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RESUMEN

Esta investigacion se realiz6 en el &rea de farmacia de la clinica Santo Tomas de
Aquino, tuvo como objetivo determinar la relacion entre las buenas précticas de
dispensacion con el grado de satisfaccion del paciente en el servicio de Farmacia
de la clinica Santo Tomas de Aquino, 2023. El estudio fue de tipo aplicada con un
enfoque cuantitativo, presentando un disefio no experimental, nivel correlacional,
de corte transversal. Se utilizo una muestra 100 pacientes atendidos en el &rea de
farmacia, en cuanto la técnica utilizada fue la encuesta y se utilizo dos instrumentos.
Para la variable buenas practicas de dispensacion un nivel medio con 43% como
para sus dimensiones analisis e interpretacion de la receta se encontré que el 45%
medio, dimensién preparacion y seleccién 36% bajo y el 46% medio, registro se
encontro que el 55% bajo, entrega de los productos fueron 50% bajo y 25% medio,
asi mismo para la variable satisfaccion del paciente se evidencio que 49% como
medio, asi para sus variables fiabilidad en 31%, empatia 40%, seguridad en un 32%
y bajo en elementos tangibles en 46%. Se evidencio que no existe relacion entre
las buenas practicas de dispensacion y el grado de satisfaccion del paciente en el

servicio de farmacia.

Palabras clave: Buenas practicas de dispensacion, satisfaccion, paciente.
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ABSTRACT

This research was carried out in the pharmacy area of the Santo Tomas de Aquino
clinic, with the objective of determining the relationship between good dispensing
practices and the degree of patient satisfaction in the pharmacy service of the Santo
Tomas de Aquino clinic, 2023. The methodological part of this study was applied
with a quantitative approach, presenting a non-experimental, correlational, cross-
sectional design. A sample of 100 patients attended to in the pharmacy area was
used, and the technique used was the survey and two instruments were used. For
the variable good dispensing practices a medium level with 43% and for its
dimensions analysis and interpretation of the prescription it was found that 45%
medium, dimension preparation and selection 36% low and 46% medium,
registration was found that 55% low, delivery of products were 50% low and 25%
medium, likewise for the variable patient satisfaction it was found that 49% as
medium, as well as for its variables reliability in 31%, empathy 40%, security in 32%
and low in tangible elements in 46%. It was found that there is no relationship
between good dispensing practices and the degree of patient satisfaction in the

pharmacy service.

Keywords: good dispensing practices, satisfaction and patient.
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I. INTRODUCCION

La dinamica de la exigencia del servicio ha convertido a la dispensacion, en
la funcion mas importante del quimico farmacéutico, quien, a través de la receta,
entrega los farmacos al usuario y luego lo instruye sobre su uso, dosificacion,
conservacion e interacciones, con el objetivo de fomentar un consumo adecuado y
garantizar su cumplimiento; sin embargo, en la actualidad esto no se logra y el
efecto terapéutico no se cumple. La Federacion internacional farmacéutica (FIP,
2017) han estudiado el papel de los farmacéuticos en los sistemas sanitarios,
concretamente han recomendado incluir no so6lo conocimientos sino también
comportamientos y habilidades como las de saber, proveedor de cuidados, decisor,
comunicador, lider, gestor, aprendiz perpetuo, educador e investigador.

Al respecto, la organizacion mundial de la salud (OMS, 2017), todos emplean
medicinas para combatir o curar enfermedades en algin momento de nuestras
vidas, pero si se ingieren de forma inadecuada, sin un control suficiente, los
medicamentos pueden ocasionar problemas graves. En ese sentido, se sostiene
gue la dispensacion garantiza el empleo eficaz de los farmacos reduciendo los
errores, que son causantes de la mortalidad de los usuarios en el mundo. Los
errores de medicacion también perjudican al tratamiento farmacolégico de los
pacientes, lo que se traduce en un aumento de las hospitalizaciones, la morbilidad
y la mortalidad, todo lo cual representa un elevado coste sanitario. Tal es el caso
Sedefio (2012) menciona que la mala adherencia de los usuarios a los tratamientos
conlleva una mala salud y un mayor coste sanitario, de ahi que las organizaciones
farmacéuticas nacionales deban promover y luchar por mejorar la adherencia a los
regimenes de medicacion crénica.

