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RESUMEN

La investigacion estuvo orientada a desvelar los problemas relacionados con la
satisfaccion de los usuarios que acuden a una cadena de boticas. Objetivo
establecer la relacidén entre la dispensacion de medicamentos y la satisfaccion
del usuario. Método: Se utilizé una muestra de 100 participantes mayores de 18
afos; la indagacion fue basica, cuantitativa; con disefio correlacional; los
participantes fueron evaluados con el “Cuestionario dispensacion de
medicamentos” y el “Cuestionario satisfaccién del usuario” con valides de juicio
de experto y con una confiabilidad de 0.976 y 0.928 respectivamente.
Resultados: Se evidenciaron que existia una relacion positiva y directa entre la
dispensacion de medicamentos y la satisfaccion del usuario (r=0.897); asimismo,
se observd que existia una relacion positiva y solida entre la dispensacion de
medicamentos y la disponibilidad de stock de medicamentos (r=0.802); ademas,
se constatd una relacion positiva y directa entre la dispensacion de
medicamentos y la capacidad de respuesta (r=0,825); finalmente, se demostré
una relacion positiva y directa entre la dispensaciéon de medicamentos y los
elementos tangibles (r=0.824). Conclusiones: En general se observd que los
usuarios que acudieron a la cadena de boticas presentaron un buen nivel de
satisfaccion con la atencion brindada.

Palabras clave: boticas, dispensacién medicamentos, satisfaccion del

usuario



ASTRACT

The research was aimed at revealing the problems related to the satisfaction of
users who visit a chain of drugstores. The objective was to establish the
relationship between the dispensing of medicines and user satisfaction. Method:
A sample of 100 participants over 18 years of age was used; the research was
basic, quantitative, with a correlational design; the participants were evaluated
with the "Medication Dispensing Questionnaire” and the "User Satisfaction
Questionnaire" with expert judgment validity and a reliability of 0.976 and 0.928,
respectively. Results: it was evidenced that there was a positive and direct
relationship between medication dispensing and user satisfaction (r=0.897);
likewise, it was observed that there was a positive and strong relationship
between medication dispensing and medication stock availability (r=0.802);
furthermore, a positive and direct relationship was found between medication
dispensing and responsiveness (r=0.825); finally, a positive and direct
relationship was demonstrated between medication dispensing and tangible
items (r=0.824). Conclusions: In general, it was observed that the users who went
to the chain of pharmacies presented a good level of satisfaction with the care

provided.

Keywords: Dispensing, pharmacies, medicines, user satisfaction



l. INTRODUCCION

La atencion farmacéutica y la satisfaccion de los usuarios presentan un
problema constante y de dificil solucién, a consecuencia de mdultiples factores
que lo implican, en la dispensacion de medicamentos (DM) presentan serias
deficiencias que se ve restringido por la informacion inadecuada,
desabastecimiento y empatia de tal manera afecta la atencién de los usuarios
(Rincon et al., 2012).

La meta de la Organizacion Mundial de la Salud (OMS) en los sistemas
de salud es mejorar el nivel y la atencion de los usuarios que acuden a las
instalaciones, teniendo en cuenta las necesidades del paciente, instaurando un
nivel de adecuacion con relacion a sus requerimientos clinicos en cuanto a

aspectos no médicos (OMS, 2020).

Los servicios farmacéuticos han evolucionado a través del tiempo, desde
los servicios de dispensacion hasta la prestacion de servicios orientados al
paciente, asesoramiento, monitoreo de interacciones y eventos adversos para
evitar complicaciones. Ademas, mas de la mitad de los farmacos que son
comercializados de forma incorrecta también son administradas de manera

inadecuada casi en la misma proporcién (Azhar et al., 2022).

El papel de los farmacéuticos se centra en la prevencion, educacién y
asistencia al uso de sustancias. Ademas, los farmacéuticos deben trabajar junto
con otros profesionales de la salud en un intento de revertir la tendencia del
aumento del uso indebido de sustancias. Asimismo, se destaca que las escuelas
de farmacia se han comprometido publicamente a educar a los estudiantes en la
prevencién y el uso indiscriminado de medicamentos recetados (Dowling-McClay
et al., 2019).

Las buenas préacticas de dispensacion (BPD) garantiza que los farmacos,
la cantidad y la dosis especificadas en la prescripcion sea lo adecuado. En la
actualidad el uso inadecuado de medicamentos es un factor muy negativo en los
hospitales, generando desabasto y costos econémicos para las unidades
publicas. Esto ha llevado a la introduccién de una serie de normas, pero su

implementacion esta incompleta (MINSA, 2009).



La satisfaccion del usuario (SU) es clave e importante en el procedimiento
de la dispensacion. Se trata principalmente de una comprension adecuada al
servicio prestado, incorporando la perspectiva del usuario. Luego, con los
resultados acorde a la atencion brindada como punto de estabilidad psicoldgica
en el usuario existe un nivel de éxito en el centro médico (Nguyen & Nagase,
2019).

Ademas, el nivel de SU que lleva al cumplimiento de sus prescripciones,
lo que lleva a que las personas reciban un asesoramiento completo y utilicen sus
medicamentos de forma adecuada a partir de entonces. Brindar los servicios de
dispensacién de forma inadecuada conduce a percepciones equivocadas de los
usuarios, expresadas a través de insatisfaccion, protestas, denuncias y pérdida

de reputacion organizacional (Salvador, 2021).

La aceptacion satisfactoria del tratamiento por parte del paciente al nivel
de cumplimiento se basa en la aprobacion de la atencion y en el buen trato de la
atencion que recibe el usuario. La respuesta clinica, el espacio en el que se
desarrolla la atenciéon, esta intimamente relacionado con la perspectiva previa
del usuario (Eras, 2022).

En nuestro pais el uso incorrecto de los farmacos produce resultados
desfavorables después de la administracién; si bien hay politicas establecidas
no hay un control estricto al cumplimiento de las normas; estos productos
presentan un alto indice en los servicios de salud, debido a que se encuentran
en las dos primeras posiciones en cuanto al consumo entre las organizaciones y
en el hogar, los problemas de salud y el uso de productos inadecuados causan
efectos no deseados para la salud de los usuarios y provocan degradacion de la
salud publica (OPS, 2011).

Por las razones antes expuestas, el proposito de este estudio es
establecer la relacion entre la DM y la SU que reciben los beneficiarios que son
atendidos en la cadena de boticas, permitiendo el uso racional de los
medicamentos teniendo en cuenta la posibilidad de perfeccionar la dispensacién

de los servicios farmacéuticos en favor del paciente.



Se planteo el problema general: ¢ Como es la relacién de la DM y la SU
de una cadena de boticas de Santa Anita-2023? Asimismo, los problemas
especificos estan en el anexo B.

Como justificacion social radica en la contribucion a la salud publica, la
reduccion de la carga de enfermedades, la equidad en el acceso a la salud, la
mejora en la calidad de vida y la prevencion de enfermedades en la poblacion;
garantizando el compromiso del farmacéutico con la promocion de la satisfaccion
para el bienestar de la sociedad (Lott et al., 2021).

Como justificacion teorica la dispensacion de medicamentos proporciona
educaciéon y asesoramiento al paciente y realiza un control y registro adecuado
de los medicamentos. Estos fundamentos son esenciales para asegurar un
tratamiento seguro y efectivo para los pacientes (Morgan et al., 2022).

Como justificacion practica se apoya en la promocién del cumplimiento
del tratamiento, la prevencion de errores de medicacion, el control de sustancias
controladas, la educacién y el asesoramiento personalizados y la contribucién a
la farmacovigilancia. Estos aspectos son esenciales para garantizar el éxito del
tratamiento, salvaguardar la salud de los pacientes y promover un uso seguro y
efectivo de los medicamentos (Chandra et al., 2020).

Finalmente, como justificacion metodolégica se fundamenta en el
establecimiento de estdndares de calidad, la documentacién y registro
adecuado, el uso de procesos estandarizados, la tecnologia, la automatizacioén,
y la formacion y capacitacidon del personal. Estos aspectos aseguran un enfoque
organizado y seguro en la dispensacion de medicamentos, garantizando la
atencién de calidad y la seguridad de los pacientes (Ramos et al., 2020).

Por estos motivos, se plante6 como objetivo general: Determinar la
relacion de la DM y la SU de una cadena de boticas de Santa Anita-2023. Ver
los objetivos especificos en el anexo B.

Por ultimo, se planted la hipotesis general: Existe relacion entre DM y la
SU de una cadena de boticas de Santa Anita-2023. Las hipétesis especificas se

encuentran en el anexo B.



. MARCO TEORICO

La presente investigacion considerd los siguientes antecedentes

nacionales:

Cordero (2023) se propuso determinar el vinculo entre la DM y la SU de
la farmacia ambulatoria; se encuestaron a 100 beneficiarios que asistieron a la
instalacion de farmacia recolectando la informacion para su posterior
procesamiento con Rho Spearman. Los resultados demostraron una
concordancia evidente entre el acto de dispensacion y la satisfaccion de los

beneficiarios.

Montano (2022) realiz6 un estudio cuantitativo en un hospital nacional
para definir el vinculo de la DM con la SU. La muestra estuvo conformada por
1350 usuarios mayores de edad y 299 fueron usuarios externos. Los resultados
del estudio sefalaron que la DM esta directamente relacionada con la SU
externo. Ademas, se encontrd6 que la dispensacion de medicamentos no
presento un vinculo significativo con la satisfaccion de los beneficiarios externos

en los elementos tangibles.

Palomino (2022) realizé una investigacion de la atencion SU y la DM en
la farmacia del Hospital Regional de Ayacucho. Se aplicé un formulario
SERVPERF para medir la calidad de atencién en 106 beneficiarios. Gran parte
de los beneficiarios percibieron la calidad de atencion como regular, pero un
porcentaje significativo la considero baja. Sin embargo, se encontré una relacion

media positiva entre la atencion y la SU.

En la presente investigacion se consideraron los siguientes antecedentes

internacionales:

Chew et al. (2021) evaluaron la apreciacion de los pacientes sobre los
servicios de farmacia en las salas médicas en Malasia. Se centro en tres temas
como la conciencia, expectativa y satisfaccion. El cuestionario utilizado en el
estudio fue validado por expertos en farmacia y se sometié a pruebas para
evaluar su confiabilidad y validez. Se obtuvieron como resultado que la mayor

parte de los pacientes tenian buena adherencia a sus medicamentos. Ademas,
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se encontré una asociacion entre las particularidades demograficas de los
beneficiarios y su percepcion de los servicios de farmacia. Se destaca la
importancia de la apreciacion del usuario sobre el beneficio y confiabilidad de los
farmacos y como puede afectar la adherencia y los resultados clinicos.

Huang et al. (2020) realizaron un estudio sobre el estado actual de los
servicios farmacéuticos en las instituciones de atencion primaria de salud en
Jiangsu, China. El estudio se centr6 en las instalaciones y dispositivos
farmacéuticos. Se utilizaron estadisticas descriptivas para evaluar estos
aspectos y se obtuvieron respuestas de 8,346 encuestados de 665 instituciones,
lo que represento un 95.9%. Se evidenci6 que muchos de los servicios
farmacéuticos no estaban establecidos en las instituciones de atencion primaria
de salud. Los pacientes informaron una menor satisfaccion con la difusion de
informacion sobre el uso de medicamentos, el tratamiento de reacciones

adversas a los medicamentos.

Nasser et al. (2021) determinaron la SU hacia los servicios farmacéuticos
en los hospitales publicos. La investigacion involucré a 746 pacientes que
acudieron a farmacias ambulatorias de varios hospitales durante un periodo de
seis semanas. La metodologia utilizada fue un cuestionario de 23 items dividido
en dos variables, instalaciones de la farmacia y servicios de farmacia. Los
resultados mostraron que la satisfaccion general fue baja. Ademas, se necesitan
mejoras, como la disponibilidad de medicamentos y la informacién brindada por
los farmacéuticos. Se concluye que la SU que asisten a farmacias ambulatorias

fue baja y difirié entre varios grupos sociodemogréficos.

En el estudio realizado por Ismail et al. (2020) sobre la SU en los servicios
farmaceéuticos en las clinicas de salud estatal se encuestaron a 400 pacientes en
tres clinicas, el instrumento constaba de tres dimensiones: administrativa,
técnica y ubicacion. La edad avanzada y la educacién superior se asociaron con
un menor puntaje media de satisfaccion. Los pacientes con mas de una visita a
la farmacia en los tres ultimos meses percibian que su salud mejoraba y el
entendimiento de los farmacéuticos, presentaron mayor puntuacién media de

satisfaccion. Se concluye que la satisfaccién de los pacientes fue relativamente



alta, estando relacionados con el estado de salud percibido y la preparacion de

los farmacadlogos.

La finalidad del estudio de Kebede et al. (2021) fue determinar la relaciéon
del servicio de farmacia ambulatoria y SU y los factores que contribuyen a ella
en los hospitales estatales de Etiopia. Para lograr esto, se implementd una
encuesta transversal en 414 pacientes mayores de 18 afios. Los resultados
evidenciaron que la SU con los servicios farmacéuticos era baja. Ademas, se
detectaron deficiencias en la provisibn de servicios, la disponibilidad de
medicamentos, la zona de espera, el estado de pago, la cantidad de

medicamentos suministrados y la frecuencia de las consultas.

Amara et al. (2023) en su articulo evaluaron la SU con los servicios
farmacéuticos, se utilizé una encuesta de tres dimensiones; gestionar la terapia,
los vinculos interpersonales y la satisfaccion en general, se evidencio que los
pacientes estan generalmente satisfechos con los servicios farmacéuticos, con
una puntuacion media de 51,4 sobre 70. Los vinculos interpersonales mostraron
la puntuacion superior, con un 75,7%. Los pacientes que tenian buena salud y
seguro médico gubernamental o militar tenian una mejor satisfaccion con los
servicios. Se concluye que los usuarios reciben un buen servicio en el area de

farmacia.

Saad et al. (2019) evaluaron la percepcion y SU hacia los farmacéuticos
comunitarios. Se desarroll6 un cuestionario para evaluar el nivel de
compatibilidad con los entornos de atencion farmacéutica comunitaria. Los
pacientes valoran positivamente el lenguaje sencillo y claro utilizado por los
farmacéuticos al hablar sobre medicamentos, el tipo de atencion, la amabilidad
y respeto en la comunicacion. Sin embargo, estan menos satisfechos con la
privacidad mantenida por el farmacéutico mientras habla y dispensa los
medicamentos. Se destaca las terapias exitosas y la buena comunicacién no

cumpliendo las expectativas sobre asesoramiento de salud.

