, para establecimiento del analisis
factorial, ademas se establecio la prueba de regresion logistica multivariada para

la determinacion de los niveles de influencia de los componentes e indicadores.

3.7 Aspectos éticos

Se aplico los instrumentos, previo al consentimiento informado y autorizacion de
la jefatura respectiva del establecimiento médico guardando la confidencialidad de
la informacion. Asimismo, se utilizé las normas APA, respetando la autoria de los

autores utilizados para argumentar y demostrar la investigacion.
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V. RESULTADOS

4.1 Resultados descriptivos

Los resultados encontrados en relacion a la gestion farmacéutica y sexo indicaron
gue el 6,7% de los entrevistados consideran adecuada la gestion, donde los
hombres representan 4,2% y las mujeres 2,5%; el 1,7% consideran inadecuada la
gestion, donde 0,8% lo representan los hombres al igual que las mujeres; el
91,7% lo consideran poco adecuado, donde el 54,2% son hombres y el 37,5%
mujeres.

Tabla 3

Tabla cruzada de Gesti6n farmacéutica*sexo

Sexo
) Total
Hombre  Mujer
Gestion Adecuado Recuento 5 3 8
farmacéutica % del total 4,2% 2,5% 6,7%
Inadecuado  Recuento 1 1 2
% del total 0,8% 0,8% 1,7%
Poco Recuento 65 45 110
Adecuado % del total 542% 375% 91,7%
Total Recuento 71 49 120

% del total 59,2% 40,8% 100,0%

Los resultados encontrados en relacion a la gestion farmacéutica y
condicion laboral indicaron que el 6,7% de los entrevistados consideran adecuada
la gestion, donde los nombrados representan 2,5%, los CAS ,8% vy los
contratados el 3,3%; el 1,7% de los entrevistados consideraron adecuada la
gestion, donde los nombrados representan 1,7%; el 91,7% de los entrevistados
consideraron adecuada la gestion, donde los nombrados representan 36,7%, los
CAS 29,2% vy los contratados el 25,8%.
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Tabla 4

Tabla cruzada de Gestion farmacéutica*condicion laboral

Condicidn laboral Condicion
Nombrado CAS Contratados  laboral
Gestién Adecuado Recuento 3 1 4 8
farmacéutica % del total 2,5% 0,8% 3,3% 6,7%
Inadecuado Recuento 2 0 0 2
% del total 1,7% 0,0% 0,0% 1,7%
Poco Recuento 44 35 31 110
Adecuado % del total 36,7% 29,2% 25,8% 91,7%
Total Recuento 71 49 120
% del total 59,2% 40,8% 100,0%

Los resultados encontrados en relacién a la gestion farmacéutica y edad

indicaron que el 6,7% de los entrevistados consideraron adecuada la gestion,

donde los trabajadores de 20-30 afios representan 5,0%, de 31-40 afios; el 1,7%

de los entrevistados consideraron inadecuada la gestion, donde los trabajadores

de 31-40 afios representan el 1,7%; el 91,7% de los entrevistados consideraron

poco adecuada la gestion, donde los trabajadores de 20-30 afios representan el
45,0%, de 31-40 afos 25,8%; 41-50 afios 19,2% y 51 a mas el 1,7%.

Tabla 5

Tabla cruzada de Gestion farmacéutica*Rangos de edad

Rangos de Edad

20-30 31-40 41-50 51-MAS Edad
Gestion Adecuado Recuento 6 2 0 0 8
farmacéutica % del total 5,0% 1,7% 0,0% 0,0% 6,7%
Inadecuado Recuento 0 2 0 0 2
% del total 0,0% 1,7% 0,0% 0,0% 1,7%
Poco Recuento 54 31 23 2 110
Adecuado % del total 45,0% 25,8% 19,2% 1,7% 91,7%
Total Recuento 71 6 2 0 0
% del total 59,2% 5,0% 1,7% 0,0% 0,0%
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4.2 Resultados inferenciales

La prueba de hipotesis-general realizada con el estadigrafo regresion logistica
multivariada, donde el factor determinante en la gestion farmacéutica
(Sexo*Condicion-laboral*edad) indicé un logaritmo de verosimilitud: 26,540 y una
significancia de 0,000, explica que el modelo es bueno; una bondad de ajuste de
,961, que confirma el modelo, el indice de Nagelkerke de ,437 que explica la
influencia moderada de 43,7%, siendo los factores influyentes a la edad en los
niveles adecuados e inadecuados.

La prueba de hipétesis especifica-1, donde el factor determinante en la
dimensién interaccion (Sexo*Condicion laboral*edad) arrojaron como resultados
gue no existe influencia de ningun factor en esta dimension.

La prueba de hipoétesis especifica-2, donde el factor determinante en la
dimensién de entorno (Sexo*Condicion laboral*edad) explica que el logaritmo de
verosimilitud 40,887 y una significancia de 0,049, explica que el modelo es bueno;
una bondad de ajuste de ,247, que confirma el modelo, el indice de Nagelkerke de
,309 que nos indica una influencia baja de los datos del 30,9%, siendo los factores
influyentes la condicion laboral en el nivel adecuados y edad en el nivel
inadecuados.

La prueba de hipétesis especifica-3, donde el factor determinante en la
dimension de los resultados (Sexo*Condicién laboral*edad) arroj6 como
resultados que el logaritmo de verosimilitud tiene 7,570 y una significancia de
0,027, indicando que el modelo empleado es bueno; una bondad de ajuste de
,999, que confirma la aplicacion del modelo, el indice de Nagelkerke de ,213 que
nos indica una influencia baja de los datos del 21,3%, siendo los factores
influyentes todos.

La prueba de hipétesis especifica-4, donde el factor determinante en la
dimensién de la eficacia (Sexo*Condicion laboral*edad), arroj6 como resultados
gue tiene un logaritmo de verosimilitud con 24,115 y una significancia de 0,027,
indicando que el modelo empleado es bueno; una bondad de ajuste de ,419, que
confirmd la aplicacion del modelo, ademas el indice de Nagelkerke fue de ,056
gue indicé que no hay influencia de ningun factor.

La prueba de hipétesis especifica-5, donde el factor determinante en la

dimensiéon de equidad de sexo (Sexo*Condicion laboral*edad) arrojo como
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resultados que tiene un logaritmo de verosimilitud con 39,550 y una significancia
de 0,251, indicando que el modelo empleado es bueno; una bondad de ajuste de
,064, que confirmd la aplicacion del modelo, ademéas el indice de Nagelkerke fue

de ,053 que indic6 que no hay influencia de ningun factor.
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Tabla 6

Tabla de prueba de hipétesis general y especifica

Informacién de ajuste Pseudo R Nivel de Estimaciones de parametro
de los modelos Bonda cuadrado influencia P
Hipo6tesis general Logde;rll;mo d de
verosimilitud Sig. ajuste Nagelkerke  Nx100% Factor de influencia
-2

En el nivel adecuado
Factor determinate de la  gestion 0 ¢ Rangos de edad (,000)
farmacéutica (Sexo*Condicion laboral*edad) 26,540 ,000 961 437 43,7% En el nivel inadecuado

e Rangos de edad (,001)
Factor ] _determma_nte _gie Ia_ gest!gn No hay No hay I_\lo hay No hay No hay _ _
farmacéutica dimensidén interaccion . . influen influen . . . . No hay influencia

. s . influencia . ; influencia  influencia

(Sexo*Condicién laboral*edad) cia cia
Factor determinante de Ila gestidén .En gonr:(\jliilignd; %Lcl)?glc} 048)
farmacéutica  dimensién  del  entorno 40,887 ,049 247 ,309 30,9% En el nivel inadecuad,o
(Sexo*Condicion laboral*edad)

Rangos de edad (,004)
Factor determinante de la gestion .
farmacéutica dimension de los resultados 7,570 ,027 ,999 ,213 21,3& ;n;:auc);ear:jgosdas en los niveles
(Sexo*Condicion laboral*edad)
Factor determinante de la gestion
farmacéutica dimension de la eficacia 24,1152 419 ,489 ,056 5,65 No influye ningan factor
(Sexo*Condicion laboral*edad)
Factor determinante de la gestion
farmacéutica dimension de la equidad 39,550 ,251 ,064 ,053 5,35 No influye ningan factor

(Sexo*Condicién laboral*edad)
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V. DISCUSION

La hipotesis general demostré que los tres factores condicionantes para una
buena gestion farmacéutica tienen influencia del 43,7%, y todos ellos en los
niveles adecuados de la gestion. Estos resultados concordantes con (Yauyo,
2016) y (Maestre, y otros, 2012), donde afirman que la buena gestion es producto
de la eficiencia de sus trabajadores, las buenas practicas y la toma de decisiones,
al margen de factores condicionantes, por tanto es importante el establecimiento
de politicas institucionales.

En relacion al factor determinante en la dimension interaccion
(Sexo*Condicion laboral*edad) arrojaron como resultados que no existe influencia
de ningun factor en esta dimension. En trabajos referidos de (Moreno-Martinez,
Vinent-Genestar, Mufioz-Sanchez, & Carreras-Soler, 2020) y (Martinez-Bautista, y
otros, 2019) establecen la importancia del proceso administrativo, donde el
monitoreo a pacientes, cuyos establecimientos tienen informacion de los
procesos, sin menguar por ningun factor influyente.

En la dimension de entorno (Sexo*Condicién laboral*edad) explica que los
factores influyen en el 30,9%, donde destaca la condicién laboral en el nivel
adecuado y edad en el nivel inadecuado. En el trabajo de (Toral, Gallardo,
Pasaca, & Cevallos, 2019) las percepciones evaluadas nos indican que son
buenas 57,4% y muy buenas 68,8%, y se relacionan las condiciones de la
farmacia con la calidad en niveles moderados.