Asimismo, se considera que en la poblacion mundial se administran
medicamentos de forma incorrecta, otra cuarta parte no tiene acceso a
medicamentos que salvan vidas y al resto se le administran medicamentos de forma
inadecuada, lo que provoca el incumplimiento del tratamiento (OMS, 2022), en la
realidad actual, a través de una encuesta sobre la satisfaccion de los usuarios sobre
el seguro universal de salud, el Instituto Nacional de Estadistica e Informatica
(INEI,2014) se examin6 181 establecimientos de salud, de los cuales noventa y
cinco dependian del Ministerios de Salud (MINSA), cincuenta y cinco eran parte de

ESSALUD, setenta y dos eran clinicas privadas, mientras que veintinueve estaban



afiliadas a las fuerzas armadas. De ellas, el 70% estaban satisfechas con el servicio
recibido, el 8% insatisfechas y el 22% ninguna de las dos cosas. La principal
preocupacion expresada por el 35% de los consumidores en relacién con el sistema
de farmacia es el precio de los medicamentos.

En la misma linea de andlisis, se concibe que la satisfaccion del consumidor
permite evaluar la eficacia del tratamiento farmacolégico. (Lopez et al., 2020) la
satisfaccion esta influida tanto por la eficacia del tratamiento como por la
adherencia, aunque también interviene el estado de salud y las cualidades
personales, de ahi que el interés actual de varias empresas por la fijaciéon de
precios, la comercializacidon y las primas de los medicamentos, en lugar de contratar
a un farmacéutico cualificado para realizar las actividades de dispensacion, ha
superado el propésito de optimizar la asistencia al consumidor. A ello, (Revista
cubana de farmacia, 2019) la entidad que mejore el bienestar de sus usuarios
incrementa su fidelidad y mejora sus resultados comerciales, lo que la diferencia de
sus competidores.

En base a lo descrito, se plantea el problema: ¢ Cual es la relacion entre las
buenas practicas de dispensacion con el grado de satisfaccion del paciente en el
servicio de farmacia de la Clinica Santo Tomas de Aquino?, como también
problemas especificos los cuales fueron: ¢,Cual es la relacion entre la recepcion y
validacion de la prescripcion con la fiabilidad en el servicio de farmacia de la clinica
Santo Tomas de Aquino?, ¢ Cudl es la relacion entre analisis e interpretacion de la
prescripcion con la sensibilidad del paciente en el servicio de farmacia de la clinica
Santo Tomas de Aquino?, ¢, Cual es la relacion entre preparacion y seleccion de los
productos con la seguridad de respuesta del paciente en el servicio de farmacia de
la Clinica Santo Tomas de Aquino?, ¢Cudl es la relacién de los registros con
elementos tangibles en el servicio de farmacia de la Clinica Santo Tomas de
Aquino?, ¢Cudl es la relacion de entrega de producto e informacion con empatia
del paciente en el servicio de farmacia de la Clinica Santo Tomas de Aquino?.

Esta investigacion encontro justificacion al permitir conocer las dificultades
gue presentan las buenas practicas de dispensacion siendo un problema muy
frecuente que atraviesa la poblacion, generando un nivel bajo de satisfaccion por
los usuarios, por ello, en la condicién préactica va a servir como una referencia para

gue, a partir de esta investigacion, el area farmacéutica cumpla adecuadamente



con el proceso de dispensacion, para evitar la insatisfaccion del paciente y ofrecer
servicios de calidad para mejorar la salud de los usuarios, ademas, en la parte
social, se logré que las funciones del profesional Quimico Farmacéutico sean
valoradas, siento su funcion la de formar al paciente acerca del uso racional de
farmacos.

Por ello, se formul6 el objetivo general: Determinar la relacion entre las
buenas préacticas de dispensacion con el grado de satisfaccion del paciente en el
servicio de Farmacia de la clinica Santo Tomas de Aquino. Se planteo cinco
objetivos especificos los cuales fueron: Determinar la relacién entre recepcion y
validacién de la prescripcion con la fiabilidad del paciente en el servicio de farmacia
de la clinica Santo Tomas de Aquino, Determinar la relacion entre andlisis e
interpretacion de la receta con la sensibilidad del paciente en el servicio de farmacia
de la clinica Santo Tomas de Aquino, Determinar la relacion entre preparacion y
seleccion del producto con la seguridad de respuesta del paciente en el servicio de
farmacia de la Clinica Santo Tomas de Aquino, Determinar la relacion de los
registros con la elementos tangibles del paciente en el servicio de farmacia de la
Clinica Santo Tomas de Aquino, Determinar la relacion de entrega de producto e
informacion con la empatia del paciente en el servicio de farmacia de la Clinica
Santo Tomas de Aquino.