Bratkowska et al. (2020) evaluaron el buen servicio de las oficinas
farmacéutica independientes y cadenas de boticas; se realizé una encuesta en

163 usuarios. Los usuarios apreciaron los servicios farmaceéuticos brindadas en



los establecimientos farmacéuticos, aunque la provision de informacién sobre
medicamentos fue la peor valorada. Ademas, se encontraban de acuerdo con
los servicios adicionales en las en los establecimientos farmacéuticos ayudando
al crecimiento de la atencidén farmacéutica, se concluye que los establecimientos
farmacéuticos independientes y las cadenas de boticas aseguran una categoria

equivalente de los servicios farmacéuticos.

Susanto & Chalidyanto (2020) realizaron un estudio sobre la relacion entre
el tiempo de espera en los servicios farmacéuticos y la SU de farmacia
ambulatoria, se encuestd a 1338 pacientes durante 3 meses, la reduccion del
tiempo de espera para recibir los medicamentos aumenté la SU. Asimismo, se
pudo contemplar el incremento de transacciones realizadas por los usuarios en
la farmacia ambulatoria, lo que indica la confianza o fidelidad de los pacientes a
la instalacion farmacéutica del hospital. Se evidencio que el tiempo de espera en

los servicios farmacéuticos esta relacionado con la SU.

Por su parte, Mohanan et al. (2022) plantearon evaluar la percepcion y
SU con los farmacéuticos comunitarios. El estudio se realizé mediante un
cuestionario validado y se evaluaron aspectos como la percepcion de roles,
experiencia y nivel de satisfaccién con la comunidad; se encontrd que gran parte
de los usuarios tienen una buena apreciacion de la labor del farmacéutico
comunitario, aunque hay margen de mejora en cuanto a la satisfaccion y
experiencia con los servicios prestados. Ademas, se detectaron falencias en las
practicas profesionales de los farmacéuticos. Se concluye que los farmacéuticos
deben utilizar eficazmente su funcion para beneficiar a los pacientes y mejorar la

atencion farmacéutica en la comunidad.

Por otra parte, Semegn & Alemkere (2019) evaluaron la SU hacia el
servicio farmacéutico; se entrevistaron a 250 participantes en una farmacia de
un hospital especializado, con mayor participacion masculina con una edad
media de 38,97+13,73 y la satisfaccion media fue del 51,6%. Los factores que
se asociaron negativamente con la expectativa del usuario fueron la sensacion
de insuficiencia del personal de farmacia y la percepcion de la zona de espera
como algo justo y no conveniente. Se concluye que los participantes tuvieron una

satisfaccion general superior al 50%, pero su satisfaccion por el enfoque del

7



farmacéutico o la habilidad de comunicacion fue mayor que su satisfaccion hacia

las orientaciones sobre medicacion que se les han dado.

Este proyecto explorara las teorias y conceptos relacionados con el tema
principal y sus medidas asociadas. Se basara en el modelo de compromiso
organizacional de dos dimensiones y busca ampliar la base tedrica de las
variables para una comprensiéon mas profunda del proceso que genera el

compromiso en los trabajadores (Nava et al., 2021).

Ademas, la revision teorica de las variables en el modelo de dos
dimensiones las divide en aspectos afectivos e instrumentales; también se
sefala que el acuerdo organizacional se define como la lealtad y el compromiso
gue el empleado siente hacia la institucion y se considera un factor crucial en la
productividad y el desempefio en el trabajo. (a) En primer lugar, el compromiso
normativo en el modelo de dos dimensiones se describe como una inclinacion
normativa hacia la generacion de compromiso. (b) En segundo lugar, el
compromiso de continuidad se entiende como una predisposicion instrumental
gue mas tarde el empleado experimenta como compromiso instrumental (Nava
et al., 2021).

La DM es el proceso por el cual se realiza la entrega de los medicamentos
al paciente que necesita de acuerdo con la indicacion médica; el proceso se inicia
con captacion de la receta médica; luego se procede a la revision de la misma
verificando la consistencia entre lo prescrito y los medicamentos, para proceder
luego a preparar lo indicado en la prescripcion y finalmente entregar los

medicamentos con sus respectivas indicaciones (MINSA, 2015).

Los farmacéuticos comunitarios garantizan la calidad y seguridad de
dispensacién de medicamentos en todo momento limitando en lo posible los
riesgos asociados a un error en la entrega, prescripcion, interacciones
medicamentosas 0 no detectadas contraindicaciones, dosis inadecuadas o
incumplimiento con tratamiento; cuanto mas tiempo el paciente se sienta
satisfecho la etapa de entrega de su tratamiento, mejor sera su adherencia al
tratamiento, lo que se traduce en una mejora cumplimiento (Balayssac et al.,
2023).



La calidad de atencion se refiere al cuidado proporcionado con la finalidad
de maximizar los beneficios para el paciente, teniendo en cuenta tanto las
ganancias como las pérdidas asociadas en todas las etapas del proceso de
atencioén; debiendo estar fundamentada en principios éticos, debido a que no es
s6lo un problema burocratico, organizacional o gerencial, si no moral
(Empaire,2010). Ademas, si los usuarios reciben un buen trato es un
componente esencial del servicio de la asistencia médica, alienta a los pacientes
a mejorar su cumplimiento de los medicamentos y buscar servicios de atencidn

meédica del mismo proveedor de atencion médica (Al Zabadi et al., 2023).

El enfoque del modelo de satisfaccion del cliente KANO reside en la idea
que la capacidad de una empresa para generar satisfaccion en sus productos o
servicios es fundamental para la satisfaccion del cliente; reconoce que no todas
las cualidades de un producto o servicio generan la misma satisfaccion en el
cliente y que algunas contribuyen de manera significativa a construir una mayor
fidelidad (Haro Carrillo et al., 2016).

Las propiedades basicas son aquellas que el cliente considera esenciales
y obligatorias en un producto, cuya ausencia genera una gran insatisfaccion; las
propiedades de desempefio incrementan la satisfaccion del cliente de manera
proporcional a medida que se afladen mas funcionalidades al producto y las
cualidades de deleite son inesperadas para el cliente y generan una gran
satisfaccion al ser proporcionadas, ya que su ausencia no causa insatisfaccion

al no ser esperadas (Berger et al., 1993).



[l. METODOLOGIA

El planteamiento principal de la presente indagacion se focalizé en el
andlisis de las teorias y conceptos relacionados con el tema principal y sus

diferentes aspectos.

3.1. Tipoy disefio de investigacién
3.1.1. Tipo de investigacion

Se realiz6 una indagacion basica, ya que se apoyara en un estudio
fundamental como su cimiento. La investigacion basica suministra los principios
tedricos esenciales para abordar cuestiones o elevar el estandar de vida. A
través de la investigacién basica se originan interrogantes y se desarrollan
suposiciones con el proposito de solucionar los impedimentos que se manifiestan
en la realidad y elevar la eficacia de la sociedad en términos productivos
(Palomino, 2022).

3.1.2. Disefio de investigacion

La indagacion se realiz6 en forma no experimental caracterizado por no
involucrar manipulaciones intencionales de las variables ni establecer grupos de
comparacién, se enfocd en la observacion y recopilaciéon de informacion sin
intervenir en el entorno o las condiciones de la investigacion (Cordero, 2023).
Asimismo, se empled un disefio correlacional, en la medida que se propende a
la asociacion de dos o mas inconstantes (Hernandez et al., 2008) de seccién
transversal, ya que los datos se recopilaron en una sola ocasién; el enfoque se
centrd en categorias, conceptos, variables y sucesos que acontecieron de forma

innata, sin alterar el propdsito de la indagacion (Palomino, 2022).

Figura 1
Esquema de correlacion
M= Informacion muestral
r Vi=DM

V2=SU

r = Correlacién
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3.2. Variables y operacionalizacion
3.2.1. Variable:

La variante se refiere a una caracteristica o propiedad que puede ser
observada y que tiene la capacidad de cambiar o tomar distintos valores en una
investigacion. Ademas, es susceptible de ser cuantificada o medida, lo que
permite su uso para evaluar o medir un fenébmeno o proceso especifico (Oyola-
Garcia, 2022).

3.2.2 Operacionalizacion

La operacionalizacion de variables se refiere al procedimiento mediante
el cual se precisa y se evalla una variable de forma precisa e imparcial, de modo
gue pueda ser cuantificada en un estudio, en otras palabras, se trata de definir
una variable en términos concretos y especificos, de manera que pueda ser

evaluada de manera objetiva y repetible (Oyola-Garcia, 2022).
Variable: DM
Definicion conceptual

Describe el acto de la DM es el desarrollo de los pasos mediante el cual
los medicamentos recetados son entregados a los pacientes de manera segura
y efectiva, siguiendo todas las regulaciones y normativas establecidas (Pedersen
et al., 2020).

Definicion operacional

La DM se cuantific6 con un formulario que consta de 16 interrogantes
distribuidas en 6 magnitudes las mismas que recabd informacion sobre
aceptacion y la valoracion de la receta, la observacion y analisis de la receta,
organizar y eleccion de los farmacos para su adjudicacion, registros y entrega de

los farmacos y asesoria del farmacéutico (MINSA, 2009).
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Indicadores

Los indicadores son medidas utilizadas para evaluar y cuantificar diversos
aspectos relacionados con individuos o poblaciones; estos indicadores
desempeiian un papel fundamental en la investigacion, la gestion en salud, en el

ambito médico y salud publica (Diaz & Pedroza, 2018).
Escala de medicion:

Es un sistema que se utiliza para medir y clasificar las caracteristicas o
variables relacionadas con la salud de una persona o una poblacion. Estas
escalas permiten asignar valores numeéricos o categorias a las mediciones de
salud con el fin de analizar, comparar y evaluar datos de manera mas precisa,
en el ambito de la salud, las escalas de medicién son fundamentales para
recopilar informacion sobre la salud de los individuos, identificar tendencias,
evaluar intervenciones médicas y llevar a cabo investigaciones (Diaz & Pedroza,
2018).

Variable: SU

Se refiere al nivel de conformidad y satisfaccion que percibe el paciente
en los servicios y la atencion recibida; es un indicador importante para valorar la

calidad de servicio y optimizar la atencion farmacéutica.
Definicion operacional

La SU se cuantificé con un formulario que tiene 8 interrogantes divididos
en 3 dimensiones las mismas que recabara informacion sobre disponibilidad de

stock, capacidad de respuesta y elementos tangibles.
3.3. Poblacion, muestra, muestreo, unidad de analisis
3.3.1. Poblacion

La poblacién de estudio es el grupo especifico de individuos, sobre los
cuales se realiza una investigacion; es el conjunto total de elementos relevantes

para los objetivos de la investigacion y se utiliza para recopilar datos y obtener
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conclusiones para ese grupo en particular (Popper & Dahrendorf, 2002). La
poblacién fueron 136 usuarios que frecuentaban la botica durante el periodo de

la investigacion.
3.3.2. Muestra

Es una fraccion de elementos elegidos de antemano para su estudio y
debe representar fielmente a la poblacion en su conjunto; que se seleccionan
previamente para ser estudiada, debe ser representativa y puede ser
seleccionada por procedimientos aleatorios o probabilisticos (Lopez, 2004). La
muestra estuvo constituida por 100 usuarios de boticas.

Se aplicaron los criterios de inclusion; personas mayores de dieciocho
afos, usuarios concurrentes a las boticas como minimo 2 veces al mes, usuarios
con prescripciones de medicamentos de uso ambulatorio y usuarios que

compraron medicamentos de venta libre.

Se aplicaron los criterios de exclusion; personas menores de edad,
usuarios con prescripciones medicas de uso hospitalario y personas que solo

preguntaron precios y no compraron.
3.3.3. Muestreo

Es el proceso mediante el cual se selecciona una muestra de una
poblacion definida en una investigacion Lopez (2004). Se llevé a cabo mediante
el proceso de muestreo aleatorio simple, se empled la féormula destinada a
poblaciones de tamafio limitado con el propdsito de calcular el porcentaje

representativo del fenébmeno estudiado en la variable principal.

B NZ%pq
(N —=1)E? + Z2pq

n

B 133 x(1.96)? x (0.5x0.5)
(133 = 1)0.052 + (1.96)2(0.5x0.5)

n = 100 personas
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3.3.4. Unidad de analisis

Es la entidad que se esta analizando en el estudio; grupo o un fenébmeno
social; es definida y delimitada por el investigador para poder ser investigada;

estuvo conformada por todos los participantes de la investigacion.
3.4. Técnicas e instrumentos de recoleccion de datos
3.4.1 Técnicas

Son métodos utilizados para recopilar informacion relevante y precisa
para su posterior analisis e interpretacion; estas técnicas pueden variar segun el

tipo de estudio, el objetivo de la investigacion y los recursos disponibles.
3.4.1. Instrumentos

Es una herramienta utilizada para recabar datos de manera estructurada
y sistematica; es un medio a través del cual se registran las respuestas o datos
obtenidos de los participantes o fuentes de investigacion; los instrumentos de
recoleccion de datos pueden ser tanto cuestionarios, entrevistas y escalas de

medicion (Hernandez et al., 2008).
3.5. Procedimientos

Después de adquirir la autorizacién informada se realiz6 el llenado de los
formularios, compuestas por 24 interrogantes que seran respondidas por los
participantes, usuarios ambulatorios que son asiduos al establecimiento

farmacéutico.
3.6. Método de anélisis de datos

Para evaluar los datos se utilizaron tablas cruzadas y porcentajes, se
verifico la normalidad de los datos mediante el calculo estadistico Kolmogoérov-
Smirnov; dado que el proceso de la indagacion se basé en un disefio no
experimental, correlacional simple, se empleé la estadistica Rho de Spearman

para los resultados.
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3.7. Aspectos éticos

Se solicitd autorizacion verbal, asi como escrita de los participantes
conservando la confidencialidad, la beneficencia, la no maleficencia, la
imparcialidad y objetividad, el consentimiento informado, el uso responsable de
recursos y el cumplimiento de normativas y regulaciones. Estos aspectos buscan
garantizar el respeto, la integridad, la privacidad y el bienestar de los
participantes, asi como la veracidad y la honestidad de los resultados del estudio
(Acevedo, 2002). Es importante que los investigadores y las instituciones
involucradas sigan las directrices éticas y las regulaciones establecidas por los
comités existentes de ética en investigacion respetando los principios
fundamentales de la ética de la indagacion (APA, 2016).
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IV. RESULTADOS
4.1. Analisis descriptivo

Tabla 1

Frecuencias entre la DM y la SU

Satisfaccion de los usuarios Total
Nada satisfecho  Poco satisfecho Satisfecho
= 8 n° 3 2 0 5
§ |5 Mala % 60,0% 40,0% 0,0% 100,0%
28 % Regular n® 15 18 1 34
L "0 % 44,1% 52,9% 2,9% 100,0%
o 3 B n° 2 13 46 61
o g buena % 3,3% 21,3% 75,4% 100,0%
Total n° 20 33 47 100
% 20,0% 33,0% 47,0% 100,0%

De la informacioén de la tabla 1 de los 100 de los participantes. En relacion con
los resultados 47% esta satisfecho, 33% poco satisfecho y 20% esta nada
satisfecho. Asimismo, de los 61 participantes que perciben una buena
dispensacién de medicamentos; 75.4% (46) esté satisfecho el 21.30% (13) poco
satisfecho y 3.3% (2) nada satisfecho. Por otra parte, de los 34 participantes que
perciben una regular dispensaciéon medicamento 52.9% (18) poco satisfecho
44.1% (15) nada satisfecho y 2.9% (1) esta satisfecho. Finalmente, de los 5
participantes que perciben una mala dispensacion de medicamentos: 60% (3)
estd nada satisfecho; 40% (2) poco satisfecho.