En la dimension de los resultados arrojaron la influencia baja de los datos
del 21,3%, siendo los factores influyentes todos. Los trabajos de (Elias, 2019) y
(Tintaya & Mercado, 2018) explicaron que las buenas practicas de los
trabajadores y la satisfaccion de los beneficiarios del servicio.

En la dimension de la eficacia nos indica que no hay influencia de ningun
factor, y que esto es debido a otros factores no considerados en la investigacion.
De acuerdo al (Ministerio de Salud, 2017), la buena gestion debe considerar el
manejo eficiente de los recursos financieros, administrativos y del talento humano,
siendo importante el disefio de politicas publicas en beneficio de la sociedad.

En la dimensiéon de equidad de sexo (Sexo*Condicién laboral*edad)
arrojaron como resultados que no hay influencia de ningan factor, y que

demuestra una equidad entre los trabajadores de la institucion. Por ello, (Lopez,
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Martinez, Lopez, Jarillo, & Castro, 2011) demuestra los esfuerzos para el acceso

oportuno de los trabajadores a los beneficiarios, siendo este eficiente y oportuno.
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VI.  CONCLUSIONES
Los resultados y el andlisis realizado en la discusion nos permiten establecer las
siguientes conclusiones:

El factor determinante en la gestion farmacéutica (Sexo*Condiciéon-
laboral*edad) explican la influencia de estos tres factores en un nivel moderado de
43,7%, donde la edad es el que mas influye en los niveles adecuados e
inadecuados.

En la dimensidn interaccion (Sexo*Condicion laboral*edad) arrojaron como
resultados que no existe influencia de ningun factor en esta dimension.

En la dimension entorno (Sexo*Condicién laboral*edad) se explica que
existe una influencia baja de los datos del 30,9%, siendo los factores influyentes
la condicion laboral en el nivel adecuados y edad en el nivel inadecuados.

En la dimensién de los resultados (Sexo*Condicion laboral*edad) nos
indica una influencia baja de los datos del 21,3%, siendo los factores influyentes
todos.

En la dimensién de la eficacia (Sexo*Condicién laboral*edad) arrojaron
como resultados que no hay influencia de ningun factor.

En la dimension de equidad de sexo (Sexo*Condicion laboral*edad)

arrojaron como resultados que no hay influencia de ningan factor.
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VIl. RECOMENDACIONES

En la gestion farmacéutica es importante establecer el publico beneficiario del
servicio, detectando sus necesidades para poder categorizar los productos que
tienen mayor demanda.

Se debe considerar el consejo farmacéutico como el principal valor que
otorga el establecimiento, por lo que es fundamental desarrollar la capacitacion
permanente y continua de los trabajadores.

Se debe considerar al establecimiento como empresa, asegurando
asesorias permanentes (legal, contratos, base de datos, entre otros).

Desarrollar la fidelizacion de clientes, a través de la confianza del
farmacéutico al cliente por los conocimientos, cercania y buen servicio.

Utilizar las tecnologias para el acercamiento permanente con los clientes,
planificando las diversas actividades que realiza la farmacia.

Se debe considerar que exista una buena coordinacion entre el médico y el
guimico farmacéutico, para tener el stock de productos necesarios, de acuerdo a

la enfermedad de cada paciente, y asi apoyar en la personalizacion del servicio.
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Anexos

Matriz de consistencia

Titulo de Tesis: Gestion farmacéutica respecto al uso de tecnologias de informacién en un hospital pablico de Lima - 2020

Autora: Mendoza Chacén Ménica Paola

Problema

Objetivo

Hipotesis

Variables

Problema General

¢Como inciden los factores
(edad, condicién laboral y sexo)
de la gestion farmacéutica
respecto al uso de tecnologias
de informacion en un hospital
publico de Lima - 2020?

Problema especifico 1

¢Como inciden (edad, condicion
laboral y sexo) los indicadores
de la interaccion respecto al uso
de tecnologias de informacién
en un hospital publico de Lima -
2020?

Problema especifico 2

¢Cémo inciden (edad, condicién
laboral y sexo) los indicadores
del entorno respecto al uso de
tecnologias de informacion en
un hospital publico de Lima -
20207

Problema especifico 3

¢Cémo inciden (edad, condicién
laboral y sexo) los indicadores
de los resultados respecto al
uso de tecnologias de
informacién en un hospital
publico de Lima - 2020?

Problema especifico 4

Objetivo general

Determinar la incidencia de los
factores (edad, condicién laboral y
sexo) de la gestion farmacéutica
respecto al uso de tecnologias de
informacién en un hospital publico
de Lima - 2020.

Objetivo especifico 1

Determinar la incidencia (edad,
condicion laboral y sexo) de los
indicadores de la interaccién
respecto al uso de tecnologias de
informacién en un hospital publico
de Lima - 2020.

Objetivo especifico 2

Determinar la incidencia (edad,
condicion laboral y sexo) de los
indicadores del entorno respecto
al uso de tecnologias de
informacién en un hospital publico
de Lima - 2020.

Objetivo especifico 3

Determinar la incidencia (edad,
condicion laboral y sexo) de los
indicadores de los resultados
respecto al uso de tecnologias de
informacién en un hospital publico
de Lima - 2020.

Objetivo especifico 4

Determinar la incidencia (edad,
condicion laboral y sexo) de los
indicadores de la eficacia respecto

Hipdtesis general

Existen factores determinantes
(edad, condicién laboral y sexo)
de la gestion farmacéutica
respecto al uso de tecnologias de
informacién en un hospital pablico
de Lima - 2020.

Hipotesis especifica 1

Existen indicadores (edad,
condicién laboral 'y  sexo)
determinantes de la interaccién
respecto al uso de tecnologias de
informacién en un hospital publico
de Lima - 2020.

Hipotesis especifica 2

Existen indicadores determinantes
(edad, condicién laboral y sexo)
del entorno respecto al uso de
tecnologias de informaciéon en un
hospital pablico de Lima - 2020.

Hipotesis especifica 3

Existen indicadores determinantes
(edad, condicién laboral y sexo)
de los resultados respecto al uso
de tecnologias de informacién en
un hospital publico de Lima -
2020.

Hipotesis especifica 4
Existen indicadores determinantes
(edad, condicién laboral y sexo)

Operacionalizacion variable gestion

Dimensiones Indicadores ftems 52%?';‘5: Il‘\gxtgelgzss Y
Actitud
Interaccion  Profesional Del1al6
Experiencia
Sensibilidad Siempre
Condicion (5)
Entormo ambiental ?fl 7 al Casi Inadecuada
Infraestructura siempre I%:écc? 4
Tiempo de 112 al “) adecuadas
Resultados ﬁls'pera d ?g 12al A veces 55 -85
umero de ® Adecuadas
medicinas Casi 86- 115
Eficacia Evaluacion Del 17 al Eunca (21)
Atencién 20 unca (1)
Equidad Respeto 2D§I 2Lal

Variables intervinientes (edad, condicién laboral y sexo)

Metodologia

Enfoque: Cuantitativo

Método: Deductivo

Tipo: Bésica

Nivel: Explicativo

Disefio: No experimental — transversal
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¢Cémo inciden (edad, condicién
laboral y sexo) los indicadores
de la eficacia respecto al uso de
tecnologias de informacion en
un hospital publico de Lima -
20207

Problema especifico 5

¢Cémo inciden (edad, condicién
laboral y sexo) los indicadores
de la equidad respecto al uso de
tecnologias de informacion en
un hospital publico de Lima -
20207

al uso de tecnologias de
informacién en un hospital publico
de Lima - 2020.

Objetivo especifico 5

Determinar la incidencia (edad,
condicion laboral y sexo) de los
indicadores de la equidad
respecto al uso de tecnologias de
informacién en un hospital publico
de Lima - 2020.

de la eficacia respecto al uso de
tecnologias de informacién en un
hospital pablico de Lima - 2020.

Hipotesis especifica 5

Existen indicadores determinantes
(edad, condicién laboral y sexo)
de la equidad respecto al uso de
tecnologias de informacién en un
hospital publico de Lima - 2020.

Poblacion y muestra 120 trabajadores
Técnica recolecciéon de datos: Encuesta on line
Instrumento: Cuestionario

Procesamiento estadistico: Analisis factorial
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Instrumentos
Edad:
Sexo:
Profesion:

Condicién laboral:

Siempre (5)
Casi siempre (4)
A veces ((3)
Casi nunca (2)
Nunca (1)

Interaccion

¢La actitud del profesional que brinda atencién del

servicio médico es adecuado y pertinente?

¢La experiencia cuando usas nuestros servicios es

profesional?

¢El grado de amabilidad y respeto se brinda a su

usuario es adecuado y pertinente?

¢El grado de comprension que se mostré hacia los

usuarios es pertinente?

¢La sensibilidad hacia su problema, fue sensible al

que atendio el servicio?

¢, Qué tanta confianza le inspira los profesionales que

lo atienden?

Entorno

Los servicios donde atiende, cuentan con las
condiciones ambientales como ventilacion y luz

apropiada para llevar a cabo su actividad.

Considera que los espacios con los que cuenta
son suficientes para llevar a cabo la atencion del

paciente.

¢Los carteles, letreros y flechas que lo ayudan a

ubicarse le parecen adecuados para orientar a los
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pacientes?

10. | ¢Los ambientes se encontraron limpios y fueron
cémodos para usted?
Resultados

11. | ¢Eltiempo de espera es el adecuado para distribuir el
producto?

12. | ¢El personal orienté y explic6 de manera clara y
adecuada sobre los pasos o tramites para la
atencion?

13. | ¢Considera usted que el hospital cuenta con los
insumos suficientes (medicamentos) para tratar las
enfermedades?

14. | ¢La disponibilidad de medicamentos en el area de
farmacia es con los que cuenta el hospital?

15. | ¢Los medicamentos en el area de farmacia con los
gue cuenta el hospital y materiales son necesarios
para su atencion?