De la misma forma, y concordante con el estudio de forma ldgica se
considerd la hipétesis general: Existe relacion entre las buenas practicas de
dispensacién y la satisfaccidén del paciente en el servicio de farmacia de la Clinica
Santo Tomas de Aquino. En la misma se plantearon como hipétesis especifica:
Existe la relacion entre recepcién y validacion de la receta con la fiabilidad del
paciente en el servicio de farmacia de la clinica Santo Tomas de Aquino, Existe la
relacion entre analisis e interpretacion de la receta con la sensibilidad del paciente
en el servicio de farmacia de la clinica Santo Tomas de Aquino, Existe la relacion
entre preparacion y seleccion del producto con la seguridad del paciente en el
servicio de farmacia de la Clinica Santo Tomas de Aquino, Existe la relacién de los
registros con elementos tangibles del paciente en el servicio de farmacia de la
Clinica Santo Tomas de Aquino, Existe la relaciébn de entrega de producto e
informacion con la empatia del paciente en el servicio de farmacia de la Clinica

Santo Tomas de Aquino



Il. MARCO TEORICO

Zapata y Manco (2021) mencionaron que el quimico farmaceéutico mejora la
calidad de vida del usuario al realizar una adecuada dispensacion de
medicamentos, es el profesional adecuado para realizar atencion primaria, tienen
la capacidad de dar mejor accesibilidad a nivel individual y poblacional. Para
garantizar un servicio de calidad se debe cumplir las necesidades del cliente,
logrando asi la satisfaccién, con la cual establecié la relacion entre el nivel de
atenciéon con la seguridad y satisfaccion de los clientes, este estudio fue
desarrollado en el enfoque cuantitativo contando con una muestra de 269 clientes.
Se utilizé el cuestionario, el primero de 20 items para captar la percepcion del
servicio y el segundo con 10 items. El 73% opina que presenta buena atencion
farmacéutica, en los resultados estadisticos no se logra observar una relaciéon con
significancia ya que el valor p>0,05. concluyéndose que la mayoria opinaron que
estan conforme con la atencién farmacéutica y presentan una insatisfaccion por la
poca actualizacién de equipos tecnoldgicos.

Galvan (2023) mencion6 que las capacidades con las que debe contar el
farmacéutico al momento de cumplir sus funciones son actitudes, valores y
destrezas para lograr mejorar la salud del usuario y la satisfaccion. Hoy en dia se
conoce que una mala atencion en la dispensacién, no ayuda, ya que los pacientes
no logran seguir un tratamiento adecuado perjudicando su salud. Se determiné la
atencion farmaceéutica en concordancia con la venia de los clientes de botica de la
ciudad de Huancayo. Se traté de un estudio tipo basico, trasversal, observacional.
Se trataba de un instrumento tipo encuesta que evalla el sistema de atencion
relacionado a la satisfaccion del cliente. Los datos indican que 47% de los
encuestados consideran la atencion farmacéutica buena, y el 53% menciona que
se encuentra satisfecho con la atencidn prestada, en los resultados estadisticos no
se logra observar una relacién con significancia, teniendo el valor de p>0,05. En
conclusién, son las dimensiones de empatia, seguridad y tangibilidad que los
clientes manifiestan como calidad en la atencion farmacéutica.

Porras y Saenz (2023) afirmaron que es un desafio constante en paises en
desarrollo como el nuestro dar la seguridad al paciente al no contar con
instalaciones médicas adecuadas, la seguridad del paciente puede verse