Tabla 2

Frecuencias entre la DM y la disponibilidad del stock de medicamentos de una

cadena de boticas

Disponibilidad de stock de medicamentos Total
Nada satisfecho  Poco satisfecho Satisfecho

c 9 Mal ne 3 2 0 5
s 5 aa % 60,0% 40,0% 00%  100,0%

238 % »  Regular n® 8 24 2 34
o % % 23,5% 70,6% 5,9% 100,0%

g g Buena n° 1 23 37 61
% 1,6% 37,7% 60,7% 100,0%

n° 12 49 39 100

Total

% 12,0% 49,0% 39,0% 100,0%
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De la informacion de la tabla 2 se puede afirmar que, de los 100 participantes. El
49% poco satisfecho, 39% estar satisfecho y 12% nada satisfecho. De los 61
participantes que perciben buena disponibilidad del stock de medicamentos
60,7% (37) estan satisfechos, 37,7% (23) estan poco satisfechos y 1,6% (1) nada
satisfecho. Asimismo, de los 34 participantes que perciben regular disponibilidad
de stock de medicamentos 70,6% (24) esta poco satisfecho, 23.5% (8) esta nada
satisfecho y 5.9% (2) esté satisfecho. Finalmente, de los 5 participantes que
perciben mala disponibilidad del stock de medicamentos: El 60% (3) esta nada
satisfecho, el 40% (2) esta poco satisfecho.

Tabla 3

Frecuencias entre la DM y la capacidad de respuesta de una cadena de boticas

Capacidad de respuesta Total
Nada satisfecho  Poco satisfecho Satisfecho

S § Mala n® > 0 0 >
'g 5 % 100,0% 0,0% 0,0% 100,0%

23 % Regqular n® 30 3 ! 34
¢ ° 8 9 % 88,2% 8,8% 2,9% 100,0%

2 ? Buena 12 16 33 61
€ % 19,7% 26,2% 54,1% 100,0%

Total ne 47 19 34 100

ota

% 47 ,0% 19,0% 34,0% 100,0%

De la informacion en la tabla 3 se puede afirmar que, de los 100 participantes de
boticas, 47% nada satisfecho, 34% satisfecho y 19% poco satisfecho. De los 61
participantes que perciben buena capacidad de respuesta 75.4% (46) esta
satisfecho, el 21.30% (13) poco satisfecho y 3.3% (2) nada satisfecho. Por otra
parte, de los 34 usuarios participantes que perciben regular capacidad de
respuesta: El 88,2% (30) nada satisfecho, el 8,8% (3) poco satisfecho y 2.9% (1)
satisfecho. Finalmente, de los 5 participantes que perciben mala capacidad de

respuesta 100% nada satisfecho.
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Tabla 4

Frecuencias entre la DM y los elementos tangibles de una cadena de boticas

Elementos tangibles Total
Nada satisfecho Poco satisfecho Satisfecho
S § Mala n® ! 3 1 °
'g S % 20,0% 60,0% 20,0% 100,0%
238 % Regular n® 6 25 3 34
2 "o % 17,6% 73,5% 8,8% 100,0%
o2 3 B n° 0 7 54 61
0 E uena o, 0,0% 11,5% 88,5% 100,0%
Total ne 7 35 58 100
% 7,0% 35,0% 58,0% 100,0%

De la informacion en la tabla 4 el 58% esta satisfecho, 35% poco satisfecho y
7% nada satisfecho. De los 61 participantes que percibieron una buena
satisfaccion con los elementos tangibles 88,5% (54) satisfechos, 11,5% (7) poco
satisfechos. Asimismo, de los 34 participantes que percibieron una regular
satisfaccion con los elementos tangibles 73,5% (25) poco satisfecho, 17,6% (6)
nada satisfecho y 8,8% (3) satisfechos. Finalmente, de los 5 participantes que
presentan mala percepcion sobre los elementos tangibles 60% (3) poco
satisfecho, 20% (1) satisfecho y 20% (1) nada satisfecho.

4.2. Andlisis inferencial
Tabla 5

Prueba de normalidad

Kolmogorov-Smirnov

Estadistico al Sig.
Dispensacion de medicamentos ,128 100 ,000
Satisfacciéon de los usuarios 172 100 ,000
Disponibilidad de stock de medicamentos ,238 100 ,000
Capacidad de respuesta ,238 100 ,000
Elementos tangibles ,219 100 ,000

El valor de relevancia del 5% de la prueba de K-S se coteja con el p-valor (Sig.)
de la prueba y se observa que todos los p-valores son inferiores al nivel de
significancia a=5%. Concluyéndose, que las inconstantes y las dimensiones no
siguen una distribucion normal. Por tanto, se recomienda la prueba no

paramétrica de Rho de Spearman para verificar las hipétesis de estudio.
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HO: No existe relacion entre la DM y la SU de una cadena de boticas de Santa
Anita-2023.

H1: Existe relacion entre la DM y la SU de una cadena de boticas de Santa Anita-
2023.

Tabla 6
Correlacion de Rho de Spearman entre las variables DM y la SU.

Dispensacion de  Satisfaccion de

medicamentos los usuarios
R 1,000 ,876
C
@ . .z .
% Dispensacién de medicamentos Sig. (bilateral) _ 000
;’;) N 100 100
g R ,876™ 1,000
é Satisfaccién de los usuarios Sig. (bilateral) ,000
N 100 100

** La correlacién es significativa al nivel 0,01 (bilateral).

En el cuadro previo se observdo una correspondencia directa y solida,
evidenciada por un r=0.876 y con una relevancia de p=0.000, menor al nivel
estdndar de 0.05. Por consiguiente, la hipdtesis nula es rechazada;
concluyéndose, que existe una relacion entre la DM y la SU en una cadena de

boticas en Santa Anita-2023.

4.2.2. HE 1
HO: No existe relacion entre la DM y la disponibilidad del stock de medicamentos
de una cadena de boticas de Santa Anita-2023.

H1: Existe relacion entre la DM y la disponibilidad del stock de medicamentos de

una cadena de boticas de Santa Anita-2023.
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Tabla 7
Correlacion de Rho de Spearman entre DM y la disponibilidad del stock de

medicamentos

DM DSM

i . ) r 1,000 ,802™
<  Dispensacion de medicamentos ] )
= Sig. (bilateral) . ,000
= (DM)
o N 100 100
° 802" 1,000
< Disponibilidad de stock de ] ]
o i Sig. (bilateral) ,000
£  medicamentos (DSM)

N 100 100

** La correlacion es significativa al nivel 0,01 (bilateral).

En el cuadro previo se observdo una correspondencia directa y solida,
evidenciada por un r=0.802 y con una relevancia de p=0.000, menor al nivel
estdndar de 0.05. Por consiguiente, la hipdtesis nula es rechazada;
concluyéndose, que existe una relacion entre la DM y la disponibilidad de stock

en una cadena de boticas en Santa Anita-2023.

4.2.3. HE 2

HO: No existe relacién entre la DM y la capacidad de respuesta de una cadena

de boticas de Santa Anita-2023.

H1: Existe relacion entre la DM y la capacidad de respuesta de una cadena de

boticas de Santa Anita-2023.

Tabla 8
Correlacién de Rho de Spearman entre la DM y la capacidad de respuesta.

DM CR

R 1,000 ,825™
c
S N . ,
£ E)ST\;))ensamon de medicamentos Sig. (bilateral) _ 000
53 N 100 100
n =
o R 825 1,000
©
2 Capacidad de respuesta (CR)  Sig. (bilateral) ,000
o N 100 100

*
*

. La correlacion es significativa al nivel 0,01 (bilateral).
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En el cuadro previo se observO una correspondencia directa y solida,
evidenciada por un r=0.825 y con una relevancia de p=0.000, menor al nivel
estandar de 0.05. Por consiguiente, la hipotesis nula es rechazada;
concluyéndose, que existe relacion entre la DM y la capacidad de respuesta en

una cadena de boticas en Santa Anita-2023.

42.4. HE 3

HO: No existe relacién la DM y los elementos tangibles de una cadena de boticas

de Santa Anita -2023.

H1: Existe relacion entre la DM y los elementos tangibles de una cadena de

boticas de Santa Anita -2023.

Tabla 9

Correlacion de Rho de Spearman entre la DM y los elementos tangibles.

DM Elementos

tangibles
R 1,000 ,824™
E Dispensacion de medicamentos Sig. (bilateral) . ,000
g N 100 100
e R 824" 1,000

E Elementos tangibles Sig. (bilateral) ,000

@ N 100 100

** La correlacién es significativa al nivel 0,01 (bilateral).

En el cuadro previo se observéo una correspondencia directa y solida,
evidenciada por un r=0.824 y con una relevancia de p=0.000, menor al nivel
estdndar de 0.05. Por consiguiente, la hipdtesis nula es rechazada;
concluyéndose, que existe relacion entre la DM y los elementos tangibles en una

cadena de boticas en Santa Anita-2023.
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V. DISCUSION

Las falencias en la dispensacion de medicamentos en establecimientos
farmacéuticos se ven reflejados en la satisfaccion del paciente especialmente en
paises emergentes como el Perd, el tiempo de espera pueden evidenciar la
frustracion en los usuarios si tienen que esperar mucho tiempo para recibir los
medicamentos (Rincon et al., 2012). La falta de tiempo o recursos puede llevar
a una atencién rapida y genérica, en lugar de la atencién personalizada que los
pacientes pueden esperar, lo que puede generar inquietudes o malentendidos
sobre su tratamiento; la disponibilidad limitada de medicamentos, especialmente

en el caso de medicamentos criticos o de uso comun (Azhar et al., 2022).

Asimismo, si no hay claridad en la comunicacion entre el farmacéutico y
el paciente sobre el medicamento dispensado, las instrucciones de dosificacion,
efectos secundarios u otro tipo de informacion relevante, esto puede resultar en
confusion y preocupacién para el paciente (Dowling-McClay et al., 2019).
Ademas, la entrega incorrecta de medicamentos ya sea en dosis inadecuadas,
medicamentos equivocados o envasado incorrecto, puede socavar la confianza
del paciente en el establecimiento farmacéutico y generar preocupacion por la
seguridad de su tratamiento (Salvador, 2021). Por consiguiente, resulta
fundamental que las boticas orientadas hacia la satisfaccion del paciente
enfrenten estos desafios para asegurar que los pacientes reciban la maxima

calidad de atencion y servicio. (OMS, 2020).

En la indagacion general, en el andlisis estadistico, las evidencias
mostraron (r=0.897) presentando una alta relacion entre las inconstantes, esto
incidiria en la percepcion del servicio de dispensacion brindada a los usuarios en
el establecimiento farmacéutico; ademas, seria un indicador que se estaria
cumpliendo con las normas vigentes y las fases de la dispensacion.
Contrastando con Cordero (2023) que obtuvo una relaciéon directa y significativa
con un (r=0,720) entre las inconstantes de estudio, esto se deberia a que
presento un alto nivel en cuanto al cumplimento del servicio brindado por el
personal farmacéutico hacia los usuarios concurrentes a esos establecimientos
farmacéuticos. De igual manera, Amara et al. (2023), en su estudio sobre la
satisfaccion de usuario de farmacia, evidenciaron un porcentaje mayor a 75% en

relacion entre las inconstantes de estudio, esto se deberia a que en los paises
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desarrollados la salud representa una prioridad social a diferencia de los paises
emergentes donde su sistema de salud es precario y fraccionado. La percepcion
de la atencién afecta la satisfaccion del cliente y su lealtad hacia un producto o
servicio, de acuerdo con un estandar o expectativa previa que se cumple siempre
y cuando esta percepcion sea un juicio constante; por ende, la calidad mejora la
competitividad en un mercado en constante cambio, y esta competitividad

determina el éxito de la institucion (Chacon & Rugel, 2018).

En la primera indagacion especifica planteada, segun el analisis
estadistico, se evidencio una alta relacion entre la inconstante y la primera
dimension presentando un r= 0.802; lo que indicaria, que la percepcion del
usuario y la disponibilidad del stock de medicamentos tendrian una relacion
directamente proporcional. Difiiendo de Nasser et al. (2021); asi como con
Kebede et al. (2021) en su andlisis estadistico realizados en hospitales estatales
revelaron que la percepcion de la satisfaccion del usuario fue baja, esto se
deberia a que se necesitan mejoras en la disponibilidad de stock de
medicamentos y la informacion brindada por los farmacéuticos. Segun el ente
regulador todas las instituciones que brindan servicio de dispensacion de
medicamentos deben cumplir con la legislatura actual que establecen la
necesidad de contar con un stock de medicamentos genéricos con respecto a la
lista de productos farmacéuticos establecidos en la ultima actualizacion del
PNUME (MINSA, 2020).

En la segunda indagacion especifica planteada, segun el analisis
estadistico, se evidencio una relacion positiva y directa entre la dispensacion de
medicamentos y la capacidad de respuesta r=0,825 esto se deberia a que el
tiempo de espera no seria excesiva segun la percepcion del usuario asiduo a las
boticas. Contrastando con Susanto & Chalidyanto (2020) en su analisis
estadistico se evidencio que la reduccién de tiempo de espera aumento la
satisfaccion del usuario siendo inversamente proporcional entre las variables de
estudio. Ademas, se incremento las transacciones realizadas por los usuarios de
boticas, o que manifiesta la fidelidad de los pacientes. La capacidad de
respuesta abarca la disposicion para asistir a los clientes y brindar un servicio
rapido; también incluye el cumplimiento oportuno de los compromisos

adquiridos, asi como la accesibilidad de la organizacién para sus clientes, es
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decir, las opciones disponibles para comunicarse con ella y la facilidad para
hacerlo (Duque, 2005).