Eficacia

16. | ¢El médico que realizé un examen fisico completo y
minucioso por un problema de salud, conto con el
equipamiento y medicinas necesarios?

17. | ¢En la historia clinica fue usada en su atencion,
cumpliendo con los protocolos de calidad?

18. | ¢El servicio de farmacia se realiza de buena forma
ordenada?

19. | ¢El hospital cuenta con las especialidades
suficientes y servicio de farmacia para la atencion
médica a los pacientes?

Equidad

20. | Considera usted que hay preferencias por parte del
personal de salud al momento de solicitar su cita.

21. | ¢Considera usted que se respet6 el turno de atencién
en el servicio farmacéutico?

22. | ¢Considera usted que hay preferencias en la distribucion

de medicamentos en el hospital?
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Otras evidencias

T8 "Resultado? [Documenta2] - IBM SPSS Statistics Visor

Archivo  Editar Ver Datos Iransformar Insertar Formato  Analizar Graficos Utlidades  Ampliaciones  Ventana  Ayuda

SHER VM e« SE =» Mlel

| Resuitado -
| & Fiabilicad Fiabilidad
) Titwlo
E'E 2:2?3 ALL VARMBLES Resumen de procesamiento de
L Resumen de proces casos
(i) Estadisticas de fiabi N %
Casos  Vilido 1" 8.7
Excluido® 1 83
Total 12 1000

a.La eliminacién por lista se basa en
todas las variables del
procedimiento

Estadisticas de

fiabilidad
Alfa de Mde
Cronbach slementos
833 23

[ — P -
Informacion de ajuste de los modelos
Criterios de

ajuste de modelo Pruebas de la razén de verosimilitud

Logaritmo de la
Modelo verosimilitud -2 Chi-cuadrado gl Sig.
Sélo interseccion 34,714
Final 26,540 8,174 6 ,000

Bondad de ajuste
Chi-cuadrado gl Sig.

Pearson 11,843 22 ,961
Desvianza 12,030 22 ,957

Pseudo R cuadrado

Cox y Snell ,466
Nagelkerke 437
McFadden ,304
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Estimaciones de parametro

95% de it
confiar
Ex
Desv. Limite
Gestion farmaceutica® B Error Wald gl Sig. Exp(B) inferior
Adecuado Interseccion ,058 2,259 ,001 1 979
Sexo ,108 784 ,019 1 ,890 1,114 ,24(
Condicion -,383 604 ,402 1 ,043 682 ,20¢
laboral
Rangos de -1,409 ,906 2417 1 ,001 244 ,04°
edad
Inadecuad Interseccion 17,097 3,094 30,540 1 ,000
o Sexo 631 1,468 ,185 1 667 1,879 ,10€
Condicion - ,000 : 1 . B409E-9 5409E-¢
laboral 19,035
Rangos de -,952 1,161 672 1 ,001 ,386 ,04(
edad

a. La categoria de referencia es: Poco Adecuado.

Bondad de ajuste

Chi-cuadrado al Sia.

Fearson 13,756 11 247
Desvianza 16,728 11 52

Pseudo R

cuadrado
Coxy snell a01
Magelkerke 309
McFadden am




Estimaciones de parametro

95% de intervalo de confianza

para Expi(B)
Limite
Entorno?® B Desv. Error Wald al Sig. Exp(B) Limite inferior superior
Adecuado  Interseccidn 41 1,199 286 1 006
Sexo -110 450 059 1 808 806 a7 2,166
Condicidn laboral 094 ,350 073 1 048 1,099 553 2182
Rangos de edad 283 ,360 589 1 004 1,327 44 2,735
a. La categoria de referencia es: Poco Adecuado.
Informacion de ajuste de los modelos
Criterios de
ajuste de
madelo Pruebas de larazdn de verosimilitud
Logaritmo de
la
verosimilitud
Maodelo -2 Chi-cuadrado ] Sig.
Sdlo interseccian 37,307
Final 28737 7,570 ] 027
Bondad de ajuste
Chi-cuadrado al Sia.
Fearson 6,521 22 589
Desvianza 3,627 22 8495
Pseudo R
cuadrado
Coxy snell JE1
Magelkerke 213
MecFadden a1
Informacion de ajuste de los modelos
Criterios e
ajuste de
maodelo Pruebas de la razdn de verosimilitud
Logaritmo de
la
verosimilitud
Madelo -2 Chi-cuadrado ] Sig.
Sdlo interseccidn 26,9749
Final 24 152 2,827 3 414
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Bondad de ajuste

Chi-cuadrado al Sia.
Fearson 10,462 11 4848
Desvianza 11,440 11 A07
Pseudo R
cuadrado
Coxy snell 023
Magelkerke a6
McFadden 044
Estimaciones de parametro
95% de intervalo de confianza
para Exp(B)
Limite
Eficacia® B Desv. Error Wald gl Sig. Exp(B) Limite inferior superior
Adecuado Interseccion 1,710 2,019 718 1 397
Sexo -.858 723 1,410 1 ,235 424 103 1,748
Condicion laboral 362 558 419 1 S 1,436 480 4,290
Rangos de edad 861 684 1,586 1 ,208 2,366 619 9,035

a. La categoria de referencia es: Poco Adecuado.

Informacion de ajuste de los modelos

Criterios de
ajuste de
maodelo Fruehas de la razdn de verosimilitud
Logaritmo de
la
verosimilitud
Maodelo -2 Chi-cuadrado ] Sig.
Sdlo interseccian 43 651
Final 39,550 4101 K] 251
Bondad de ajuste
Chi-cuadrado al Sia.
Fearson 18,824 11 064
Desvianza 21,245 11 031
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Pseudo R

cuadrado
Coxy Snell 034
Magelkerke J0&3
McFadden 034
Estimaciones de parametro
95% de intervalo de confianza
para Exp(B)
Limite
Equidad?® B Desv. Error Wald gl Sig. Exp(B) Limite inferior superior
Adecuado  Interseccidn -676 1,322 262 1 609
Sexo 804 530 2,305 1 129 2,235 791 6,310
Condicion laboral 351 ,392 802 1 371 1,421 659 3,064
Rangos de edad 197 402 240 1 624 1,218 553 2,680
a. La categoria de referencia es: Poco Adecuado.
Estimaciones de parametro
95% de intervalo de confianza
para Exp(B)
Limite
Equidad? E Desv. Error Wald al Sig. Exp(B) Lirnite inferior superior
Adecuado  Interseccidn - G676 1,322 V262 1 609
Sexo 804 530 2,305 1 129 2,235 791 6,310
Condicidn labaral 351 392 802 1 371 1,421 659 3,064
Rangos de edad 197 402 240 1 624 1,218 553 2,680

a. La categoria de referencia es: Poco Adecuado.

43



Validez del instrumento

| UCvV o
UNIVERSIDAD SOLICITO: Validaciéon de

SRR VRELR instrumento de recojo de
informacion

Dr.: LUIS ALBERTO NUNEZ LIRA

Yo, MONICA PAOLA MENDOZA CHACON identificada con DNI N° 42080234,
alumna de la escuela profesional de postgrado, a usted con el debido respeto me
presento y le manifiesto:

Que, siendo requisito indispensable el recojo de datos necesarios para la tesis
que vengo elaborando titulada: Gestién farmacéutica respecto al uso de
tecnologias de informacién en un hospital publico de Lima - 2020;
solicito a usted se sirva validar el instrumento que le adjunto bajo los criterios
académicos correspondientes. Para este efecto adjunto los siguientes
documentos:

- Instrumento

- Ficha de validacién

- Matriz de consistencia

- Operacionalizacion de variables

Por lo tanto:

A usted, ruego acceder a mi peticion.

Lima, 15 de julio del 2020

Firm
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\I UNIVERSIDAD
CESAR VALLEJO

CONSTANCIA DE JUICIO DE EXPERTOS

Yo, Luis Alberto Nufiez Lira con D.N.I N° 08012101, A través del presente documento certifico que
realice el juicio de expertos al presente instrumento disefiado por el graduando Ménica Paola
Mendoza Chacon para obtener el grado de Maestra en Gestion Publica, en la Universidad Privada

César Vallejo, para la investigacion titulada Gestion farmacéutica respecto al uso de tecnologias de

informacién en un hospital publico de Lima - 2020, requisito fundamental para optar el grado de

Magister.

Lima 17 de julio

Atentamente
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CERTIFICADO DE VALIDEZ DE CONTENIDO DEL INSTRUMENTO QUE MIDE LA GESTION FARMACEUTICA