comprometida ante esta situacion resultando demora en la dispensacion de
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farmacos. El gran porcentaje de errores en la medicacion de produce en las etapas
de prescripcion y administracion. La satisfaccion es un elemento importante que es
considerado para lograr competitividad en la empresa, ya que con ello podemos
evaluar la confianza y satisfaccién que genera con los clientes. El poco acceso que
tenemos a medicamentos, el costo excesivo, la poca inversion publica y escases
de personal de salud en los diferentes centros médicos, genera el poco acceso a
los medicamentos logrando la insatisfaccion del servicio. Se determiné la relacion
de la forma de suministro con la satisfaccion de los que adquieren productos en
una farmacia del distrito de Lurigancho. Fue un estudio cuantitativo, descriptivo y
correlacional. Como instrumento, se empled la encuesta, con 20 items que median
los buenos procedimientos de dispensacion y 15 items que valoraban la
satisfaccion. Los diferentes resultados sefialaron que es el 87% de clientes que
consideraron un nivel medio de satisfaccion del paciente, en los resultados
estadisticos no se logra observar una relacion con significancia con el valor de
p=0.056 (p>0,05) que presenta una correlacién débil de r=0,130. Se determiné que
los altos niveles de dispensacion, incluso en la categoria orientada a la salud, no
estan correlacionados con los niveles medios de satisfaccion del cliente.

Lopez (2019) menciono que la funcion del quimico farmacéutico en la
actualidad estd tomando mayor importancia a nivel global, ya que en gran medida
es responsable del resultado del tratamiento farmacoldgico de cada paciente. La
dispensacién de medicamentos busca que la dosis y cantidad de los medicamentos
sean entregados de manera correcta. El paciente evalta el tipo de atencién en
funcion de cémo percibe y construye su propia perspectiva, que se utiliza para
medir su satisfaccion. Se tratdé de un estudio aplicando un método observacional,
descriptivo y transversal, con una muestra de 92 clientes. El instrumento fue el
llenado de encuestas con 32 items. Los resultados sefialan que 72% de los clientes
estan de acuerdo con la atencion brindada; y el 80% cumple con una adecuada
dispensacion, los resultados estadisticos indica que si existe relacion ya que se
obtiene un valor p=0.003. En conclusién, se encontré que durante la dispensacion
de medicamentos el cliente si logra tener satisfaccion de la atencion brindada.

Gala (2017) detall6 que el quimico farmacéutico en su desarrollo profesional
forma parte de la produccion de medicamentos, formulaciones quimicas

innovadoras, con la finalidad de entregar productos de calidad. La dispensacion



viene a ser la informacion correcta de los medicamentos, los efectos adversos que
pueden ocurrir sino se siguen las pautas, las condiciones que impiden el
desempefio adecuado de esta funcion, los recursos, conocimiento y actitudes del
personal. El estudio fue de tipo descriptivo, cuantitativo, correlacional y transversal.
La muestra fue de 50 participantes. Se utilizé un cuestionario de 20 preguntas para
analizar la dispensacion y otro de 20 preguntas para evaluar la satisfaccion. Los
hallazgos muestran una conexion favorable (r=0,73) entre las caracteristicas
predisponentes y dispensacion de los profesionales de la salud, demostrando la
existencia de una relacion clara entre la dispensacion y el placer del usuario.

Zuiiga y Salazar (2021) se preciso que, la labor del quimico farmacéutico al
realizarlo de manera correcta, mejora los resultados de la farmacoterapia de las
distintas enfermedades. Los profesionales encargados de la prescripcion deben
aplicar los conocimientos técnicos, cientificos y éticos el cual asegura un
diagnéstico y terapia adecuado. Para poder ver la viabilidad y sustentabilidad del
tipo de organizacion de salud, en consideracion a la satisfaccion del usuario. Se
evaluaron la prescripcion y dispensacion de los usuarios del centro médico naval.
Estudio de tipo cuantitativo, observacional y descriptivo. Se contd con una muestra
de 320 recetas. Se trataba de una lista de cotejo y un cuestionario sobre buenas
practicas de prescripcion y dispensacion. El 44% no cumple de manera satisfactoria
de la dispensacién y 75% si cumplen con la prescripcion. La conclusion es que, si
bien hay un cumplimiento minimo de las normas de dispensacion adecuadas, las
recetas se registran de forma precisa y automatica en el sistema de prescripcion;
en general, se siguen practicas de prescripcion excelentes.