En la tercera indagacion especifica planteada, segun el analisis
estadistico, se evidencio una relacion positiva y directa entre la variable uno y la
tercera dimension de la segunda inconstante presentando r=0.824 lo que
indicaria que el usuario percibe un nivel alto de satisfaccion sobre el mobiliario,
iluminacion, ventilacion y limpieza. Lo que difiere de Montano (2022) en cuya
investigacion presentd una baja relacion entre el servicio de dispensacion y los
elementos tangibles, esto se deberia a que el estudio fue realizado en un hospital
nacional, donde los mobiliarios, iluminacion, ventilacion y limpieza presentan
cierta deficiencia porque dependen de un presupuesto anual, muchas veces mal
ejecutadas. Los elementos tangibles representan la parte perceptible de los
servicios ofrecidos, incluyendo elementos fisicos o visuales que influyen en la
percepcion de la calidad. Es crucial disefiar estrategias que resalten estos
elementos tangibles, tales como la eleccion de equipamiento acorde a la
tecnologia actual, la comunicacion clara a través de normativas internas, el
establecimiento de una conexion sdlida entre la institucion y los usuarios, y la
implementacion de estrategias que satisfagan las necesidades de los clientes en
las instalaciones (Calixto et al., 2017).
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VI.  CONCLUSIONES

Primera: Segun el planteamiento del objetivo general, los resultados de la
estadistica descriptiva se evidencio un nivel alto de la satisfaccion del
usuario de farmacia con respecto a la dispensaciéon de medicamentos,

presentando una relacién directamente proporcional.

Segundo: De acuerdo con el primer objetivo especifico planteado, segun los
resultados de la estadistica descriptiva se puede evidenciar que la
mayoria de los usuarios de farmacia se encuentran satisfechos con la
disponibilidad del stock medicamentos dispensados en las boticas y la

calidad de los medicamentos.

Tercera: En concordancia con el segundo objetivo especifico planteado, segun
el andlisis de la estadistica descriptiva méas de la mitad de los participantes
se encuentran satisfechos, concluyéndose que hay una buena percepcion
de los usuarios con la capacidad de respuesta, esto se deberia al que el
tiempo de espera no es excesiva segun la percepcion del cliente,

presentando una relacion directamente proporcional.

Cuarta: Considerando el tercer objetivo especifico, segun el analisis de la
estadistica descriptiva se puede concluir que la mayoria de los
participantes asiduos a la cadena de boticas se encuentra muy satisfecho
con respecto a los elementos tangibles, como el mobiliario, iluminacién,

ventilacion y limpieza.
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Vil. RECOMENDACIONES

Primera: Se sugiere ampliar las investigaciones considerando las distintas
realidades en las tres regiones sobre la satisfaccion del usuario de boticas

a nivel nacional.

Segundo: Se recomienda la participacién de los quimicos farmacéuticos en las
boticas para continuar brindando informacién complementaria para el
tratamiento con la finalidad de orientar a los usuarios sobre la

farmacoterapia.

Tercero: Se propone el permanente abastecimiento de medicamentos genéricos
en las boticas, con el propésito de brindar el tratamiento de manera

oportuna y al alcance de los usuarios de bajos recursos econémicos.

Cuarto: Se propone optimizar el esquema de personal en horas punta para
mejorar el tiempo de espera de los usuarios, con la finalidad de satisfacer

la percepcién de los usuarios.

Quinto: Es importante enfatizar los elementos tangibles, donde el usuario tendra
su primera impresion, ademas sera el lugar donde se le brindara el

servicio farmacéutico.

Sexto: Se recomienda suministrar equipos de computo con tecnologia

actualizada para mejorar los tiempos de atencidén al usuario de botica.
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ANEXOS
Anexo A: Matriz de operacionalizacién

VARIABLES | DEFINICION DIMENSION INDICADOR ITEM CRITERIOS DE ME- | TIPO DE INSTRUMENTOS DE RE-
CONCEPTUAL DICION VARIABLE COLECCION DE DATOS
1.Acto profesional Presentacion de profesional 1
farmacéutico — - -Muy en
Informacion del profesional con referente a su 2
receta Desacuerdo =1
Eficiencia de la dispensacion 3 -Desacuerdo =2
2. Recep’cic')n y vali- Identificacic}n del paciente: Nombres y apelli- 4 -Ni de acuerdo, Cualitativa Encuesta
dacién de la dos del paciente )
prescripcion Concentracién y forma farmacéutica 5 ni en desacuerdo =3
Lugar y fechas de expedicién y expiraciéon de 6 -De acuerdo =4
Es la accién pro- la receta, sello y firma del prescriptor. -Muy de acuerdo =5
fesional reali-
. 5 zada por el Qui-
gésr%ee%s{?g:ggn- mico farmacéu- 3. Andlisis e inter- Correcto calculo de dosis de acuerdo con lare-| -Muy en
; tico con actitud| . It ceta del paciente Desacuerdo = 1
0s proactiva ini- pretacion de la
ciandose desde prescripcion Identifica posibles interacciones medicamento- -Desacuerdo =2
el moment'o en sas y/o duplicidad de la terapia 8 -Ni de acuerdo, ni o
que se recibe la Cualitativa Encuesta
prescripcion mé-| 4. Preparacion y Correcta entrega de los medicamentos 9 en desacuerdo = 3
dica hasta que seleccion de -De acuerdo = 4
este es entre- productos Condici fisi del di t
gado al paciente ondiciones fisicas de los medicamentos 10 -Muy de acuerdo =5
Verificacion de la fecha de vencimiento
11 | _
Muy desacuerdo=1
5. Registro farma- Utilizacién de sistema informacién 12 Desacuerdo=2
céutico Regi.stro de problemas relacionados con los Ni de acuerdo ni
medicamentos. 13
] en desacuerdo =3 Cualitativa Encuesta
Entrega de medicamentos 14
6. Ent q De acuerdo = 4
. Entrega de pro- L .
ductos e infor- Informacion de medicamentos 15 |Muy de acuerdo =5
macion Orientacidn sobre las condiciones de almace- 16

namiento




Variable

Satisfaccion del
usuario de farma-
cia

La satisfaccion de
los usuarios es un
indicador de cali-
dad, de atencion
prestada en los
servicios de salud,
por otra parte, per-
mite conocer el ni-
vel de satisfaccion
para mejorar las
deficiencias que
los usuarios
requieran.

1. Disponibilidad de
stock de medica-
mentos

La farmacia cuenta con los medicamen-
tos disponibles segun la receta del usua-
rio

Los medicamentos dispensados son de
calidad

2. Capacidad de
respuesta

Respuesta ante dudas

Tiempo de espera

Muy en desacuerdo =1

Desacuerdo= 2
Ni de acuerdo ni en

desacuerdo =3

Explicacion entendible

De acuerdo =4

3. Elementos tan-
gibles

Mobiliario y estado de conservacion

Materiales necesarios

Limpieza y comodidad

Muy de acuerdo=5

Cualitativa

Encuesta




ANEXO B: Matriz de consistencia

Titulo: Dispensacion de medicamentos y satisfaccion del usuario de una cadena de boticas de Santa Anita-2023.

Autor: Yarleque Vilca Juan Fernando

FORMULACION DEL PROBLEMA OBJETIVOS HIPOTESIS JUSTIFICACION VARIABLES \,T,::SB[ES METODOLOGIA
PROBLEMA GENERAL OBJETIVOS GENERAL HIPOTESIS GENERAL 1. Teérico: Tipo de investigacion
¢Como se relaciona ladispen- | Determinar como serelaciona | Existe relacion entre la dis- | con la presente investiga- -Bésico
sacion de medicamentos y la | la dispensacién de medica- | pensacion de medicamentos | cién se busca evaluar la re- Enfoque
satisfaccion de los usuarios | mentosy lasatisfaccion delos | 'y la satisfaccion de los usua- | |acién entre la dispensa- Cuantitativo
de una cadena de boticas de | usuarios de una cadena de | riosde una cadena de boticas | cign de medicamentosy la Dispensacion cualitativa Nivel
Santa Anita-2023? boticas de Santa Anita-2023. de Santa Anita-2023. satisfaccion de los usua- | de medicamen-

Transversal

PROBLEMAS

ESPECIFICOS

1. éCémo se relaciona la dis-
pensacion de medicamentos
y la disponibilidad del stock
de medicamentos de una ca-
dena de boticas Santa Anita-
2023?

OBJETIVOS ESPECIFICOS

1. Identificar la relacién entre la
dispensacion de medicamen-
tos y la disponibilidad del stock
de medicamentos de una ca-
dena de boticas de Santa Anita-
2023.

HIPOTESIS

ESPECIFICAS

1.Existe relacién entre la dis-
pensaciéon de medicamentos
y la disponibilidad del stock
de medicamentos de una ca-
dena de boticas de Santa
Anita-2023.

rios de una cadena de bo-
ticas de Santa Anita-2023.

2. Practica:

La utilidad de esta investi-
gacidn es conocer como la
dispensacion de medica-
mentos se relaciona con la
satisfaccién de los usuarios
de una cadena de boticas
de Santa Anita-2023.

tos

-Correlacional simple
Disefio
-No experimental

Poblacion y muestra
Poblacion:
136 usuarios de boticas

Muestra: 100 usuarios




2. ¢Como se relaciona la dis-
pensacion de medicamentos
y la capacidad de respuesta
en los usuarios de una cadena
de boticas de Santa Anita-
20237

3. éComo se relaciona la dis-
pensaciéon de medicamentos
y los elementos tangibles de
una cadena de boticas de
Santa Anita- 20237

2. Identificar la relacion de la dis-
pensacion de medicamentos y la
capacidad de respuesta de una
cadena de boticas de Santa
Anita-2023.

3.ldentificar la relacion de la
dispensacion de medicamentos
y los elementos tangibles de
una cadena de boticas de Santa
Anita-2023.

2.Existe relacién entre la dis-
pensacion de medicamentos y
la capacidad de respuesta de
los usuarios de una cadena de
boticas de Santa Anita-2023.

3.Existe relacion entre la dis-
pensacion de medicamentos y
los elementos tangibles de una
cadena de boticas de Santa
Anita -2023.

4. Metodoldgico:

Aportar una encuesta vali-
dada, el cual sirva como re-
ferencia para futuras inves-
tigaciones.

Satisfaccion de
los usuarios

Cualitativa

Procesamiento de datos

Microsoft Excel y paquete
estadistico SPSS versién 24

Técnica de analisis de datos

Estadistica descriptiva e in-
ferencial.

Prueba de hipdtesis me-
diante Rho de Spearman.




ANEXO C: Cuestionario de dispensacion de medicamentos.

El presente cuestionario forma parte de la investigacion titulada: Dispensacion de
medicamentos y satisfaccion del usuario de una cadena de boticas de Santa Anita-
2023. Este cuestionario es anénimo; por esta razén, se sugiere ser honesto al
responder cada una de las preguntas planteadas, ademas agradecerle por su valiosa
colaboracion. A continuacion, debe calificar de acuerdo con la atencion brindada en el

servicio de farmacia siendo 1 menor calificacién y 5 mayor calificacion.

1 2 3 4 5
Muy en Desacuerdo | Nide acuerdo De acuerdo Muy
desacuerdo nien
desacuerdo de acuerdo
N° | PREGUNTAS 1121 3] als

Variable 1: Dispensacion de medicamentos

Dimension 1: el Acto profesional farmacéutico

¢El personal de farmacia se encuentra correctamente unifor-
mado, limpio y saluda de forma cordial y amable?

¢El Quimico Farmacéutico le brindé informacidn sobre dosis,
2 reacciones con otros medicamentos, o sobre alguna molestia
que le produciria el medicamento?

3 ¢El personal de farmacia le brindo una atencidn eficiente?

Dimension 2: Recepcion y validacion de la prescripcion

¢El personal de farmacia identifica que sus nombres y apellidos
4 se encuentren correctos, asi como el diagnéstico y médico tra-
tante de acuerdo con su receta?

¢El personal de farmacia verifica la concentracién y presenta-
cién de acuerdo con su receta?

¢El personal de farmacia verifica la fecha de expiracidn de la re-
cetay el sello y firma de quien prescribe la receta?

Dimension 3: Andlisis e interpretacion de la prescripcién




¢El Quimico Farmacéutico calcula la dosis de su receta y la canti-
dad a entregar de medicamentos?

¢El Quimico Farmacéutico identifica las interacciones medica-
mentosas y /o duplicidad de la terapia?

Dimension 4: Preparacion y seleccién de productos

¢El personal de farmacia le entregd correctamente sus medica-

9
mentos?
10 ¢El personal de farmacia verifica que el envase del producto
este en correcto estado?
1 ¢El personal de farmacia verifica la fecha de vencimiento del

medicamento, al momento de la entrega de su receta?

Dimension 5: Registros

12

¢El personal de farmacia utiliza registros informaticos?

13

¢El Quimico Farmacéutico registra los problemas relacionados
con el medicamento?

Dimension 6: Entrega e informacién de los medicamentos

¢El personal de farmacia verifica la receta antes de entregarle

14 .
los medicamentos?
éEn la entrega de medicamentos, el personal de farmacia le
15 | brindé informacién complementaria para su tratamiento?
¢En la entrega de medicamentos, el personal de farmacia le
16 | orientd6 sobre las condiciones de almacenamiento de sus medici-

nas?




ANEXO C: Cuestionario de satisfaccion de los usuarios

El presente cuestionario forma parte de la investigacion titulada: Dispensacion de
medicamentos y satisfaccion de los usuarios de una cadena de boticas en Santa Anita,
2023. Este cuestionario es andnimo; por esta razon, se sugiere ser honesto al
responder cada una de las preguntas planteadas, ademas agradecerle por su valiosa
colaboracion. A continuacion, debe calificar de acuerdo con la atencion brindada en el

servicio de farmacia siendo 1 menor calificacién y 5 mayor calificacion.

1 2 3 4 5
Muy en Desacuerdo Ni de acuerdo De acuerdo Muy
desacuerdo ni en
desacuerdo de acuerdo
Variable 2: Satisfaccion de los usuarios 1/2(3|4]|5

Dimension 1: Disponibilidad de stock

¢El drea de farmacia cuenta con el stock disponible de medica-
mentos de acuerdo con su receta?

¢Los medicamentos dispensados en el servicio de farmacia son
de calidad?

Dimension 2: Capacidad de respuesta

3 | {Le mostraron interés en resolver sus dudas?

4 | ¢El tiempo de dispensacién fue el apropiado?

5 | éLa atencidn fue clara y precisa con referente a su receta?

Dimension 3: Elementos tangibles

¢éLa botica o farmacia presenta mobiliario ordenado y en
buen estado de conservacion?

¢éLa farmacia se encuentra debidamente sefalizada, iluminada y
ventilada?

8 ¢La farmacia se encuentra limpia y ordenada?