\o |DIMENSIONES /ITEMS Pertinenc | Relevanci | Glaridad | Sugerencias
Dimensién: Interaccién SI |NO| SI [ NO| SI | NO
1 ¢La actitud del profesional que brinda atenciéon del servicio médico es X X X
i adecuado y pertinente?
2. ¢ La experiencia cuando usas nuestros servicios es profesional? X X X
3 ¢El grado de amabilidad y respeto se brinda a su usuario es adecuado y X X X
’ pertinente?
4. ¢ El grado de comprensidn que se mostré hacia los usuarios es pertinente? X X X
5. ¢La sensibilidad hacia su problema, fue sensible al que atendié el servicio? X X X
6. ¢ Qué tanta confianza le inspira los profesionales que lo atienden? X X X
Dimension: Entorno Sl [ NO| SI | NO| SI | NO Sugerencias
7 Los servicios donde atiende, cuentan con las condiciones ambientales como X X X
’ ventilacion y luz apropiada para llevar a cabo su actividad.
8 Considera que los espacios con los que cuenta son suficientes para llevar a X X X
) cabo la atencién del paciente.
9 ¢Los carteles, letreros y flechas que lo ayudan a ubicarse le parecen X X X
) adecuados para orientar a los pacientes?
10. ¢ Los ambientes se encontraron limpios y fueron cémodos para usted? X X X
Dimension: Resultados Sl | NO| SI | NO| SI | NO Sugerencias
A ¢ Eltiempo de espera es el adecuado para distribuir el producto? X X X
12 ¢ El personal orientd y explicé de manera clara y adecuada sobre los pasos
z o tramites para |a atencién?
13 ¢ Considera usted que el hospital cuenta con los insumos suficientes X X X
g (medicamentos) para tratar las enfermedades?
14 ¢La disponibilidad de medicamentos en el area de farmacia es con los que X X X
: cuenta el hospital?
15 ¢ Los medicamentos en el drea de farmacia con los que cuenta el hospital y X X X
) materiales son necesarios para su atencién?
Dimension: Eficacia SI [ NO| SI | NO| SI | NO Sugerencias
16 ¢El médico que realizé6 un examen fisico completo y minucioso por un X X X
) problema de salud, conto con el equipamiento y medicinas necesarios?
17 ¢En la historia clinica fue usada en su atencién, cumpliendo con los
: protocolos de calidad?
18. ¢ El servicio de farmacia se realiza de buena forma ordenada? X X
19 ¢ El hospital cuenta con las especialidades suficientes y servicio de farmacia X X X
’ para |la atencion meédica a los pacientes?
Dimension: Equidad SI |NO| SI | NO| SI | NO Sugerencias
20 Considera usted que hay preferencias por parte del personal de salud al X X X
’ momento de solicitar su cita.
2 ¢Considera usted que se respetd el turno de atencién en el servicio X X X
! farmacéutico?
2 ¢ Considera usted que hay preferencias en la distribucién de medicamentos en el x x x
5 hospital? |

Observaciones (precisar si hay suficiencia): Suficiente
Opinién de aplicabilidad: Aplicable (X) Aplicable después de corregir( )
Apellidos y nombres del juez validador. Dr: Luis Alberto Nufiez Lira DNI: 08012101

Especialidad del validador: Metoddlogo, especialista en Gestion Publica

1 Pertinencia: El item corresponde al concepto técnico formulado

2Relevancia: El item es apropiado para representar al componente o dimension especifica del constructo
3 Claridad: Se entiende sin dificultad el enunciado del item, es conciso, exacto, directo

Nota: Se dice suficiencia cuando los items planteados son suficientes para medir la dimension

No aplicable ( )

Los Olivos, 17 de juLio de 2020

Firma del Experto Informante
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CESAR VALLEJO

SOLICITO: VALIDACION DE
INSTRUMENTO DE
RECOJO DE INFORMACION

Sr.(a): DIEGO FRANCIS DIAZ SOPLIN

Yo, MONICA PAOLA MENDOZA CHACON identificada con DNI N° 42080234,
alumna de la escuela profesional de postgrado, a usted con el debido respeto me
presento y le manifiesto:

Que, siendo requisito indispensable el recojo de datos necesarios para la tesis que
vengo elaborando titulada: Gestion farmacéutica respecto al uso de
tecnologias de informacién en un hospital publico de Lima - 2020; solicito
a usted se sirva validar el instrumento que le adjunto bajo los criterios académicos
correspondientes. Para este efecto adjunto los siguientes documentos:

- Instrumento

- Ficha de validacion

- Matriz de consistencia

- Operacionalizacién de variables

Por lo tanto:

A usted, ruego acceder a mi peticion.

Lima, de del 2020

Firma
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UNIVERSIDAD
CESAR VALLEJO

MATRIZ DE CONSISTENCIA

Titulo de Tesis: Gestion f: éuti pecto al uso de logias de inf ién enun h | publico de Lima - 2020
Autora: Mendoza Chacén Ménica Paola
Problema Objetivo Hipdtesis Variables
Problema General Obj g Hip i Op i izacion variable gestion
¢Coémo inciden los | Determinar la incidencia | Existen factores - Escalade Nivelesy
factores de la gestién | de los factores de la | determinantes de la | Dimensiones Indicadores Items rangos
farmacéutica respecto al | gestion farmacéutica | gestion farmacéutica Actitud
uso de tecnologias de | respecto al uso de |respecto al uso de \keEaaEsn E:'e?:nn:ia Del 1216
informacién  en  un | tecnologias de | tecnologias de s:e' ik
: R " 5 7 . i nsibilidad Siempre
hospital publico de Lima | informacién  en  un | informacién  en  un Condicion ®
- 20207 hospital publico de Lima | hospital publico de Lima |  gntorno ambiental o o Inadecuada
- 2020. - 2020. _Infraestructura siempre 20 >4
Tiempo de (@) S et
Problema especifico 1 | Objetivo especifico 1 | Hipotesis especifica 1 Resultados mmo @ ?g' — ag’)m 55-85
iCémo inciden los | Determinar la incidencia | Existen indicadores medicinas Casi jcectdas
indicadores de la | de los indicadores de la | determinantes de la Evaliaion Del17a Punca(2) 86-115
. WA " it i 4 H g Eficacia . Nunca (1)
ir ) resp al ) P al | interaccién respecto al Atencion 20
uso de tecnologias de | uso de tecnologias de | uso de tecnologias de Dazia
informacion  en  un | informacion en  un | informacion  en  un Equidad Respeto il
hospital publico de Lima | hospital publico de Lima | hospital piblico de Lima
-2020? -2020. - 2020.
Metodologia
Problema especifico 2 | Objetivo especifico 2 | Hipotesis especifica 2 ino: ;
i 5 A . 7 L Tipo: Basica
¢Coémo  inciden los | Determinar la incidencia | Existen indicadores )
indicadores del entomo | de los indicadores del | determinantes del | Nivel explicativo
respecio‘ al uso de | entorno respec?o al uso | entorno respeqto al uso Disefio No experimental — transversal
tecnologias de | de tecnologias de |de tecnologias de

informacion en  un
hospital publico de Lima
- 2020?

informacion en  un
hospital publico de Lima
- 2020.

informacion  en  un
hospital publico de Lima
- 2020.

Poblacién y muestra 120 trabajadores

Técnica recoleccion de datos: encuesta on line

Problema especifico 3
¢Como inciden los
indicadores de los
resultados respecto al
uso de tecnologias de
informaciéon en  un
hospital publico de Lima
-2020?

Problema especifico 4
¢Cémo inciden los
indicadores de la
eficacia respecto al uso
de tecnologias de
informacién en  un
hospital publico de Lima
-2020?

Problema especifico 5
iCébmo inciden los
indicadores  de la
equidad respecto al uso
de tecnologias de
informacion en  un
hospital publico de Lima
-2020?

Objetivo especifico 3
Determinar la incidencia
de los indicadores de los
resultados respecto al
uso de tecnologias de
informaciéon en  un
hospital publico de Lima
- 2020.

Objetivo especifico 4
Determinar la incidencia
de los indicadores de la
eficacia respecto al uso
de tecnologias de
informaciéon en  un
hospital publico de Lima
-2020.

Objetivo especifico 5
Determinar la incidencia
de los indicadores de la
equidad respecto al uso
de tecnologias de
informaciéon  en  un
hospital publico de Lima
-2020.

Hipotesis especifica 3
Existen indicadores
determinantes de los
resultados respecto al
uso de tecnologias de
informacién  en  un
hospital publico de Lima
-2020.

Hipotesis especifica 4
Existen indicadores
determinantes de la
eficacia respecto al uso
de  tecnologias de
informaciéon  en  un
hospital publico de Lima
-2020.

Hipotesis especifica 5
Existen indicadores
determinantes de la
equidad respecto al uso
de  tecnologias de
informacion en  un
hospital publico de Lima
-2020.

Instrumento: Cuestionario

Procesamiento estadistico: Analisis factorial
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ucv

UNIVERSIDAD
CESAR VALLEJO

OPERACIONALIZACION DE LAS VARIABLES DE ESTUDIO

Variables:
Dimensiones Indicadores items Esca_la_ ’de Niveles;y
medicion rangos

Actitud profesional

Interaccion Experiencia Del 1al6
Sensibilidad
Condicién Inadecuada

Entorno ambiental Del 7 al 11 Siempre (5) 23-54
Infraestructura Casi siempre (4) Poco
Tiempo de espera A veces ((3) adecuadas

Resultados Numero de Del 12 al 16 Casinunca (2) 55-85
medicinas Nunca (1) Adecuadas

Eficacia Evalug?lon Del 17 al 20 810
Atencién

Equidad Respeto Del 21 al 23
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ucv

UNIVERSIDAD
CESAR VALLEJO

VALIDACION DEL CUESTIONARIO: JUICIO DE EXPERTOS

Estimado colaborador, estamos realizando una encuesta para un trabajo de
investigacion, por lo cual le informamos que la informacion que nos brinde es
confidencial, y le garantizamos que nadie observara sus respuestas, solo se hara un
analisis global de todos los entrevistados por lo tanto le agradecemos que responda con
toda sinceridad, ya que de ello depende la calidad del estudio. Gracias.

Edad:
Sexo:
Profesion:

Condicion laboral:

Siempre (5) Casi siempre (4) A veces (3) Casi nunca (2) Nunca (1)
Interaccion 1 (2 (3 (4 |5
1. ¢La actitud del profesional que brinda atencion del

servicio médico es adecuado y pertinente?

2. ¢La experiencia cuando usas nuestros servicios es
profesional?

3. ¢El grado de amabilidad y respeto se brinda a su
usuario es adecuado y pertinente?

4. ¢El grado de comprensién que se mostré hacia los
usuarios es pertinente?

5. ¢La sensibilidad hacia su problema, fue sensible al que
atendio el servicio?

6. ¢ Qué tanta confianza le inspira los profesionales que

lo atienden?

Entorno 112 (3 |4 |5
7. Los servicios donde atiende, cuentan con las

condiciones ambientales como ventilacion y luz
apropiada para llevar a cabo su actividad.

8. Considera que los espacios con los que cuenta son
suficientes para llevar a cabo la atencion del paciente.

9. ¢Los carteles, letreros y flechas que lo ayudan a
ubicarse le parecen adecuados para orientar a los

pacientes?
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10.