Vasquez y Huanca (2021) en su investigacion sefialaron que la funcién de
gestion del quimico farmacéutico es mantener el inventario de medicamentos y para
lograr este proceso es fundamental realizar el requerimiento, distribucion y
dispensacioén, con la finalidad de cumplir con el tratamiento del paciente. El logro
de las expectativas de los ciudadanos puede servir como medida de la buena
calidad del sistema. La investigacion tipo bésico, corte transversal, prospectivo y
disefio correlacional. La muestra fue de 200 usuarios. El instrumento fue encuesta
y ficha de recoleccion, para las variables: satisfaccion del usuario y la importancia
del cumplimiento de la farmacoterapia. Los hallazgos sefialan que si presentan

relacion de 0.360 entre satisfaccion del usuario y dispensacion de medicamentos



con una significancia estadistica de valor p=0,000. En conclusion, la calidad de vida
del paciente esta directamente relacionado con la dispensacion adecuada.

Diaz y Ledn (2023) afirmaron que los quimicos farmacéuticos son
responsables de dispensar los medicamentos de acuerdo con las prescripciones.
La funcién de dispensacion se lleva a cabo a través de varios pasos desde la
recepcion de las recetas hasta la dispensacion final de los medicamentos para
garantizar la adecuada satisfaccion del cliente. La normativa peruana vigente dicta
la adecuada dispensacion de medicamentos, lo que llevo a considerar mejoras y
ampliacion de los conocimientos del personal. El estudio evalud la relacion de
dispensacion y expendio de medicamentos en los establecimientos farmacéuticos
de Villa el Salvador. Estudio descriptivo, corte transversal y disefio experimental.
La muestra fue 234 usuarios. Para medir la satisfaccién y los procesos de
dispensacion idéneos, se empled un cuestionario de 20 preguntas. El 56% cree que
la dispensacion de farmacos es satisfactoria, y no existe asociacion entre
satisfaccion y dispensacion con un valor p superior a 0,05. Se constatd que la
mayoria de los indicadores no se desempefia correctamente en la dispensacion y
dispensacion.

Barahona (2017) en su tesis explico que la dispensacién de medicamentos
se divide en fases con el propésito de suministrar a los ciudadanos productos
farmacéuticos, aparatos médicos y cosméticos de alta eficacia. La farmacia es muy
importante en la cultura moderna, ya que es un componente de la asistencia
sanitaria primaria. El estudio identifico los procesos que se aplican en la dotacion
de medicamentos en concordancia con la satisfaccion del usuario externo. El
estudio era tipo cuantitativo, transversal y descriptivo. La muestra fue 110 usuarios.
El instrumento era un cuestionario nominal con escala de Likert. El 90% no
completa los pasos de busqueda, preparacion, entrega y orientacion. Se puede
concluir que el personal no sigue los cinco pasos establecidos de buenas préacticas
de dispensacion.

Cabanillas (2020) afirm6 que una mala administracion de la medicacion por
parte del farmacéutico puede hacer fracasar la terapia del paciente, por lo que los
usuarios suelen quedar insatisfechos con la atencién, ya que el asesoramiento y la
informacion son insuficientes para finalizar el tratamiento. Para mejorar los servicios

de atencion sanitaria, es necesario considerar si se cumplen las expectativas de los



consumidores. Se trataba de un estudio descriptivo, no experimental y
correlacional. La muestra fue constituida por 310 usuarios. Los instrumentos
consistieron en dos encuestas validadas, una referida a la variable satisfaccion y
otra sobre practicas excelentes de dispensacion. El 99% de usuarios si cumplen las
buenas practicas de dispensacion, indican haberse sentido satisfechos con la
dispensacion y al realizar la relacion estadistica se obtuvo un valor de p=0,000 que
es un valor de p<0,05. De acuerdo con las aportaciones de este estudio, existe una
asociacion entre la efectividad de los métodos de dispensacion y satisfaccion de
los clientes.

Pacheco (2022) en su tesis, mencion6 que la finalidad principal de
dispensacion es garantizar la correcta administracion de la dosis y cantidad correcta
de dispositivos médicos segun los prescrito. Ademas, toda la informacién
proporcionada a los pacientes debe ser clara y precisa, y los profesionales deben
asegurarse de que los pacientes no experimenten molestias mientras toman la
medicacion. Las empresas farmacéuticas se esfuerzan por satisfacer las demandas
de sus compradores. Estudio realizado en un conjunto de farmacias del distrito de
Chorrillos, estableciendo la forma de dispensacion con las muestras de satisfaccion
de los que acuden a dichos negocios, para ello, siguio la metodologia cuantitativa,
correlacional, no experimental, transversal. La muestra fue de 200 individuos. Los
instrumentos fueron dos cuestionarios para satisfaccion y buenas practicas de
dispensaciéon. En este trabajo se constatdé que el 90% de las farmacias seguian
procedimientos de dispensacion excelentes en cuanto a recepcion y validacion de
las prescripciones, y que un 93% estaban satisfechas con la entrega de
medicamentos y que la asociacion estadistica se alcanzaba con un valor de
p=0,000, es decir, un valor de p<0,05. Segun las conclusiones de este estudio,
existe una relacion entre los métodos eficaces de dispensacion y la satisfaccion de
los clientes.