Matriz por juicio de expertos

Evaluacion por juicio de expertos (1)

Respetado juez: Usted ha sido seleccionado para evaluar el instrumento “Cuestionario de dispensacion de
medicamentos”. La evaluacion del instrumento es de gran relevancia para lograr que sea valido y que los resultados
obtenidos a partir de éste sean utilizados eficientemente; aportando en la labor farmacéutica en beneficio de los
usuarios. Agradezco su valiosa colaboracion.

1. Datos generales del juez

Nombre del juez: Dr. Juan Méndez Vergaray

Grado profesional: Maestria () Doctorado (x )

Area de formacién académica: Clinica () Social () Educativa ( x ) Organizacional ()
Educacién; Psicologia; especialista en audicién, lenguaje y aprendizaje;
investigacion; redaccion de articulos cientificos

Areas de experiencia profesional:

Institucion donde labora: Universidad Cesar Vallejo
Tiempo de experiencia profesional en 2 a4 afios () Mas de 5 afios (X))
el area:

Experiencia en Investigacion Psicomé- . _ . .
Xperiencia e estigacion Psicome Docente de Analisis psicométrico | y II; Docente de psicometria.
trica: (si corresponde)

2. Propésito de la evaluacion:
Validar el contenido del instrumento, por juicio de expertos.
3. Datos de la escala

Nombre de la Prueba: Cuestionario de dispensacion de medicamentos
Autor (a): (Montano,2020)

Procedencia: Pera

Administracion: Individual o colectiva

Tiempo de aplicacion: 10 minutos

Ambito de aplicacion: Establecimientos farmacéuticos publicos o privados

Este cuestionario consta de 6 dimensiones que engloban un total de 16 items, que de-
beran ser respondidas por el encuestado, teniendo la libre disposicion de elegir una de
las cinco alternativas de respuesta para cada item, desde: 1) Muy en desacuerdo, 2)
Desacuerdo, 3) Ni de acuerdo ni desacuerdo, 4) De acuerdo, 5) Muy de acuerdo. Tiene
como objetivo medir la percepcion de las dimensiones de la dispensacion de medica-

Significacion:

mentos.
4. Soporte tedrico
Subescala
Escala/AREA Definiciones
(dimensidn)

El acto de la dispensacion de medicamentos es el desarrollo de los pasos
mediante el cual los medicamentos recetados son entregados a los pa-
cientes de manera segura y efectiva, siguiendo todas las regulaciones y
normativas establecidas (Pedersen et al., 2020).

Dispensacion de Unidimensionada

medicamentos




5. Presentacion de instrucciones para el juez:
A continuacién, a usted le presento el Cuestionario “Dispensacion de medicamentos” elaborado por
(Montano,2020). De acuerdo con los siguientes indicadores califique cada uno de los items segun corresponda.

Leer con detenimiento los items y calificar en una escala de 1 a 4 su valoracién, asi como solicitamos brinde sus
observaciones que considere pertinente.

Categoria Calificacion Indicador
. No cumple con el criterio El item no es claro.
El item requiere bastantes modificaciones o una mo-
CLARIDAD _ Bajo Nivel dificacion muy grande en el uso de las palabras de

El item se comprende
facilmente, esdecir, su
sintactica y semantica

acuerdo con su significado o por la ordenacién de
estas.

. Moderado nivel

Se requiere una modificacién muy especifica de al-

sonadecuadas. gunos de los términos del item.
. El item es claro, tiene seméantica y sintaxis ade-
. Alto nivel
cuada.
1. Totalmente en desacuerdo (ho El item no tiene relacion Idgica con la dimension.
cumple con el criterio)
COHERENCIA . Desacuerdo El item tiene una relacion tangencial /lejana con la

El item tiene relacion 16-
gica con la dimensién o
indicador que esta mi-
diendo.

(bajo nivel deacuerdo)

dimension.

. Acuerdo

(moderado nivel)

El item tiene una relacién moderada con la dimen-
sion que se esti midiendo.

. Totalmente de acuerdo (alto

nivel)

El item se encuentra esta relacionado con la dimen-
sion que estid midiendo.

RELEVANCIA

El item es esencial 0 im-
portante, es decir debe
ser incluido.

. No cumple con el criterio

El item puede ser eliminado sin que se vea afectada
la medicién de la dimension.

. Bajo Nivel

El item tiene alguna relevancia, pero otro item puede
estar incluyendo lo que mide éste.

. Moderado nivel

El item es relativamente importante.

. Alto nivel

El item es muy relevante y debe ser incluido.

1. No cumple con el criterio =1

2. Bajo Nivel =2

3. Moderado nivel =3

4, Alto nivel = 4




Dimensiones del instrumento: Unidimensional

Primera dimensidn: El acto profesional farmacéutico

Obijetivos de la dimensién: Busca medir la presentacion del personal, conocimientos y el nivel de eficiencia el
cual se desempefa.

Observaciones/

3 < Recomendaciones
. . o| &| €
Indicadores Item 8 ¢ <
S| o 2
Sl | @
S| ol ©
O| O] x
1. ¢ El personal de farmacia se encuentra
correctamente uniformado, limpio y |4 |4 | 4

saluda de forma cordial y amable?

2. ¢El Quimico Farmacéutico le brindé
Presentacion informacién sobre dosis, reacciones con
del profesional | otros medicamentos, o sobre alguna | 4 | 4 | 4
molestia que le produciria el
medicamento?

3. ¢ El personal de farmacia le brindo una
atencion eficiente?

Segunda dimension: Recepcion y validacion de la prescripcion
e Objetivos de la Dimension: Busca identificar los datos personales y diagnostico del usuario, las caracteristicas
del medicamento y datos del prescriptor.

Observaciones/

S © .
S| © Recomendaciones
T| S| S
. : c| 9 o
Indicadores Item S| o =
Sl el @
S| Sl ©
O| O|
4. ¢El personal de farmacia identifica
gue sus nombres y apellidos se
encuentren correctos, asi como el |4 |4 | 4

diagnostico y médico tratante de

» acuerdo con su receta?
Recepcion y

validacion de 5. ¢El personal de farmacia verifica la
la prescripciéon | concentracion 'y presentacion de | 4 | 4 | 4
acuerdo con su receta?

6. ¢El personal de farmacia verifica la
fecha de expiracién de larecetayelsello | 4 | 4 | 4
y firma de quien prescribe la receta?




Tercera dimensién: Analisis e interpretacion de la prescripcién
Objetivos de la Dimension: Busca interpretar la dosificacion e interaccion medicamentosa.

. Observaciones/ Recomendaciones
8| ©
8| ©
c
, ) 3 o 8
Indicadores Item B 3| 3
=1 -z -
S Sl ©
O| O
7. ¢El Quimico Farmacéutico calcula la
dosis de su receta y la cantidad a 4
Andlisis e entregar de medicamentos? 4| 4
interpretacion
de la
prescripcion 8. ¢El Quimico Farmacéutico identifica
las interacciones medicamentosas y /o | 4 | 4 | 4
duplicidad de la terapia?

Cuarta dimension: Preparacion y seleccion de productos
Objetivos de la Dimension: Busca medir la percepcion de los usuarios sobre la entrega, envase y datos de

expiracion de los medicamentos.

Observaciones/
8| © .
o © Recomendaciones
ol &| S
. B c| 9 <
Indicadores Item S| ol =2
=S| < Q
= o 5]
O] O]
9. ¢El personal de farmacia le entregd
: 4141 4
correctamente sus medicamentos?
Preparaciény | 10. ¢El personal de farmacia verifica que el
seleccion de envase del producto este en correcto |4 |4 | 4
productos estado?
11. ¢ El personal de farmacia verifica la fecha
de vencimiento del medicamento, al |4 |4 | 4
momento de la entrega de su receta?

Quinta dimensioén: Registros

Objetivos de la Dimension: Busca medir la percepcion de los usuarios sobre el uso de registros informaticos y

los PRM.
ol o Observaciones/ Recomendaciones
3| g
, 8| 9| &
Indicadores item 2| 2 3
= 2
= o O]
O| O
12. ¢El personal de farmacia utiliza
registros informaticos? 414\ 4
Registros - — — -
13. ¢El Quimico Farmacéutico registra
los problemas relacionados con el | 4|4 | 4

medicamento?




= Sexta dimension: Entrega e informacion de los medicamentos
=  Objetivos de la Dimension: Busca medir la percepcién sobre la verificacion, informacion complementaria y

orientacion de almacenamiento sobre los medicamentos.

Observaciones/
S © .
S| © Recomendaciones
g 8 &
Indicadores Item S| © 3
E | =
= @] (0]
O| O| x
14. ¢ El personal de farmacia verifica la
receta antes de  entregarle los | 4|4 | 4
medicamentos?
Entrega e 15. ¢ En la entrega de medicamentos, el
los : plementaria para su
. tratamiento?
medicamentos
16. ¢ En la entrega de medicamentos, el
personal de farmacia le orient6 sobre las
condiciones de almacenamiento de sus | 4 | 4| 4
medicinas?

Observaciones (precisar si hay suficiencia): SUFICIENTE
Opinidn de aplicabilidad: Aplicable [ x ] Aplicable después de corregir [ ] No aplicable[ ]
Apellidos y nombres del juez validador: Dr. Juan Méndez Vergaray
Especialidad del validador: Investigador RENACYT
19. de 10. del 2023

"Pertinencia: El item corresponde al concepto tedrico formulado.

ZRelevancia: El item es apropiado para representar al componente o e / = /
dimension especifica del constructo = ) // Coneai:
3Claridad: Se entiende sin dificultad alguna el enunciado del item, es

conciso, exacto y directo

Firma del Experto validador
Dr. juan Méndez Vergaray
Investigador RENACYT



Evaluacién de juicios de expertos (2)

Respetado juez: Usted ha sido seleccionado para evaluar el instrumento “Cuestionario de satisfaccion del usuario”.
La evaluacion del instrumento es de gran relevancia para lograr que sea valido y que los resultados obtenidos a
partir de éste sean utilizados eficientemente; aportando en la labor farmacéutica en beneficio de los usuarios.
Agradezco su valiosa colaboracion.

1. Datos generales del juez

Nombre del juez:

Dr. Juan Méndez Vergaray

Grado profesional:

Maestria () Doctorado  ( x )

Area de formaci6n académica: Clinica () Social (_ ) Educativa (_ x ) Organizacional ()

Areas de experiencia profesional:

Educacion; Psicologia; especialista en audicion, lenguaje y
aprendizaje; investigacion; redaccion de articulos cientificos

Instituciéon donde labora:

Universidad Cesar Vallejo

Tiempo de experiencia profesional en el area: 2 a4 afios () Mas de 5 afios (x)

(si corresponde)

Experiencia en Investigacion Psicométrica: Docente de Andlisis psicométrico | y II; Docente depsicome-

tria

2. Propésito de la evaluacion:

Validar el contenido del instrumento, por juicio de expertos.

3. Datos de la escala

Nombre de la Prueba:

Cuestionario de satisfaccion del usuario

Autor (a):

(Cordero,2023)

Procedencia:

Peru

Administracion:

Individual o colectiva

Tiempo de aplicacion:

10 minutos

Ambito de aplicacion:

Establecimientos farmacéuticos publicos o privados

Significacion:

Este cuestionario consta de 3 dimensiones que engloban un total de 8 items, que deberan
ser respondidas por el encuestado, teniendo la libre disposicion de elegir una de las cinco
alternativas de respuesta para cada item, desde: 1) Muy de acuerdo, 2) Desacuerdo, 3) Ni
de acuerdo ni desacuerdo, 4) De acuerdo, 5) Muy de acuerdo. Tiene como objetivo medir
la percepcion de las dimensiones satisfaccion del usuario

4. Soporte teérico

(Describir en funcién al modelo tedrico)

Escala/AREA Subescala
(dimensioén)

Definiciéon

Satisfaccién de
usuario

Unidimensionada

Se refiere al nivel de conformidad y satisfaccion que percibe el paciente en los
servicios y la atencién recibida; es un indicador importante para valorar la
calidad de servicio y optimizar la atenciéon farmacéutica(Chacén & Rugel,
2018).




5. Presentacion de instrucciones para el juez:
A continuacion, a usted le presento el “Cuestionario de satisfacciéon del usuario”. Elaborado por (Cordero, 2023).
De acuerdo con los siguientes indicadores califique cada uno de los items segun corresponda.

Leer con detenimiento los items y calificar en una escala de 1 a 4 su valoracién, asi como solicitamos brinde sus
observaciones que considere pertinente

Categoria

Calificacién

Indicador

CLARIDAD
El item secomprende fa-
cilmente, esdecir, su sin-
tacticay semantica son
adecuadas.

. No cumple con el criterio

El item no es claro.

. Bajo Nivel

El item requiere bastantes modificaciones o una mo-
dificacién muy grande en el uso de las palabras de
acuerdo con su significado o por la ordenacion de
estas.

. Moderado nivel

Se requiere una modificacion muy especifica de al-
gunos de los términos del item.

. Alto nivel

El item es claro, tiene semantica y sintaxis ade-
cuada.

COHERENCIA

El item tiene relacion 16-
gica conla dimensién o
indicador que esta mi-
diendo.

. Totalmente en desacuerdo

(no cumple con el criterio)

El item no tiene relacion légica con la dimension.

. Desacuerdo (bajo nivel

deacuerdo)

El item tiene una relacién tangencial /lejana con la
dimensién.

3. Acuerdo (moderado nivel)

El item tiene una relacion moderada con la dimen-
sion que se esta midiendo.

. Totalmente de acuerdo

(altonivel)

El item se encuentra esté relacionado con la dimen-
sion que esta midiendo.

RELEVANCIA

El item es esencial o im-
portante, es decir debe
ser incluido.

. No cumple con el criterio

El item puede ser eliminado sin que se vea afectada
la medicién de la dimension.

. Bajo Nivel

El item tiene alguna relevancia, pero otro item
puede estar incluyendo lo que mide éste.

. Moderado nivel

El item es relativamente importante.

. Alto nivel

El item es muy relevante y debe ser incluido.

1. No cumple con el criterio =1

2. Bajo Nivel =2

3. Moderado nivel =3

4. Alto nivel =4




Dimensiones del instrumento:
Primera dimensidn: Disponibilidad del stock de los medicamentos
=  Objetivos de la Dimension: Medir la percepcion de los usuarios sobre la disponibilidad y calidad de los medi-

camentos
Observaciones/
3 < Recomendaciones
. . T| S| S
Indicadores Item 8 ¢ o
S| o =
= < Q
= @] (0]
O| O| x
1. ¢El area de farmacia cuenta con el
stock disponible de medicamentos de | 4 | 4 | 4
Disponibilidad | acuerdo con su receta?
del stock
2. ¢Los medicamentos dispensados en
el servicio de farmacia son de calidad? 414 4

Segunda dimensidn: Capacidad de respuesta
= Objetivos de la Dimension: Mide la percepcion sobre el interés ante dudas, tiempo de espera y precision con
respecto a la prescripcion.