¢Los ambientes se encontraron limpios y fueron
comodos para usted?

Resultados

11:

¢ El tiempo de espera es el adecuado para distribuir el

producto?

12

¢El personal orienté y explic6 de manera clara y
adecuada sobre los pasos o tramites para la atencién?

13.

¢ Considera usted que el hospital cuenta con los
insumos suficientes (medicamentos) para tratar las
enfermedades?

14.

¢La disponibilidad de medicamentos en el area de
farmacia es con los que cuenta el hospital?

15.

¢Los medicamentos en el érea de farmacia con los
que cuenta el hospital y materiales son necesarios
para su atencion?

Eficacia

16.

¢ El médico que realizé6 un examen fisico completo y
minucioso por un problema de salud, conto con el
equipamiento y medicinas necesarios?

17.

¢En la historia clinica fue usada en su atencion,
cumpliendo con los protocolos de calidad?

18.

¢ El servicio de farmacia se realiza de buena forma
ordenada?

19.

¢ El hospital cuenta con las especialidades suficientes
y servicio de farmacia para la atencion médica a los
pacientes?

Equidad

20.

Considera usted que hay preferencias por parte del
personal de salud al momento de solicitar su cita.

21.

¢ Considera usted que se respeté el turno de atencion
en el servicio farmacéutico?

22.

¢ Considera usted que hay preferencias en la distribucién
de medicamentos en el hospital?|
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Recomendaciones:

Se recomiendo tener el mismo numero de items por cada dimension para que pueda

calcularse de forma precisa las dimensiones.

Apellidos y Nombres

DIAZ SOPLIN DIEGO FRANCIS

Grado Académico

MAGISTER EN EDUCACION

Mencién

ADMINISTRACION DE LA EDUCACION
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CERTIFICADO DE VALIDEZ DE CONTENIDO DEL INSTRUMENTO QUE MIDE LA GESTION FARMACEUTICA

DIMENSIONES / ITEMS Pertinencia Relevancia Claridad R
N° Sugerencias
Dimension: Interaccion Si NO Sl NO Ll NO
1 ¢ La actitud del profesional que brinda atencién del servicio X X X
- meédico es adecuado y pertinente?
2 i¢La experiencia cuando usas nuestros servicios es X X X
= profesional?
3 ¢El grado de amabilidad y respeto se brinda a su usuario X X X
S es adecuado y pertinente?
4 ¢(El grado de comprensién que se mostré hacia los X X X
. usuarios es pertinente?
5 ¢La sensibilidad hacia su problema, fue sensible al que X X X
- atendié el servicio?
6 ¢ Qué tanta confianza le inspira los profesionales que lo X X X
) atienden?
Dimension: Entorno Si NO si NO si NO Sugerencias
Los servicios donde atiende, cuentan con las condiciones
7. ambientales como ventilacién y luz apropiada para llevar a X X X
cabo su actividad.
Considera que los espacios con los que cuenta son
8. 7 2 : X X X
suficientes para llevar a cabo la atencién del paciente.
i Los carteles, letreros y flechas que lo ayudan a ubicarse
9. : : X X X
le parecen adecuados para orientar a los pacientes?
iLos ambientes se encontraron limpios y fueron cémodos
10. para usted? X X X
Dimension: Resultados sl NO sl NO sl NO Sugerencias
. El tiempo de espera es el adecuado para distribuir el
2
. producto? X X X
12 ¢El personal orientd y explicé de manera clara y adecuada X X X
. sobre los pasos o tramites para la atencién?
13 ¢ Considera usted que el hospital cuenta con los insumos X X X
$ suficientes (medicamentos) para tratar las enfermedades?
14 iLa disponibilidad de medicamentos en el area de X X X
. farmacia es con los que cuenta el hospital?
¢Los medicamentos en el area de farmacia con los que
15. cuenta el hospital y materiales son necesarios para su X X X
atencién?
Dimension: Eficacia sl NO sl NO sl NO Sugerencias
¢(El médico que realizd un examen fisico completo y
16. minucioso por un problema de salud, conto con el X X X
equipamiento y medicinas necesarios?
17 ¢En la historia clinica fue usada en su atencion, X X X
. cumpliendo con los protocolos de calidad?
(El servicio de farmacia se realiza de buena forma
12
18. ordenada? X X X
(El hospital cuenta con las especialidades suficientes y
19. servicio de farmacia para la atencién médica a los X X X
pacientes?
Dimension: Equidad sl NO Si NO Si NO Sugerencias
20 Considera usted que hay preferencias por parte del X X X
* personal de salud al momento de solicitar su cita.
¢ Considera usted que se respeto el turno de atencién en el
24 i< g X X X
servicio farmacéutico?
22 ¢Considera usted que hay preferencias en la distribucion de X X X
2 medicamentos en el hospital?|

Observaciones (precisar si hay suficiencia):
Opinion de aplicabilidad: Aplicable (X) Aplicable después de corregir ( )  No aplicable ( )

Apellidos y bres del juez validador: DIEGO FRANCIS DIAZ SOPLIN CON D.N.I N° 41540216

Grado y Especialidad del validador: MAGISTER EN EDUCACION — ADMINISTRACION DE LA EDUCACION

‘Pertinencia: El item corresponde al concepto tedrico formulado s
?Relevancia: El item es apropiado para representar al componente o dimensién especifica del corgfm
3Claridad: Se entiende sin dificultad alguna el enunciado del item, es conciso, exacto y directo.

Nota: Suficiencia, se dice suficiencia cuando los items planteados son suficientes para medir la dimensién.
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UNIVERSIDAD
CESAR VALLEJO

VALIDEZ DE INSTRUMENTO DE INVESTIGACION: JUICIO DE EXPERTOS

TITULO DE INVESTIGACION: “Gestion farmacéutica respecto al uso de tecnologias de informacién en un hospital publico

Instrucciones: Luego de analizar y cotizar el instrumento de investigacion con los documentos que se adjunta, le solicitamos que en

base a su experiencia y critico profesional valido dicho instrumento para su posterior aplicacion.

Nota: Para cada criterio considere la escalade 1a 5

Criterios de
validez

1 2 3 4 5 Argumento

Observaciones

Validez de
contenido

X Criterio validez de contenido conforme

Ninguno

Validez de
criterio

X | Criterio validez conforme

Ninguno

Validez de
constructo

X | Criterio validez de constructo conforme

Ninguno

Total
parcial

Total

Puntuaciones:

De 1al 11 no es valido reformular.............
De 12 a 14 no es valido codificar .............

De 15 a 17 es valido, mejorar..
De 18 a 20 es valido aplicar

Apellidos y Nombres

DIAZ SOPLIN DIEGO FRANCIS

Grado Académico

MAGISTER EN EDUCACION

Mencién

ADMINISTRACION DE LA EDUCACION

=i

irma
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CESAR VALLEJO

CONSTANCIA DE JUICIO DE EXPERTOS

Yo, DIEGO FRANCIS DIAZ SOPLIN CON D.N.I N° 41540216, A través
del presente documento certifico que realice el juicio de expertos al presente
instrumento disenado por el graduando Ménica Paola Mendoza Chacon para obtener

el grado de Maestra en Gestion Publica, en la Universidad Privada César Vallejo,

para la investigacion titulada Gestion farmacéutica respecto al uso de tecnologias

de informacion en un hospital publico de Lima - 2020, requisito fundamental para

optar el grado de Magister.

Atentamente
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N UCY
UNIVERSIDAD
CESAR VALLEJO
SOLICITO: Validacion de instrumento de
recojo de informacion

Sr.(a): JOEL ORLANDO SANTILLAN TUESTA

Yo, MONICA PAOLA MENDOZA CHACON identificada con DNI N° 42080234,
alumna de la escuela profesional de postgrado, a usted con el debido respeto me
presento y le manifiesto:

Que, siendo requisito indispensable el recojo de datos necesarios para la tesis que
vengo elaborando titulada: Gestion farmacéutica respecto al uso de
tecnologias de informacion en un hospital publico de Lima - 2020; solicito
a usted se sirva validar el instrumento que le adjunto bajo los criterios académicos
correspondientes. Para este efecto adjunto los siguientes documentos:

- Instrumento

- Ficha de validacion

- Matriz de consistencia

- Operacionalizacion de variables

Por lo tanto:

A usted, ruego acceder a mi peticion.

Lima, de del 2020

Firma
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MATRIZ DE CONSISTENCIA

Titulo de Tesis: Gestion f:

al uso de

logias de inf

Autora: Mendoza Chacén Ménica Paola

6n en un hospital publico de Lima - 2020

informacién en  un
hospital publico de Lima
- 20207

informacién  en  un
hospital publico de Lima
- 2020.

informacién en  un
hospital publico de Lima
- 2020.