Observaciones/
3 < Recomendaciones
. . °| S| €
Indicadores Item g ¢ s
2l 2 3
3 5| o
O| O] x
3. ¢Le mostraron interés en resolver sus
dudas?
4 14| 4
Capacidad | 4. ;El tiempo de dispensacion fue el
de respuesta | apropiado? 414 4
5. ¢La atencion fue clara y precisa con
referente a su receta? 414 4

Tercera dimension: Elementos tangibles
=  Objetivos de la Dimension: Mide la percepcion de los usuarios sobre el mobiliario, iluminacion, ventilacion y

limpieza de los establecimientos farmacéuticos.

Observaciones/

Recomendaciones

Indicadores item

Claridad
Coherencia
Relevancia

6.cLa botica o farmacia presenta
mobiliario ordenado y en buen estado de
conservacion?

7.¢La farmacia se encuentra

N
N
N

Elementos debidamente sefializada, iluminada y | 4 | 4| 4
tangibles .
ventilada?
8.¢La farmacia se encuentra limpia y
44| 4

ordenada?




Observaciones (precisar si hay suficiencia): SUFICIENTE
Opinion de aplicabilidad: Aplicable[ x ]  Aplicable después de corregir [ ] No aplicable[ ]
Apellidos y nombres del juez validador: Dr. Juan Méndez Vergaray

Especialidad del validador: Investigador Renacyt
19. de 10.del 2023

'Pertinencia: El item corresponde al concepto tedrico formulado.

ZRelevancia: El item es apropiado para representar al componente o =

dimension especifica del constructo 22T ,%/ /}L/,
3Claridad: Se entiende sin dificultad alguna el enunciado del item, es = e =
conciso, exacto y directo

Firma del Experto validador
Dr. juan Méndez Vergaray
Investigador Renacyt



Evaluacion por juicio de expertos (2)

Respetado juez: Usted ha sido seleccionado para evaluar el instrumento “Cuestionario de dispensacion de
medicamentos”. La evaluacion del instrumento es de gran relevancia para lograr que sea valido y que los resultados
obtenidos a partir de éste sean utilizados eficientemente; aportando en la labor farmacéutica en beneficio de los
usuarios. Agradezco su valiosa colaboracion.

1. Datos generales del juez

Nombre del juez: Yolanda Josefina Huayta Franco

Grado profesional: Maestria () Doctorado (x )

Area de formaci6n académica: Clinica () Social ( ) Educativa ( x ) Organizacional ( )

Ciencias sociales; Educacion; Gestién publica; Pedagogia; Docente pos-

Areas de experiencia profesional: grado; Investigadora RENACYT; Redaccion de articulos cientificos

Institucion donde labora: Universidad Cesar Vallejo
Tiempo de experiencia profesional en 2 a4 afios () Mas de 5 afios (X))
el area:

Experiencia en Investigacion Psicomé-
trica:
(si corresponde)

Docente de metodologia de la investigacion, construccion de instrumentos

2. Propésito de la evaluacion:

Validar el contenido del instrumento, por juicio de expertos.
3. Datos de la escala

Nombre de la Prueba: Cuestionario de dispensacién de medicamentos
Autor (a): (Montano, 2020)

Procedencia: Peru

Administracion: Individual o colectiva

Tiempo de aplicacion: 10 minutos

Ambito de aplicacion: Establecimientos farmacéuticos publicos o privados

Este cuestionario consta de 6 dimensiones que engloban un total de 16 items, que deberan
ser respondidas por el encuestado, teniendo la libre disposiciéon de elegir una de las cinco
alternativas de respuesta para cada item, desde: 1) Muy en desacuerdo, 2) Desacuerdo, 3)
Ni de acuerdo ni desacuerdo, 4) De acuerdo, 5) Muy de acuerdo. Tiene como objetivo medir
la percepcion de las dimensiones de la dispensacion de medicamentos.

Significacion:

4. Soporte tedrico

Subescala
Escala/AREA Definiciones
(dimensidn)

o _ El acto de la dispensacion de medicamentos es el desarrollo de los pasos me-
Dispensacién de | Unidimensionada | giante el cual los medicamentos recetados son entregados a los pacientes de
medicamentos manera segura y efectiva, siguiendo todas las regulaciones y normativas esta-
blecidas (Pedersen et al., 2020).




5. Presentacion de instrucciones parael juez:
A continuacién, a usted le presento el Cuestionario “Dispensacion de medicamentos” elaborado por
(Montano,2020). De acuerdo con los siguientes indicadores califique cada uno de los items segun corresponda.

Leer con detenimiento los items y calificar en una escala de 1 a 4 su valoracién, asi como solicitamos brinde sus
observaciones que considere pertinente.

Categoria Calificacion Indicador
. No cumple con el criterio El item no es claro.
El item requiere bastantes modificaciones o una mo-
CLARIDAD _ Bajo Nivel dificacion muy grande en el uso de las palabras de

El item se comprende
facilmente, esdecir, su
sintactica y semantica

acuerdo con su significado o por la ordenacién de
estas.

. Moderado nivel

Se requiere una modificacién muy especifica de al-

sonadecuadas. gunos de los términos del item.
. El item es claro, tiene seméntica y sintaxis ade-
. Alto nivel
cuada.
1. Totalmente en desacuerdo (ho El item no tiene relacion Idgica con la dimension.
cumple con el criterio)
COHERENCIA . Desacuerdo El item tiene una relacion tangencial /lejana con la

El item tiene relacion 16-
gica con la dimensién o
indicador que esta mi-
diendo.

(bajo nivel deacuerdo)

dimension.

. Acuerdo

(moderado nivel)

El item tiene una relacién moderada con la dimen-
sion que se esti midiendo.

. Totalmente de acuerdo (alto

nivel)

El item se encuentra esta relacionado con la dimen-
sion que estid midiendo.

RELEVANCIA

El item es esencial 0 im-
portante, es decir debe
ser incluido.

. No cumple con el criterio

El item puede ser eliminado sin que se vea afectada
la medicién de la dimension.

. Bajo Nivel

El item tiene alguna relevancia, pero otro item puede
estar incluyendo lo que mide éste.

. Moderado nivel

El item es relativamente importante.

. Alto nivel

El item es muy relevante y debe ser incluido.

1. No cumple con el criterio =1

2. Bajo Nivel =2

3. Moderado nivel =3

4, Alto nivel = 4




Dimensiones del instrumento: Unidimensional

Primera dimensidn: El acto profesional farmacéutico

Obijetivos de la dimensién: Busca medir la presentacion del personal, conocimientos y el nivel de eficiencia el
cual se desempefa.

Observaciones/

3 < Recomendaciones
. . o| &| ¢
Indicadores Item 8 ¢ <
S| o 2
S| @
S| ol ©
O O x
1.¢ El personal de farmacia se encuentra
correctamente uniformado, limpio y |4 |4 | 4

saluda de forma cordial y amable?

2.¢El Quimico Farmacéutico le brindd
Presentacion informacién sobre dosis, reacciones con
del profesional | otros medicamentos, o sobre alguna | 4 | 4 | 4
molestia que le produciria el
medicamento?

3.¢El personal de farmacia le brindo una
atencion eficiente?

Segunda dimension: Recepcion y validacion de la prescripcion
¢ Objetivos de la Dimension: Busca identificar los datos personales y diagnostico del usuario, las caracteristicas
del medicamento y datos del prescriptor.

Observaciones/

S © .
S| © Recomendaciones
To| &| S
. : c| 9 o
Indicadores Item 3 o
Sl el @
S S| ©
O| O|
4. El personal de farmacia identifica que
sus nombres y apellidos se encuentren
correctos, asi como el diagnéstico y | 4| 4| 4

médico tratante de acuerdo con su

o receta?
Recepcion y

validacion de 5.¢El personal de farmacia verifica la
la prescripciéon | concentracion 'y presentacion de | 4 | 4 | 4
acuerdo con su receta?

6..El personal de farmacia verifica la
fecha de expiracién de larecetayelsello | 4 | 4 | 4
y firma de quien prescribe la receta?




Tercera dimensién: Analisis e interpretacion de la prescripcién
Objetivos de la Dimension: Busca interpretar la dosificacion e interaccion medicamentosa.

. Observaciones/ Recomendaciones
8| ©
8| ©
c
, ) 3 o 8
Indicadores Item 2 9| 3
< -z -
= o 5]
O| O
7. ¢El Quimico Farmacéutico calcula la
dosis de su receta y la cantidad a 4
Andlisis e entregar de medicamentos? 4| 4
interpretacion
de la
prescripcion 8. ¢El Quimico Farmacéutico identifica
las interacciones medicamentosas y /o | 4 | 4 | 4
duplicidad de la terapia?

Cuarta dimension: Preparacion y seleccion de productos
Objetivos de la Dimension: Busca medir la percepcion de los usuarios sobre la entrega, envase y datos de
expiracion de los medicamentos.

Observaciones/ Recomendaciones

o ©
(8] s)
c
Indicadores ftem S22
= o [0
@) (@) 04
9. ¢El personal de farmacia le entregé alala
correctamente sus medicamentos?
Preparacion y 10. ¢El personal de farmacia verifica
seleccion de que el envase del producto este en | 4 | 4 | 4
productos correcto estado?
11. ¢ El personal de farmacia verifica la
4 4 4

fecha de vencimiento del medicamento,
al momento de la entrega de su receta?

Quinta dimension: Registros

Objetivos de la Dimension: Busca medir la percepcion de

los usuarios sobre el uso de registros informaticos y

los PRM.
o Observaciones/ Recomendaciones
3| g
c
) 3| o 8
Indicadores Item 2| 2 3
8 S| ©
O| O|
12. ¢El personal de farmacia utiliza
registros informaticos? 414\ 4
Registros — — -
9 13. ¢El Quimico Farmacéutico registra
los problemas relacionados con el | 4|4 | 4

medicamento?




= Sexta dimension: Entrega e informacion de los medicamentos
=  Objetivos de la Dimension: Busca medir la percepcién sobre la verificacion, informacion complementaria y
orientacion de almacenamiento sobre los medicamentos.

Observaciones/
S © .
S| © Recomendaciones
g 8 &
Indicadores Item S| © 3
E | =
= @] (0]
O| O| x
14. ¢ El personal de farmacia verifica la
receta antes de  entregarle los | 4|4 | 4
medicamentos?
Entrega e 15. ¢ En la entrega de medicamentos, el
los : plementaria para su
. tratamiento?
medicamentos
16. ¢ En la entrega de medicamentos, el
personal de farmacia le orient6 sobre las
condiciones de almacenamiento de sus | 4 | 4| 4
medicinas?

Observaciones (precisar si hay suficiencia): suficiente

Opinidén de aplicabilidad: Aplicable [ X] Aplicable después de corregir [ ] No aplicable[ ]
Apellidos y nombres del juez validador: Dra. Yolanda Josefina Huayta Franco

Especialidad del validador: INVESTIGADOR RENACYT

4 de 10 del 2023

"Pertinencia: El item corresponde al concepto tedrico formulado.

ZRelevancia: El item es apropiado para representar al componente o Y P A
dimension especifica del constructo ;f; il 6/“ SIS
3Claridad: Se entiende sin dificultad alguna el enunciado del item, es (/ i 70 !
conciso, exacto y directo

FIRMA

Dra. Yolanda Josefina Huayta Franco
N° DNI: 09333287

Investigadora RENACYT

Cédigo: P0128932



Evaluacion de juicios de expertos (2)

Respetado juez: Usted ha sido seleccionado para evaluar el instrumento “Cuestionario de satisfaccion del usuario”.
La evaluacion del instrumento es de gran relevancia para lograr que sea valido y que los resultados obtenidos a
partir de éste sean utilizados eficientemente; aportando en la labor farmacéutica en beneficio de los usuarios.
Agradezco su valiosa colaboracion.

1. Datos generales del juez
Nombre del juez: Yolanda Josefina Huayta Franco
Grado profesional: Maestria () Doctorado ( X )
Area de formaci6n académica: Clinica () Social (_ ) Educativa ( x ) Organizacional ()
. Ciencias sociales; Educacion; Gestion publica; Pedagogia;
Areas de experiencia profesional: Docente de posgrado; Investigadora RENACYT; Redaccion
de articulos cientificos
Institucién donde labora: Universidad César Vallejo
Tiempo de experiencia profesional en el area: 2 a 4 afios () Mas de 5 afios (x )
E)_(periencia en Investigacién Psicométrica: Docente de metodologia de la investigacion, construccion de
(si corresponde) instrumentos

2. Propésito de la evaluacion:
Validar el contenido del instrumento, por juicio de expertos.
3. Datos de la escala

Nombre de la Prueba: Cuestionario de satisfaccion del usuario

Autor (a): (Cordero, 2023)

Procedencia: Pera

Administracion: Individual o colectiva

Tiempo de aplicacion: 10 minutos

Ambito de aplicacion: Establecimientos farmacéuticos publicos o privados

Este cuestionario consta de 3 dimensiones que engloban un total de 8 items, que deberan
ser respondidas por el encuestado, teniendo la libre disposicion de elegir una de las cinco
alternativas de respuesta para cada item, desde: 1) Muy de acuerdo, 2) Desacuerdo, 3) Ni
de acuerdo ni desacuerdo, 4) De acuerdo, 5) Muy de acuerdo. Tiene como objetivo medir
la percepcion de las dimensiones satisfaccion del usuario

Significacion:

4. Soporte teérico
(Describir en funcién al modelo tedrico)

Escala/AREA Subescala

- hy Definicion
(dimension)
Satisfaccion de Unidi ionad Se refiere al nivel de conformidad y satisfaccion que percibe el paciente en los
. nidimension . iy o - .
usuario ensionada | sepvicios y la atencion recibida; es un indicador importante para valorar la

calidad de servicio y optimizar la atenciéon farmacéutica(Chacén & Rugel,
2018).




5. Presentacion de instrucciones para el juez:
A continuacion, a usted le presento el “Cuestionario de satisfacciéon del usuario”. Elaborado por (Cordero, 2023).
De acuerdo con los siguientes indicadores califique cada uno de los items segun corresponda.

Leer con detenimiento los items y calificar en una escala de 1 a 4 su valoracion, asi como solicitamos brinde sus
observaciones que considere pertinente

Categoria

Calificacién

Indicador

CLARIDAD
El item secomprende fa-
cilmente, esdecir, su sin-
tacticay semantica son
adecuadas.

. No cumple con el criterio

El item no es claro.

. Bajo Nivel

El item requiere bastantes modificaciones o una mo-
dificacién muy grande en el uso de las palabras de
acuerdo con su significado o por la ordenacion de
estas.

. Moderado nivel

Se requiere una modificacién muy especifica de al-
gunos de los términos del item.

. Alto nivel

El item es claro, tiene semantica y sintaxis ade-
cuada.

COHERENCIA

El item tiene relacion 16-
gica conla dimensién o
indicador que esta mi-
diendo.

. Totalmente en desacuerdo

(no cumple con el criterio)

El item no tiene relacion légica con la dimension.

. Desacuerdo (bajo nivel

deacuerdo)

El item tiene una relacién tangencial /lejana con la
dimensién.

3. Acuerdo (moderado nivel)

El item tiene una relacion moderada con la dimen-
sion que se esta midiendo.

. Totalmente de acuerdo

(altonivel)

El item se encuentra esté relacionado con la dimen-
sion que esta midiendo.

RELEVANCIA

El item es esencial o im-
portante, es decir debe
ser incluido.

. No cumple con el criterio

El item puede ser eliminado sin que se vea afectada
la medicién de la dimension.

. Bajo Nivel

El item tiene alguna relevancia, pero otro item
puede estar incluyendo lo que mide éste.

. Moderado nivel

El item es relativamente importante.

. Alto nivel

El item es muy relevante y debe ser incluido.

1. No cumple con el criterio =1

2. Bajo Nivel =2

3. Moderado nivel =3

4. Alto nivel =4




Dimensiones del instrumento:
Primera dimensidn: Disponibilidad del stock de los medicamentos
=  Objetivos de la Dimension: Medir la percepcion de los usuarios sobre la disponibilidad y calidad de los medi-

camentos
Observaciones/
3 < Recomendaciones
. . T| S| S
Indicadores Item 8 ¢ o
S| o =
= < Q
= @] (0]
O| O| x
1. ¢El area de farmacia cuenta con el
stock disponible de medicamentos de | 4 | 4 | 4
Disponibilidad | acuerdo con su receta?
del stock
2. ¢Los medicamentos dispensados en
el servicio de farmacia son de calidad? 414 4

Segunda dimensidn: Capacidad de respuesta
= Objetivos de la Dimension: Mide la percepcion sobre el interés ante dudas, tiempo de espera y precision con
respecto a la prescripcion.

Observaciones/
3 < Recomendaciones
. . °| S| €
Indicadores Item g ¢ s
2l 2 3
3 5| o
O| O] x
3. ¢Le mostraron interés en resolver sus
dudas?
4 14| 4
Capacidad | 4. ;El tiempo de dispensacion fue el
de respuesta | apropiado? 414 4
5. ¢La atencion fue clara y precisa con
referente a su receta? 414 4

Tercera dimension: Elementos tangibles
=  Objetivos de la Dimension: Mide la percepcion de los usuarios sobre el mobiliario, iluminacion, ventilacion y

limpieza de los establecimientos farmacéuticos.

Observaciones/

Recomendaciones

Indicadores item

Claridad
Coherencia
Relevancia

6.cLa botica o farmacia presenta
mobiliario ordenado y en buen estado de
conservacion?

7.¢La farmacia se encuentra

N
N
N

Elementos debidamente sefializada, iluminada y | 4 | 4| 4
tangibles .
ventilada?
8.¢La farmacia se encuentra limpia y
44| 4

ordenada?




Observaciones (precisar si hay suficiencia): suficiente

Opinién de aplicabilidad: Aplicable [ X ] Aplicable después de corregir [ ] No aplicable[ ]
Apellidos y nombres del juez validador: Dra. Yolanda Josefina Huayta Franco

Especialidad del validador: INVESTIGADOR RENACYT

4 de 10 del 2023

"Pertinencia: El item corresponde al concepto tedrico formulado. 4 ;);',:" ) 6/ y /- A
ZRelevancia: El item es apropiado para representar al componente o (,:,/,’ffz nda -t‘#f e ftf
dimensién especifica del constructo ' ¢
3Claridad: Se entiende sin dificultad alguna el enunciado del item, es
conciso, exacto y directo

FIRMA

Dra. Yolanda Josefina Huayta Franco
N° DNI: 09333287

Investigadora RENACYT

Cédigo: P0128932



Anexo D. Validacién de instrumentos

Evaluacion por juicio de expertos (3)

Respetado juez: Usted ha sido seleccionado para evaluar el instrumento “Cuestionario de dispensacion de
medicamentos”. La evaluacion del instrumento es de gran relevancia para lograr que sea valido y que los resultados
obtenidos a partir de éste sean utilizados eficientemente; aportando en la labor farmacéutica en beneficio de los
usuarios. Agradezco su valiosa colaboracion.

1. Datos generales del juez

Nombre del juez:

Dr. Sebastian Sanchez Diaz

Grado profesional:

Maestria () Doctorado (x )

Area de formacién académica:

Clinica () Social () Educativa ( x ) Organizacional ()

Areas de experiencia profesional:

Educacion; estadista; investigacion Renacyt; redaccién de articulos cientificos

Instituciéon donde labora:

Universidad Cesar Vallejo

el area:

Tiempo de experiencia profesional en

2a4afios () Més de 5 afios ( x)

trica:
(si corresponde)

Experiencia en Investigacion Psicomé-

Docente de metodologia de la investigacion, construccion de instrumentos,
experto en validez de constructo; AFE y AFC.

2. Propésito de la evaluacion:

Validar el contenido del instrumento, por juicio de expertos.

3. Datos de la escala

Nombre de la Prueba:

Cuestionario de dispensacién de medicamentos

Autor (a):

(Montano, 2020)

Procedencia:

Peru

Administracion:

Individual o colectiva

Tiempo de aplicacion:

10 minutos

Ambito de aplicacion:

Establecimientos farmacéuticos publicos o privados

Significacion:

Este cuestionario consta de 6 dimensiones que engloban un total de 16 items, que deberan
ser respondidas por el encuestado, teniendo la libre disposiciéon de elegir una de las cinco
alternativas de respuesta para cada item, desde: 1) Muy en desacuerdo, 2) Desacuerdo, 3)
Ni de acuerdo ni desacuerdo, 4) De acuerdo, 5) Muy de acuerdo. Tiene como objetivo medir
la percepcion de las dimensiones de la dispensacion de medicamentos.

4. Soporte tedrico

Escala/AREA

Subescala

(dimensidn)

Definiciones

Dispensacion de
medicamentos

Unidimensionada | giante el cual los medicamentos recetados son entregados a los pacientes de

El acto de la dispensacion de medicamentos es el desarrollo de los pasos me-

manera segura y efectiva, siguiendo todas las regulaciones y normativas esta-
blecidas (Pedersen et al., 2020).




5. Presentacion de instrucciones parael juez:
A continuacion, a usted le presento el Cuestionario “Dispensacion de medicamentos” elaborado por
(Montano,2020). De acuerdo con los siguientes indicadores califique cada uno de los items segun corresponda.

Leer con detenimiento los items y calificar en una escala de 1 a 4 su valoracién, asi como solicitamos brinde sus
observaciones que considere pertinente.

Categoria Calificacion Indicador
. No cumple con el criterio El item no es claro.
El item requiere bastantes modificaciones o una mo-
CLARIDAD _ Bajo Nivel dificacion muy grande en el uso de las palabras de

El item se comprende
facilmente, esdecir, su
sintactica y semantica

acuerdo con su significado o por la ordenacion de
estas.

. Moderado nivel

Se requiere una modificacién muy especifica de al-

sonadecuadas. gunos de los términos del item.
. El item es claro, tiene seméantica y sintaxis ade-
. Alto nivel
cuada.
1. Totalmente en desacuerdo (ho El item no tiene relacion Idgica con la dimension.
cumple con el criterio)
COHERENCIA . Desacuerdo El item tiene una relacion tangencial /lejana con la

El item tiene relacion 16-
gica con la dimensién o
indicador que esta mi-
diendo.

(bajo nivel deacuerdo)

dimension.

. Acuerdo

(moderado nivel)

El item tiene una relacién moderada con la dimen-
sion que se esti midiendo.

. Totalmente de acuerdo (alto

nivel)

El item se encuentra esta relacionado con la dimen-
sion que estid midiendo.

RELEVANCIA

El item es esencial 0 im-
portante, es decir debe
ser incluido.

. No cumple con el criterio

El item puede ser eliminado sin que se vea afectada
la medicién de la dimension.

. Bajo Nivel

El item tiene alguna relevancia, pero otro item puede
estar incluyendo lo que mide éste.

. Moderado nivel

El item es relativamente importante.

. Alto nivel

El item es muy relevante y debe ser incluido.

1. No cumple con el criterio =1

2. Bajo Nivel =2

3. Moderado nivel =3

4, Alto nivel = 4




Dimensiones del instrumento: Unidimensional

Primera dimensidn: El acto profesional farmacéutico

Obijetivos de la dimensién: Busca medir la presentacion del personal, conocimientos y el nivel de eficiencia el
cual se desempefa.

Observaciones/

3 < Recomendaciones
. . o| &| ¢
Indicadores Item 8 ¢ o
S| o 2
S| @
S| ol ©
O O x
1.¢ El personal de farmacia se encuentra
correctamente uniformado, limpio y |4 |4 | 4

saluda de forma cordial y amable?

2.¢El Quimico Farmacéutico le brindé
Presentacion informacién sobre dosis, reacciones con
del profesional | otros medicamentos, o sobre alguna | 4 | 4 | 4
molestia que le produciria el
medicamento?

3.¢El personal de farmacia le brindo una
atencion eficiente?

Segunda dimension: Recepcion y validacion de la prescripcion
¢ Objetivos de la Dimension: Busca identificar los datos personales y diagnostico del usuario, las caracteristicas
del medicamento y datos del prescriptor.

Observaciones/

S © .
S| © Recomendaciones
To| &| S
. : c| 9 o
Indicadores Item 3 o
Sl el @
S S| ©
O| O|
4. El personal de farmacia identifica que
sus nombres y apellidos se encuentren
correctos, asi como el diagnéstico y | 4| 4| 4

médico tratante de acuerdo con su

o receta?
Recepcion y

validacion de 5.¢El personal de farmacia verifica la
la prescripciéon | concentracion 'y presentacion de | 4 | 4 | 4
acuerdo con su receta?

6..El personal de farmacia verifica la
fecha de expiracién de larecetayelsello | 4 | 4 | 4
y firma de quien prescribe la receta?




Tercera dimensién: Analisis e interpretacion de la prescripcién
Objetivos de la Dimension: Busca interpretar la dosificacion e interaccion medicamentosa.

. Observaciones/ Recomendaciones
8| ©
8| ©
c
, ) 3 o 8
Indicadores Item 2 9| 3
< -z -
= o 5]
O| O
7. ¢El Quimico Farmacéutico calcula la
dosis de su receta y la cantidad a 4
Andlisis e entregar de medicamentos? 4| 4
interpretacion
de la
prescripcion 8. ¢El Quimico Farmacéutico identifica
las interacciones medicamentosas y /o | 4 | 4 | 4
duplicidad de la terapia?

Cuarta dimension: Preparacion y seleccion de productos
Objetivos de la Dimension: Busca medir la percepcion de los usuarios sobre la entrega, envase y datos de
expiracion de los medicamentos.

Observaciones/ Recomendaciones

o ©
(8] s)
c
Indicadores ftem S22
= o [0
@) (@) 04
9. ¢El personal de farmacia le entregé alala
correctamente sus medicamentos?
Preparacion y 10. ¢El personal de farmacia verifica
seleccion de que el envase del producto este en | 4 | 4 | 4
productos correcto estado?
11. ¢ El personal de farmacia verifica la
4 4 4

fecha de vencimiento del medicamento,
al momento de la entrega de su receta?

Quinta dimension: Registros

Objetivos de la Dimension: Busca medir la percepcion de

los usuarios sobre el uso de registros informaticos y

los PRM.
o Observaciones/ Recomendaciones
3| g
c
) 3| o 8
Indicadores Item 2| 2 3
8 S| ©
O| O|
12. ¢El personal de farmacia utiliza
registros informaticos? 414\ 4
Registros — — -
9 13. ¢El Quimico Farmacéutico registra
los problemas relacionados con el | 4|4 | 4

medicamento?




= Sexta dimension: Entrega e informacion de los medicamentos
=  Objetivos de la Dimension: Busca medir la percepcién sobre la verificacion, informacion complementaria y

orientacion de almacenamiento sobre los medicamentos.

Observaciones/

condiciones de almacenamiento de sus
medicinas?

8 ®© .
o © Recomendaciones
) 3 & §
Indicadores Item S| o =
Sl | 2
- o (O]
ol O x
14. ¢ El personal de farmacia verifica la
receta antes de  entregarle los | 4|4 | 4
medicamentos?
Entrega e 15. ¢ En la entrega de medicamentos, el
informacion de personal de farmacia le brindé
los informacion complementaria para su 414 4
. tratamiento?
medicamentos
16. ¢ En la entrega de medicamentos, el
personal de farmacia le orient6 sobre las alala

Observaciones (precisar si hay suficiencia): SUFICIENTE
Opinion de aplicabilidad: Aplicable [ x ] Aplicable después de corregir [ ] No aplicable [ ]

Apellidos y nombres del juez validador: Dr. Sebastian Sanchez Diaz

Especialidad del validador: Investigador RENACYT

1Pertinencia: El item corresponde al concepto tedrico formulado.
2Relevancia: El item es apropiado para representar al componente o
dimensién especifica del constructo

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

4.de 10.del 2023

Dr. Sebastian Sanchez Diaz
N° DNI: 09834807
Investigador RENACYT
Cdédigo: P0079394



Evaluacion de juicios de expertos (3)

Respetado juez: Usted ha sido seleccionado para evaluar el instrumento “Cuestionario de satisfacciéon del usuario”.
La evaluacion del instrumento es de gran relevancia para lograr que sea valido y que los resultados obtenidos a
partir de éste sean utilizados eficientemente; aportando en la labor farmacéutica en beneficio de los usuarios.
Agradezco su valiosa colaboracion.

1. Datos generales del juez
Nombre del juez: Dr. Sebastian Sanchez Diaz
Grado profesional: Maestria () Doctorado ( X )
Area de formaci6n académica: Clinica () Social (_ ) Educativa ( x ) Organizacional ()

Areas de experiencia profesional:

Educacion; estadista; investigacion Renacyt; redaccién de ar-
ticulos cientificos

Instituciéon donde labora:

Universidad Cesar Vallejo

Tiempo de experiencia profesional en el area: 2 a4 afios () Més de 5 afios (x )

(si corresponde)

Experiencia en Investigacion Psicométrica: Docente de metodologia de la investigacion, construccion de

instrumentos, experto en validez de constructo; AFE y AFC.