Poblacion y muestra 120 trabajadores

Técnica recoleccion de datos: encuesta on line

Problema Objetivo Hipdtesis Variables
Problema General Objetivo general Hip i Op i izacion variable gestion
¢Coémo inciden los | Determinar la incidencia | Existen factores - Excaiade Tiivelesy
factores de la gestion | de los factores de la | determinantes de la | Dimensiones Indicadores Items rangos
farmacéutica respecto al | gestion ~ farmacéutica | gestion farmacéutica Actitud
uso de tecnologias de | respecto al uso de |respecto al uso de Interaccion  Profesional Del 1al6
informacién  en  un | tecnologias de | tecnologias de g:ﬁ‘:[’;;‘lzz
hospital publico de Lima | informacién  en  un | informacién  en  un Condicion (55")’"“"9
-2020? hospital publico de Lima | hospital publico de Lima Entorno ambiental ?f' 7al Casi Inadecuada
-2020. -2020. Infraestructura siempre  23°54
Tiempo de 4) adacuatis
Problema especifico 1 | Objetivo especifico 1 | Hipotesis especifica 1 Resutados [P ?g' 128l Qa")"“"’s 55-85
¢Cémo inciden los | Determinar la incidencia | Existen indicadores medicinas Casi Adecuadas
indicadores de la | de los indicadores de la | determinantes de la Evaluacion Dol 17a Munca(2) 86-115
ir ion resp al | i ion respecto al | interaccion respecto al Eficacia Atencion 20 Nunca (1)
uso de tecnologias de | uso de tecnologias de | uso de tecnologias de Dazia
informacién  en  un | informacién  en  un | informacion  en  un Equidad Respeto 23
hospital publico de Lima | hospital publico de Lima | hospital piblico de Lima
-2020? -2020. -2020.
Metodologia
Problema especifico 2 | Objetivo especifico 2 Hipotesis especifica 2 Tipo: Basica
¢Cémo inciden los | Determinar la incidencia | Existen indicadores )
indicadores del entomo | de los indicadores del | determinantes del | Nivel explicativo
respecto‘ al uso de | entorno respeqo al uso | entorno respec}o al uso Disefio No experimental — transversal
tecnologias de | de tecnologias de |de tecnologias de

Problema especifico 3
iCémo  inciden los
indicadores de los
resultados respecto al
uso de tecnologias de
informacion en  un
hospital publico de Lima
-2020?

Problema especifico 4
¢Cémo inciden los
indicadores de la
eficacia respecto al uso
de tecnologias de
informacién en  un
hospital publico de Lima
-2020?

Problema especifico 5
¢Coémo  inciden los
indicadores de la
equidad respecto al uso
de tecnologias de
informacién en  un
hospital publico de Lima
-2020?

Objetivo especifico 3
Determinar la incidencia
de los indicadores de los
resultados respecto al
uso de tecnologias de
informaciéon en  un
hospital publico de Lima
- 2020.

Objetivo especifico 4
Determinar la incidencia
de los indicadores de la
eficacia respecto al uso
de tecnologias de
informacién en  un
hospital publico de Lima
- 2020.

Objetivo especifico 5
Determinar la incidencia

Hipotesis especifica 3
Existen indicadores
determinantes de los
resultados respecto al
uso de tecnologias de
informacion en  un
hospital publico de Lima
-2020.

Hipotesis especifica 4
Existen indicadores
determinantes de la
eficacia respecto al uso
de tecnologias de
informacién en  un
hospital publico de Lima
- 2020.

Hipotesis especifica 5
Existen indicadores

de los indi dela
equidad respecto al uso
de tecnologias de
informacién  en  un
hospital publico de Lima
-2020.

determi de la
equidad respecto al uso
de tecnologias de
informacién en  un
hospital publico de Lima
-2020.

Instrumento: Cuestionario

Procesamiento estadistico: Analisis factorial

57



L

ucv

UNIVERSIDAD
CESAR VALLEJO

OPERACIONALIZACION DE LAS VARIABLES DE ESTUDIO

Variables:
Dimensiones Indicadores items Esc@la_ ’de Niwslosiy
medicion rangos

Actitud profesional

Interaccion Experiencia Del 1al6
Sensibilidad
Condicién Inadecuada

Entorno ambiental Del 7 al 11 Siempre (5) 23-54
Infraestructura Casi siempre (4) Poco
Tiempo de espera A veces ((3) adecuadas

Resultados Numero de Del 12 al 16 Casinunca (2) 55-85
medicinas Nunca (1) Adecuadas

Eficacia Evakigsion Del 17 al 20 -1z
Atencién

Equidad Respeto Del 21 al 23
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CESAR VALLEJO

VALIDACION DEL CUESTIONARIO: JUICIO DE EXPERTOS

Estimado colaborador, estamos realizando una encuesta para un trabajo de
investigacion, por lo cual le informamos que la informacion que nos brinde es
confidencial, y le garantizamos que nadie observara sus respuestas, solo se hara un
analisis global de todos los entrevistados por lo tanto le agradecemos que responda con
toda sinceridad, ya que de ello depende la calidad del estudio. Gracias.

Edad:
Sexo:
Profesion:

Condicion laboral:

Siempre (5) Casi siempre (4) A veces (3) Casi nunca (2) Nunca (1)
Interaccion 112 (3 |4 |5
1. ¢La actitud del profesional que brinda atencion del

servicio médico es adecuado y pertinente?

2. ¢La experiencia cuando usas nuestros servicios es
profesional?

3. ¢El grado de amabilidad y respeto se brinda a su
usuario es adecuado y pertinente?

4. ¢El grado de comprension que se mostré hacia los
usuarios es pertinente?

5. ¢La sensibilidad hacia su problema, fue sensible al que
atendio el servicio?

6. ¢ Qué tanta confianza le inspira los profesionales que

lo atienden?

Entorno 112 (3 |4 |5
7. Los servicios donde atiende, cuentan con las

condiciones ambientales como ventilacion y luz
apropiada para llevar a cabo su actividad.

8. Considera que los espacios con los que cuenta son
suficientes para llevar a cabo la atencion del paciente.

9. ¢Los carteles, letreros y flechas que lo ayudan a
ubicarse le parecen adecuados para orientar a los
pacientes?
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10.

¢(Los ambientes se encontraron limpios y fueron
comodos para usted?

Resultados

11.

¢ El tiempo de espera es el adecuado para distribuir el
producto?

12.

¢El personal orienté y explic6 de manera clara y
adecuada sobre los pasos o tramites para la atencién?

13.

¢Considera usted que el hospital cuenta con los
insumos suficientes (medicamentos) para tratar las
enfermedades?

14.

¢La disponibilidad de medicamentos en el area de
farmacia es con los que cuenta el hospital?

15.

¢Los medicamentos en el area de farmacia con los
que cuenta el hospital y materiales son necesarios
para su atencion?

Eficacia

16.

¢ El médico que realizé un examen fisico completo y
minucioso por un problema de salud, conto con el

equipamiento y medicinas necesarios?

17.

¢En la historia clinica fue usada en su atencion,
cumpliendo con los protocolos de calidad?

18.

¢ El servicio de farmacia se realiza de buena forma
ordenada?

19.

¢ El hospital cuenta con las especialidades suficientes
y servicio de farmacia para la atencion médica a los

pacientes?

Equidad

20.

Considera usted que hay preferencias por parte del
personal de salud al momento de solicitar su cita.

21.

¢ Considera usted que se respetd el turo de atencion
en el servicio farmacéutico?

22.

¢ Considera usted que hay preferencias en la distribucién
de medicamentos en el hospital?|
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Recomendaciones:

Se recomiendo tener el mismo nimero de items por cada dimension para que pueda

calcularse de forma precisa las dimensiones.

Apellidos y Nombres

SANTILLAN TUESTA ORLANDO JOEL

Grado Académico

DOCTOR EN DERECHO

Mencién

DOCTOR EN DERECHO
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CERTIFICADO DE VALIDEZ DE CONTENIDO DEL INSTRUMENTO QUE MIDE LA GESTION FARMACEUTICA

DIMENSIONES / ITEMS Pertinencia Relevancia Claridad R
N° Sugerencias
Dimension: Interaccion sl NO sl NO Bl NO
1 ¢La actitud del profesional que brinda atencién del servicio X X X
" médico es adecuado y pertinente?
iLa experiencia cuando usas nuestros servicios es
2. profesional? X X X
3 ¢El grado de amabilidad y respeto se brinda a su usuario X X X
2 es adecuado y pertinente?
4 ¢(El grado de comprensién que se mostré hacia los X X X
. usuarios es pertinente?
5 ¢La sensibilidad hacia su problema, fue sensible al que X X X
) atendio el servicio?
6 ¢ Qué tanta confianza le inspira los profesionales que lo X X X
* atienden?
Dimension: Entorno sI NO Si NO si NO Sugerencias
Los servicios donde atiende, cuentan con las condiciones
i ambientales como ventilacién y luz apropiada para llevar a X X X
cabo su actividad.
8 Considera que los espacios con los que cuenta son X X X
¢ suficientes para llevar a cabo la atencion del paciente.
9 iLos carteles, letreros y flechas que lo ayudan a ubicarse X X X
- le parecen adecuados para orientar a los pacientes?
¢ Los ambientes se encontraron limpios y fueron cémodos
10. para usted? X X X
Dimension: Resultados sl NO sl NO Si NO Sugerencias
. El tiempo de espera es el adecuado para distribuir el
2
1. producto? X X X
12 ¢El personal orienté y explicé de manera clara y adecuada X X X
. sobre los pasos o tramites para la atencién?
13 ¢ Considera usted que el hospital cuenta con los insumos X X X
' suficientes (medicamentos) para tratar las enfermedades?
14 ¢iLa disponibilidad de medicamentos en el area de X X X
p farmacia es con los que cuenta el hospital?
iLos medicamentos en el area de farmacia con los que
15. cuenta el hospital y materiales son necesarios para su X X X
atencién?
Dimension: Eficacia sl NO sl NO si NO Sugerencias
¢(El médico que realizd6 un examen fisico completo y
16. minucioso por un problema de salud, conto con el X X X
equipamiento y medicinas necesarios?
17 ¢En la historia clinica fue usada en su atencion, X X X
. cumpliendo con los protocolos de calidad?
(El servicio de farmacia se realiza de buena forma
18. ordenada? X X X
(El hospital cuenta con las especialidades suficientes y
19. servicio de farmacia para la atencién médica a los| X X X
pacientes?
Dimension: Equidad SI NO sl NO S| NO Sugerencias
20 Considera usted que hay preferencias por parte del X X X
' personal de salud al momento de solicitar su cita.
21 ¢ Considera usted que se respeto el turno de atencién en el X X X
. servicio farmacéutico?
22 ¢Considera usted que hay preferencias en la distribucién de X X X
2 medicamentos en el hospital?|
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Observaciones (precisar si hay suficiencia):
Opinion de aplicabilidad: Aplicable (X)  Aplicable después de corregir( )  No aplicable ( )

Apellidos y bres del juez validador: Santillan Tuesta, Joel Orlando DNI: 00095395

Grado y Especialidad del validador: DOCTOR EN DERECHO

Pertinencia: El item corresponde al concepto tedrico formulado
2Relevancia: El item es apropiado para representar al componente o dimensién especifica del constructc
3Claridad: Se entiende sin dificultad alguna el enunciado del item, es conciso, exacto y directo.

Firma

Nota: Suficiencia, se dice suficiencia cuando los items planteados son suficientes para medir la dimension.
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ﬁ e & VALIDEZ DE INSTRUMENTO DE INVESTIGACION: JUICIO DE EXPERTOS

CESAR VALLEJO

TITULO DE INVESTIGACION: “Gestion farmacéutica respecto al uso de tecnologias de informacién en un hospital publico
de Lima - 2020"

Instrucciones: Luego de analizar y cotizar el instrumento de investigacion con los documentos que se adjunta, le solicitamos que en
base a su experiencia y critico profesional valido dicho instrumento para su posterior aplicacion.

Nota: Para cada criterio considere la escalade 1a 5

Criter.ios de 1 2 3|4 5 Argumento Observaciones
validez

Validez de - . ) .
contenido X | Criterio validez de contenido conforme Ninguno

Validez de - : i
citerio X | Criterio validez conforme Ninguno

Validez de — . .
constiucto X | Criterio validez de constructo conforme Ninguno

Total
parcial J B
Total 4 5 5 4 18

Puntuaciones:
De 1al 11 no es valido reformular.............
De 12 a 14 no es valido codificar .............
De 15 a 17 es valido, mejorar..
De 18 a 20 es valido aplicar

Apellidos y Nombres
Grado Académico
Mencién




CESAR VALLEJO

CONSTANCIA DE JUICIO DE EXPERTOS

Yo, JOEL ORLANDO SANTILLAN TUESTA con D.N.I N° 00095395, A
través del presente documento certifico que realice el juicio de expertos al presente
instrumento disefiado por el graduando Monica Paola Mendoza Chacdén para obtener

el grado de Maestra en Gestidon Publica, en la Universidad Privada César Vallejo,

para la investigacion titulada Gestion farmacéutica respecto al uso de tecnologias

de informacién en un hospital publico de Lima - 2020, requisito fundamental para

optar el grado de Magister.

Atentamente
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CESAR VALLEJO

SOLICITO: VALIDACION DE
INSTRUMENTO DE
RECOJO DE INFORMACION

Sr.(a): GREASSE LUZ BASILIO MARAVI

Yo, MONICA PAOLA MENDOZA CHACON identificada con DNI N° 42080234,
alumna de la escuela profesional de postgrado, a usted con el debido respeto me
presento y le manifiesto:

Que, siendo requisito indispensable el recojo de datos necesarios para la tesis que
vengo elaborando titulada: Gestiéon farmacéutica respecto al uso de
tecnologias de informacion en un hospital publico de Lima - 2020; solicito
a usted se sirva validar el instrumento que le adjunto bajo los criterios académicos
correspondientes. Para este efecto adjunto los siguientes documentos:

- Instrumento

- Ficha de validacion

- Matriz de consistencia

- Operacionalizacion de variables

Por lo tanto:

A usted, ruego acceder a mi peticion.

Lima, de del 2020

Firma
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Titulo de Tesis: Gestion

MATRIZ DE CONSISTENCIA

resp al usode deir

Autora: Mendoza Chacén Ménica Paola

1 en un hospital publico de Lima - 2020

informacién en  un
hospital publico de Lima
-2020?

informaciéon en  un
hospital publico de Lima
-2020.

informacion en  un
hospital publico de Lima
- 2020.

Poblacién y muestra 120 trabajadores

Problema Objetivo Hipdtesis Variables
Problema General Objetivo general Hip i I Op i izacion variable gestion
¢Coémo inciden los | Determinar la incidencia | Existen factores - Niveles y
factores de la gestion | de los factores de la | determinantes de la | Dimensiones Indicadores Items rangos
farmacéutica respecto al | gestion farmacéutica | gestiéon farmacéutica Actitud -
uso de tecnologfas de | respecto al uso de |respecto al uso de Interaccién g(o'es'onal Del 1216
informacién  en  un | tecnologias de | tecnologias de peronGa
N i Z 3 . . : Sensibilidad Siempre
hospital publico de Lima | informacién ~ en  un | informacién  en  un Condicion ®
-2020? hospital publico de Lima | hospital publico de Lima |  Entorno ambiental Df' L Inadecuada
- 2020. - 2020. Infraestructura siompre  20- >
Tiempo de @) oco.
- Bax P 2 - P espera Del 12 al A veces adecuadas
Problema especifico 1 | Objetivo especifico 1 Hipotesis especifica 1 Resultados  \HEr o 6 © 55-85
iCémo inciden los | Determinar la incidencia | Existen indicadores medicinas Casi Adecuades
indicadores  de  la | de los indicadores de la | determinantes de la Evalaacion Del 17a Munca(2) 86115
ir ion resp al | i ion resp al | interaccién respecto al Eficacia Alencidn 20 Nunca (1)
uso de tecnologias de | uso de tecnologias de | uso de tecnologias de Daoia
informacion  en  un | informacion en  un | informacion  en  un Equidad Respeto 23 o
hospital publico de Lima | hospital publico de Lima | hospital publico de Lima
-2020? -2020. -2020.
Metodologia
Problema especifico 2 | Objetivo especifico 2 Hipotesis especifica 2 Tipo: Bésica
iCébmo inciden los | Determinar la incidencia | Existen indicadores | " ) o
indicadores del entomo | de los indicadores del | determinantes del | Nivel explicativo
respemoA al uso de | entorno respec}o al uso | entorno respeqo al uso Disefio No experimental — transversal
tecnologias de | de tecnologias de |de tecnologias de

Técnica recoleccion de datos: encuesta on line

Problema especifico 3
iCémo  inciden los
indicadores de los
resultados respecto al
uso de tecnologias de
informacion en  un
hospital publico de Lima
-2020?

Problema especifico 4
¢Coémo  inciden los
indicadores de la
eficacia respecto al uso
de tecnologias de
informacién en  un
hospital publico de Lima
-2020?

Problema especifico 5
¢Cémo  inciden los
indicadores de la
equidad respecto al uso
de tecnologias de
informacién en  un
hospital publico de Lima
-2020?

Objetivo especifico 3
Determinar la incidencia
de los indicadores de los
resultados respecto al
uso de tecnologias de
informaciéon en  un
hospital publico de Lima
-2020.

Objetivo especifico 4
Determinar la incidencia
de los indicadores de la
eficacia respecto al uso
de tecnologias de
informacién  en  un
hospital publico de Lima
-2020.

Objetivo especifico 5
Determinar la incidencia
de los indicadores de la
equidad respecto al uso
de tecnologias de
informacién en un
hospital publico de Lima
-2020.

Hipotesis especifica 3
Existen indicadores
determinantes de los
resultados respecto al
uso de tecnologias de
informacion  en  un
hospital publico de Lima
-2020.

Hipotesis especifica 4
Existen indicadores
determinantes de la
eficacia respecto al uso
de  tecnologias de
informacién en  un
hospital publico de Lima
- 2020.

Hipotesis especifica 5
Existen indicadores
determinantes de la
equidad respecto al uso
de  tecnologias de
informacién  en  un
hospital publico de Lima
-2020.

Instrumento: Cuestionario

Procesamiento estadistico: Analisis factorial
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OPERACIONALIZACION DE LAS VARIABLES DE ESTUDIO

Variables:
Dimensiones Indicadores items Esca}q ’de Niveles:y
medicion rangos

Actitud profesional

Interaccion Experiencia Del 1al6
Sensibilidad
Condicién Inadecuada

Entorno ambiental Del 7 al 11 Siempre (5) 23-54
Infraestructura Casi siempre (4) Poco
Tiempo de espera A veces ((3) adecuadas

Resultados Numero de Del 12 al 16 Casinunca (2) 55 -85
medicinas Nunca (1) Adecuadas

Eficacia Evaluagion Del 17 al 20 =112
Atencién

Equidad Respeto Del 21 al 23
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VALIDACION DEL CUESTIONARIO: JUICIO DE EXPERTOS

Estimado colaborador, estamos realizando una encuesta para un trabajo de
investigacion, por lo cual le informamos que la informacion que nos brinde es
confidencial, y le garantizamos que nadie observara sus respuestas, solo se hara un
analisis global de todos los entrevistados por lo tanto le agradecemos que responda con
toda sinceridad, ya que de ello depende la calidad del estudio. Gracias.

Edad:
Sexo:
Profesion:

Condicion laboral:

Siempre (5) Casi siempre (4) A veces (3) Casi nunca (2) Nunca (1)
Interaccion 1 (2 (3 (4 |5
1. ¢La actitud del profesional que brinda atencion del

servicio médico es adecuado y pertinente?

2. ¢La experiencia cuando usas nuestros servicios es
profesional?

3. ¢El grado de amabilidad y respeto se brinda a su
usuario es adecuado y pertinente?

4. ¢El grado de comprensién que se mostré hacia los
usuarios es pertinente?

5. ¢La sensibilidad hacia su problema, fue sensible al que
atendio el servicio?

6. ¢ Qué tanta confianza le inspira los profesionales que

lo atienden?

Entorno 112 (3 |4 |5
7. Los servicios donde atiende, cuentan con las

condiciones ambientales como ventilacion y luz
apropiada para llevar a cabo su actividad.

8. Considera que los espacios con los que cuenta son
suficientes para llevar a cabo la atencion del paciente.

9. ¢Los carteles, letreros y flechas que lo ayudan a
ubicarse le parecen adecuados para orientar a los

pacientes?
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10.