2. Propésito de la evaluacion:

Validar el contenido del instrumento, por juicio de expertos.

3. Datos de la escala

Nombre de la Prueba:

Cuestionario de calidad de atencién

Autor (a):

(Cordero, 2023)

Procedencia:

Peru

Administracion:

Individual o colectiva

Tiempo de aplicacion:

10 minutos

Ambito de aplicacion:

Establecimientos farmacéuticos publicos o privados

Significacion:

Este cuestionario consta de 3 dimensiones que engloban un total de 8 items, que deberan
ser respondidas por el encuestado, teniendo la libre disposicion de elegir una de las cinco
alternativas de respuesta para cada item, desde: 1) Muy de acuerdo, 2) Desacuerdo, 3) Ni
de acuerdo ni desacuerdo, 4) De acuerdo, 5) Muy de acuerdo. Tiene como objetivo medir
la percepcion de las dimensiones satisfaccion del usuario

4. Soporte teérico

(Describir en funcién al modelo tedrico)

Escala/AREA Subescala
(dimensioén)

Definiciéon

Satisfacciéon de
usuario

Unidimensionada

Se refiere al nivel de conformidad y satisfaccion que percibe el paciente en los
servicios y la atencién recibida; es un indicador importante para valorar la
calidad de servicio y optimizar la atencién farmacéutica(Chacén & Rugel,
2018).




5. Presentacién de instrucciones para el juez:
A continuacion, a usted le presento el “Cuestionario de satisfaccion del usuario”. Elaborado por (Cordero, 2023).
De acuerdo con los siguientes indicadores califique cada uno de los items segln corresponda.

Leer con detenimiento los items y calificar en una escala de 1 a 4 su valoracion, asi como solicitamos brinde sus
observaciones que considere pertinente

Categoria Calificacion Indicador
CLARIDAD 1. No cumple con el criterio El item no es claro.
El it de fa El item requiere bastantes modificaciones o una mo-
| ! en: sec%mp_ren e fa- 2 Baio Nivel dificaciéon muy grande en el uso de las palabras de
climente, esdecir, su sin- | . ! acuerdo con su significado o por la ordenacion de
tacticay semantica son estas
adecuadas. — ——— —
. Se requiere una modificacion muy especifica de al-
3. Moderado nivel P .
gunos de los términos del item.
El item es claro, tiene semantica y sintaxis ade-
4. Alto nivel cuada.
1. Totalmente en desacuerdo El item no tiene relacion I6gica con la dimension.
COHERENCIA (no cumple con el criterio)
El item tiene relacion 16- | 2. Desacuerdo (bajo nivel El item tiene una relacién tangencial /lejana con la

gica conla dimensién o
indicador que esta mi-
diendo.

deacuerdo)

dimension.

3. Acuerdo (moderado nivel)

El item tiene una relacion moderada con la dimen-
sion que se estad midiendo.

4. Totalmente de acuerdo El item se encuentra esté relacionado con la dimen-
(altonivel) sion que esta midiendo.

1. No cumple con el criterio El item. pgede ser glimine@o sin que se vea afectada
RELEVANCIA la medicién de la dimension.
El item es esencial o0 im- o El item tiene alguna relevancia, pero otro item
portante, es decir debe 2. Bajo Nivel puede estar incluyendo lo que mide éste.
ser incluido. 3. Moderado nivel El item es relativamente importante.

4. Alto nivel El item es muy relevante y debe ser incluido.

1. No cumple con el criterio =1

2. Bajo Nivel =2

3. Moderado nivel =3

4. Alto nivel =4




Dimensiones del instrumento:
Primera dimensidn: Disponibilidad del stock de los medicamentos
=  Objetivos de la Dimension: Medir la percepcion de los usuarios sobre la disponibilidad y calidad de los medi-

camentos
Observaciones/
3 < Recomendaciones
. . T| S| S
Indicadores Item 8 ¢ o
S| o =
= < Q
= @] (0]
O| O| x
1. ¢El area de farmacia cuenta con el
stock disponible de medicamentos de | 4 | 4 | 4
Disponibilidad | acuerdo con su receta?
del stock
2. ¢Los medicamentos dispensados en
el servicio de farmacia son de calidad? 414 4

Segunda dimensidn: Capacidad de respuesta
= Objetivos de la Dimension: Mide la percepcion sobre el interés ante dudas, tiempo de espera y precision con
respecto a la prescripcion.

Observaciones/
3 < Recomendaciones
. . °| S| €
Indicadores Item g ¢ s
2l 2 3
3 5| o
O| O] x
3. ¢Le mostraron interés en resolver sus
dudas?
4 14| 4
Capacidad | 4. ;El tiempo de dispensacion fue el
de respuesta | apropiado? 414 4
5. ¢La atencion fue clara y precisa con
referente a su receta? 414 4

Tercera dimension: Elementos tangibles
=  Objetivos de la Dimension: Mide la percepcion de los usuarios sobre el mobiliario, iluminacion, ventilacion y

limpieza de los establecimientos farmacéuticos.

Observaciones/

Recomendaciones

Indicadores item

Claridad
Coherencia
Relevancia

6.cLa botica o farmacia presenta
mobiliario ordenado y en buen estado de
conservacion?

7.¢La farmacia se encuentra

N
N
N

Elementos debidamente sefializada, iluminada y | 4 | 4| 4
tangibles .
ventilada?
8.¢La farmacia se encuentra limpia y
44| 4

ordenada?




Observaciones (precisar si hay suficiencia): SUFICIENTE

Opinién de aplicabilidad: Aplicable [ x] Aplicable después de corregir [ ] No aplicable[ ]
Apellidos y nombres del juez validador: Dr. Sebastian Sanchez Diaz

Especialidad del validador: Investigador RENACYT

4.de 10.del 2023

'Pertinencia: El item corresponde al concepto tedrico formulado.
ZRelevancia: El item es apropiado para representar al componente o

dimension especifica del constructo =
3Claridad: Se entiende sin dificultad alguna el enunciado del item, es T
conciso, exacto y directo //[:?,: 1‘{_/

Nota: Suficiencia, se dice suficiencia cuando los items planteados ) ]
son suficientes para medir la dimension Dr. Sebastian Sanchez Diaz

N° DNI: 09834807
Investigador RENACYT
Codigo: P0079394



Confiabilidad del instrumento

Confiabilidad del instrumento: Cuestionario de Dispensacion de medicamentos

Variable Nimero de items Coeficiente de
confiabilidad
Dispensacion de 16 0.964
medicamentos

De la tabla anterior, la prueba de confiabilidad de consistencia interna Alfa de
Cronbach para el cuestionario de Dispensacion de medicamentos se obtuvo un
coeficiente de 0.964, esto significa que el instrumento posee un alto nivel de

confiabilidad.

Confiabilidad del instrumento: Cuestionario de Satisfaccion de los usuarios

Variable Nimero de items Coeficiente de
confiabilidad
Satisfaccion de los 8 0.928
usuarios

De la tabla anterior, la prueba de confiabilidad de consistencia interna Alfa de
Cronbach para el cuestionario de Satisfaccion de los usuarios se obtuvo un coeficiente

de 0.928, esto significa que el instrumento posee un alto nivel de confiabilidad.



2. Baremos

Rangos para los niveles de la variable Dispensacion de medicamentos

Niveles Rangos
Mala 34-51
Regular 52-68
Buena 69-85

Rangos para los niveles de la variable Satisfaccion de los usuarios

Niveles Rangos
Nada satisfecho 26-31
Poco satisfecho 32-36

Satisfecho 37-40

Rangos para los niveles de las dimensiones de la Satisfaccion de los usuarios

Dimension
Disponibilidad de .
Niveles stock de Capacidad de EIem_entos
. respuesta tangibles
medicamentos
Nada
satisfecho 5-7 10-12 8-10
Poco
satisfecho 8-9 13-14 11-12

Satisfecho 10-16 15-16 13-15




ANEXO D: Consentimiento informado

Titulo de lainvestigacion: Dispensacion de medicamentos y satisfaccion del usuario
de una cadena de boticas de Santa Anita-2023.

Investigador: Juan Fernando Yarleque Vilca

Propdsito del estudio:

Estamos invitando a participar en la investigacion titulada “Dispensacion de
medicamentos y satisfaccion del usuario de una cadena de boticas de Santa Anita-
2023”, cuyo objetivo es determinar la relacion entre la dispensacion de medicamentos
y satisfaccion del usuario de una cadena de boticas de Santa Anita-2023.

Esta investigacion es desarrollada por estudiantes posgrado, del programa de
maestria en Gestion de los servicios de la Salud, de la Universidad César Vallejo del
campus Lima Este, aprobado por la autoridad correspondiente de la Universidad y con
el permiso de la institucion (se reserva el nombre por el anonimato que exige la ética).
Describir el impacto del problema de la investigacion: alta significativa entre la
dispensacién de medicamentos, asi como la satisfaccién del usuario durante la
prestacion de servicio farmacéutico.

Procedimiento

Si usted acepta decide participar en esta investigacion

(Enumerar los procedimientos del estudio):

1. Se realizard una encuesta donde se recogera datos personales y algunas preguntas
sobre la investigacion: “Dispensacion de medicamentos y satisfaccion del usuario de
una cadena de boticas de Santa Anita-2023".

2. Esta encuesta tendra un tiempo aproximado de 10 minutos y se realizara en el
ambiente de la institucién. Las respuestas al cuestionario o guia de entrevista seran
codificadas usando un numero de identificacion y, por lo tanto, seran anénimas.
Participacion voluntaria (principio de autonomia):

No escriba su nombre, es an6nimo y confidencial, después que haya aceptado
participar puede dejar de participar sin ningun problema.

Riesgo (principio de No maleficencia):

La participacion de la investigacion NO existira riesgo o dafio en la investigaciéon. Sin
embargo, en el caso que existan preguntas que le puedan generar incomodidad tiene

la libertad de responderlas o no.



Beneficios (principio de beneficencia):

He de mencionar que los resultados de la investigacion se le alcanzaran a la institucion
al término de la investigacion. No recibir4 ningun beneficio econémico ni de ninguna
otra indole. El estudio no va a aportar a la salud individual de la persona, sin embargo,
los resultados del estudio podran convertirse en beneficio de la salud publica.
Confidencialidad (principio de justicia):

Los datos recolectados de la investigacion deben ser an6nimos y no tener ninguna
forma de identificar al participante. Garantizamos que la informacion recogida en la
encuesta o entrevista es totalmente Confidencial y no sera usada para ningan otro
propésito fuera de la investigacion. Los datos permaneceran bajo custodia del
investigador principal y pasado un tiempo determinado seran eliminados
convenientemente.

Problemas o preguntas:

Si tiene preguntas sobre la investigacion puede contactar con el Investigador Juan

Fernando Yarleque Vilca, email: nando120777@gmail.com y Docente asesor Dr. Juan

Méndez Vergaray al email: jmvevaluaciones@hotmail.com

Consentimiento

Después de haber leido los propdésitos de la investigacion autorizo que el participante
en la investigacion.

Nombre y apellidos: (con cédigo para salvaguardar el anonimato)

Fecha y hora:


mailto:nando120777@gmail.com
mailto:jmvevaluaciones@hotmail.com

ANEXO E: Asentimiento informado

Titulo de la investigacion: Dispensacion de medicamentos y satisfaccion del usuario
de una cadena de boticas de Santa Anita-2023.

Investigador: Juan Fernando Yarleque Vilca.

Propdsito del estudio:

Estamos invitando usuarios a participar en la investigacion titulada “Dispensacion de
medicamentos y satisfaccion del usuario de una cadena de boticas de Santa Anita-
2023.”, cuyo objetivo es determinar la relacién entre dispensacion de medicamentos
y satisfaccion del usuario de una cadena de boticas de Santa Anita-2023.

Esta investigacion es desarrollada por estudiantes posgrado, del programa de
maestria en Gestion de los servicios de la Salud, de la Universidad César Vallejo del
campus Lima Este, aprobado por la autoridad correspondiente de la Universidad y con
el permiso de la institucion (se reserva el nombre por el anonimato que exige la ética).
Describir el impacto del problema de la investigacion.

Describir el impacto del problema de la investigacion: la fiabilidad la percepcién sobre
la dispensacion de medicamentos y la satisfaccion de los usuarios de boticas.
Procedimiento

Si usted decide patrticipar en la investigacion se realizara lo siguiente (enumerar los
procedimientos del estudio):

1. Se realizard una encuesta donde se recogera datos personales y algunas preguntas
sobre la investigacion: “Dispensacion de medicamentos y satisfaccion del usuario de
una cadena de boticas de Santa Anita-2023”.

2. Esta encuesta tendra un tiempo aproximado de 10 minutos y se realizara en los
ambientes de la institucién. Las respuestas al cuestionario o guia de entrevista seran
codificadas usando un numero de identificacion y, por lo tanto, seran anénimas.
Participacion voluntaria (principio de autonomia):

Puede hacer todas las preguntas para aclarar sus dudas antes de decidir si desea
participar 0 no, y su decision sera respetada. Posterior a la aceptacion no desea

continuar puede hacerlo sin ningun problema.



Riesgo (principio de No maleficencia):

Indicar al participante la existencia que NO existe riesgo o dafio al participar en la
investigacion. Sin embargo, en el caso que existan preguntas que le puedan generar
incomodidad. Usted tiene la libertad de responderlas o no.

Beneficios (principio de beneficencia):

Se le informara que los resultados de la investigacion se le alcanzaran a la institucion
al término de la investigacion. No recibir4 ningun beneficio econémico ni de ninguna
otra indole. El estudio no va a aportar a la salud individual de la persona, sin embargo,
los resultados del estudio podran convertirse en beneficio de la salud publica.
Confidencialidad (principio de justicia):

Los datos recolectados deben ser an6nimos y no tener ninguna forma de identificar al
participante. Garantizamos que la informacion que usted nos brinde es totalmente
Confidencial y no sera usada para ningan otro proposito fuera de la investigacion. Los
datos permaneceran bajo custodia del investigador principal y pasado un tiempo
determinado seran eliminados convenientemente.

Problemas o preguntas:

Si tiene preguntas sobre la investigacion puede contactar con el Investigador Juan

Fernando Yarleque Vilca, nando120777@gmail.com y Docente asesor Dr. Juan

Méndez Vergaray al email: jmvevaluaciones@hotmail.com

Consentimiento

Después de haber leido los propésitos de la investigacion autorizo del participante en
la investigacion.

Nombre y apellidos: (con cédigo para salvaguardar el anonimato)

Fecha y hora:


mailto:nando120777@gmail.com
mailto:jmvevaluaciones@hotmail.com