¢Los ambientes se encontraron limpios y fueron
comodos para usted?

Resultados

11:

¢ El tiempo de espera es el adecuado para distribuir el

producto?

12

¢El personal orienté y explic6 de manera clara y
adecuada sobre los pasos o tramites para la atencién?

13.

¢ Considera usted que el hospital cuenta con los
insumos suficientes (medicamentos) para tratar las
enfermedades?

14.

¢La disponibilidad de medicamentos en el area de
farmacia es con los que cuenta el hospital?

15.

¢Los medicamentos en el érea de farmacia con los
que cuenta el hospital y materiales son necesarios
para su atencion?

Eficacia

16.

¢ El médico que realizé6 un examen fisico completo y
minucioso por un problema de salud, conto con el
equipamiento y medicinas necesarios?

17.

¢En la historia clinica fue usada en su atencion,
cumpliendo con los protocolos de calidad?

18.

¢ El servicio de farmacia se realiza de buena forma
ordenada?

19.

¢ El hospital cuenta con las especialidades suficientes
y servicio de farmacia para la atencion médica a los
pacientes?

Equidad

20.

Considera usted que hay preferencias por parte del
personal de salud al momento de solicitar su cita.

21.

¢ Considera usted que se respeté el turno de atencion
en el servicio farmacéutico?

22.

¢ Considera usted que hay preferencias en la distribucién
de medicamentos en el hospital?|
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Recomendaciones:

Se recomiendo tener el mismo numero de items por cada dimension para que pueda

calcularse de forma precisa las dimensiones.

Apellidos y Nombres

BASILIO MARAVI GREASSE LUZ

Grado Académico

DOCTORA EN EDUCACION

Mencion

DOCTORA EN EDUCACION
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CERTIFICADO DE VALIDEZ DE CONTENIDO DEL INSTRUMENTO QUE MIDE LA GESTION FARMACEUTICA

DIMENSIONES / ITEMS Pertinencia Relevancia Claridad R
N° - — — Sugerencias
Dimension: Interaccion SI NO sl NO sl NO
1 ¢La actitud del profesional que brinda atencién del servicio X X X
g médico es adecuado y pertinente?
2 ilLa experiencia cuando usas nuestros servicios es X X X
s profesional?
3 ¢El grado de amabilidad y respeto se brinda a su usuario X X X
- es adecuado y pertinente?
4 ¢(El grado de comprension que se mostré hacia los X X X
- usuarios es pertinente?
5 ¢La sensibilidad hacia su problema, fue sensible al que X X X
: atendié el servicio?
¢Qué tanta confianza le inspira los profesionales que lo
6. atienden? X X X
Dimension: Entorno sl NO sl NO si NO Sugerencias
Los servicios donde atiende, cuentan con las condiciones
% ambientales como ventilacién y luz apropiada para llevar a X X X
cabo su actividad.
8 Considera que los espacios con los que cuenta son X X X
- suficientes para llevar a cabo la atencién del paciente.
9 ¢Los carteles, letreros y flechas que lo ayudan a ubicarse X X X
% le parecen adecuados para orientar a los pacientes?
¢Los ambientes se encontraron limpios y fueron cémodos
10. para usted? X X X
Dimension: Resultados sI NO si NO si NO Sugerencias
(El tiempo de espera es el adecuado para distribuir el
1. producto? X X X
12 ¢El personal orientd y explicé de manera clara y adecuada X X X
Q sobre los pasos o tramites para la atencion?
13 ¢ Considera usted que el hospital cuenta con los insumos X X X
. suficientes (medicamentos) para tratar las enfermedades?
14 ¢(La disponibilidad de medicamentos en el area de X X X
. farmacia es con los que cuenta el hospital?
¢Los medicamentos en el area de farmacia con los que
15. cuenta el hospital y materiales son necesarios para su X X X
atencién?
Dimension: Eficacia sl NO Si NO sl NO Sugerencias
¢(El médico que realizé un examen fisico completo y
16. minucioso por un problema de salud, conto con el X X X
equipamiento y medicinas necesarios?
17 ¢En la historia clinica fue usada en su atencion, X X X
E cumpliendo con los protocolos de calidad?
(El servicio de farmacia se realiza de buena forma
18. ordenada? X X X
¢El hospital cuenta con las especialidades suficientes y
19. servicio de farmacia para la atencién médica a los| X X X
pacientes?
Dimension: Equidad s NO si NO sl NO Sugerencias
20 Considera usted que hay preferencias por parte del X X X
. personal de salud al momento de solicitar su cita.
21 ¢ Considera usted que se respeto el turno de atencién en el X X X
2 servicio farmacéutico?
22 ¢Considera usted que hay preferencias en la distribucion de X X X
. medicamentos en el hospital?|
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Observaciones (precisar si hay suficiencia):
Opinién de aplicabilidad: Aplicable (X) Aplicable después de corregir () No aplicable ( )

Apellidos y bres del juez validador: BASILIO MARAVI, GREASSE LUZ DNI: 42988228

Grado y Especialidad del validador: DOCTORA EN EDUCACION

TPertinencia: El item corresponde al concepto tedrico formulado M i
2Relevancia: El item es apropiado para representar al componente o dimension especifica del constructo Firma
3Claridad: Se entiende sin dificultad alguna el enunciado del item, es conciso, exacto y directo.

Nota: Suficiencia, se dice suficiencia cuando los items planteados son suficientes para medir la dimensién.
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ﬁ e & VALIDEZ DE INSTRUMENTO DE INVESTIGACION: JUICIO DE EXPERTOS

CESAR VALLEJO

TITULO DE INVESTIGACION: “Gestion farmacéutica respecto al uso de tecnologias de informacién en un hospital publico
de Lima - 2020"

Instrucciones: Luego de analizar y cotizar el instrumento de investigacion con los documentos que se adjunta, le solicitamos que en
base a su experiencia y critico profesional valido dicho instrumento para su posterior aplicacion.

Nota: Para cada criterio considere la escala de 1a 5

Criter.ios de 1 2 3|4 5 Argumento Observaciones
validez

Validez de - . ) .
contenido X | Criterio validez de contenido conforme Ninguno

Validez de ST i o
citerio X | Criterio validez conforme Ninguno

Validez de — . .
constiucto X | Criterio validez de constructo conforme Ninguno

Total
parcial J B
Total 4 5 5 4 18

Puntuaciones:

De 1al 11 no es valido reformular.............
De 12 a 14 no es valido codificar .............
De 15 a 17 es valido, mejorar.. f
De 18 a 20 es valido aplicar ......... /

Apeliidos y Nombres | BASILIO MARAVI GREASSE LUZ
Grado Académico DOCTORA EN EDUCACION J/{;L: n‘]a
Mencion DOCTORA EN EDUCACION !




CESAR VALLEJO

CONSTANCIA DE JUICIO DE EXPERTOS

Yo, GREASSE LUZ BASILIO MARAVI CON D.N.I N° 42988228, A través
del presente documento certifico que realice el juicio de expertos al presente
instrumento disefiado por el graduando Monica Paola Mendoza Chacén para obtener

el grado de Maestra en Gestidon Publica, en la Universidad Privada César Vallejo,

para la investigacion titulada Gestion farmacéutica respecto al uso de tecnologias

de informacién en un hospital publico de Lima - 2020, requisito fundamental para

optar el grado de Magister.

Atentamente
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CESAR VALLEJO

OPERACIONALIZACION DE LAS VARIABLES DE ESTUDIO

Variables:
Dimensiones  Indicadores items Escala de Niveles y
medicién rangos
Actitud profesional
Interaccion Experiencia Dellal6
Sensibilidad
Condicion Inadecuada
Entorno ambiental Del 7 al 11 Siempre (5) 23-54
Infraestructura Casi siempre (4) Poco
Tiempo de espera A veces ((3) adecuadas
Resultados Ndmero de Del 12 al 16 Casi nunca (2) 55 -85
medicinas Nunca (1) Adecuadas
Eficacia 'E;/:rlllé%:rllon Del 17 al 20 86-115

Equidad Respeto Del 21 al 23




CARTA DE AUTORIZACION

Y, . s : i
ﬁ PERU (l\j/lelfgl;ltgglo e e DEPARTAMENTO DE FARMACIA

“Decenio de la Igualdad de Oportunidades para Mujeres y Hombres”
“Afio de la Universalizacion de la Salud”

Lima, 02 de Julio de 2020

Dr. Raiil Delgado Arenas
Director de la Escuela de Posgrado - Lima Este
Universidad César Vallejo - San Juan de Lurigancho

De mi mayor consideracidn:

Tengo el agrado de dirigirme a Usted para saludarlo cordialmente y hacer de su
conocimiento que vuestra estudiante del III ciclo de la Maestria en Gestién Publica:

MONICA PAOLA MENDOZA CHACON
Ha sido admitida en el departamento de farmacia del Hospital Nacional Hipélito Unanue
para realizar su trabajo de Investigacion de Desarrollo de Tesis denominado “Gestién
farmacéutica respecto al uso de tecnologias de informacién en un Hospital Piblico

de Lima - 2020”, en donde se le brindaran todas las facilidades del caso, en el horario de
Lunes a Viernes de 8:00am a 12:00pm.

Aprovecho la oportunidad para expresarle mi consideracién y estima personal.

Atentamente,

) NISTERI
HOSPITAY NACIONAL ot

QF Or. Ventura Nevarrets 3o smmsen-.

farrete Lyjs
i -Q.F.P] 08909 S
VEFE DEL DEPARTAMENTO DE FARMACIA

Q. F. Luis Carlos Ventura Navarrete
Jefe del Departamento de Farmacia
Hospital Nacional Hipdlito Unanue

Av. César Vallejo N.° 1390

El Agustino, Lima 10, Peru. ZIP 15007
Telf. (511) 362-5700 / 362-7777

(Fax) 362-8619
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