Silva (2021) fundamenté que los buenos meétodos de dispensacion se
esfuerzan por mejorar la utilizaciéon de los diversos productos, la dosis correcta y la
cantidad. En el momento de la dispensacion, todo el conocimiento suministrado por
el farmacéutico debe ser acertada y pertinente, garantizando la comprehension del
paciente. La satisfaccibn viene determinada por las apreciaciones de los
consumidores, que dependen de los servicios prestados. El objetivo fue determinar



la relacién entre la dispensacion y la satisfaccion de los usuarios de la farmacia San
Antonio de Padua. El estudio utiliz6 un método cuantitativo, nivel correlacional,
disefio no experimental y disefio transversal. La muestra fueron 100 personas. El
cuestionario fue el instrumento empleado para recoger informacién sobre las
variables de este estudio. Segun el estudio, el 90% de los consumidores valoraron
la conformidad con unas normas de dispensacion aceptables, y la prueba Rho de
Spearman arroj6é una correlacion de 0,572. Se constaté la existencia de su relacion
con los procedimientos de dispensacion y la satisfaccion del cliente.

Lucano (2018) en su tesis indicdé que el deber de dispensacion implica no
s6lo un acto fisico, sino también conocimientos especializados que ofrezcan
instrucciones sobre el uso adecuado de la medicacion. La manera en que los
trabajadores del sector atienden a los pacientes en los sistemas sanitarios actuales
esta evolucionando. La satisfaccion con el sistema sanitario se entiende como un
pilar de los servicios. Se analizo la relacién entre dispensacion de medicamentos e
insumos Y la satisfaccion en un establecimiento de salud en Cajamarca. El estudio
fue de caracter cuantitativo, correlacional, no experimental y transversal. La
muestra constaba de 369 personas. El MINSA validé el instrumento de encuesta
SERQUAL con 22 items. Se constatdé una relacion de 0,09, mostrando una
correlacion Rho con una fiabilidad del 99%. De acuerdo con los datos obtenidos,
existe una asociacién estadistica directa entre la dispensacion de medicamentos y
la satisfaccion de pacientes.

Fernandez (2022) aseverd que un pais debe contar con un servicio de salud
con buena dispensacién de medicamentos y atencion, con la finalidad de dar
bienestar a sus ciudadanos. En nuestro pais se observa centros médicos sin stock
de medicamentos, dispositivos médicos, esta situacién causa la insatisfaccion del
usuario, por ello busco la relacién entre la forma de dispensacion de medicamentos
y la satisfaccion de los consumidores en una farmacia de Lima Norte. El estudio fue
de naturaleza cuantitativa, descriptiva, correlacional, transversal y no experimental.
La muestra fue de 169 individuos. Se aplicaron dos encuestas, una sobre
dispensacién de medicamentos, con 17 items, y otra sobre satisfaccién, con 20
items. El 71% presenta un nivel eficiente de dispensacion del medicamento y el

nivel alto de satisfaccion fue de 66%; en el aspecto inferencial existio correlacion



positiva e intensidad alta (Rho=0,784). Este estudio descubrié que, si la sensaciéon
de satisfaccion es mayor, el suministro de medicamentos es eficiente.

Alva (2022) sefald que el proposito de las funciones del quimico
farmacéutico es velar por el empleo eficaz y eficiente de los distintos farmacos,
reduciendo los errores en su administracion, que estadisticamente son catalogados
como la principal causa de mortalidad en la ciudadania. La mayoria de los
establecimientos farmacéuticos no cuentan con personal dentro del horario
establecido, se enfocan en el precio de cada medicamento y en diversificar
campanfas, bonos con el objetivo de obtener mayores ingresos monetarios, dejando
de lado la mejora del nivel de atencion al paciente, se centré en el proposito de
conocer las buenas practicas en la atencion relacionado con la seguridad de los
consumidores de la localidad de Carhuaz. Empleo la secuencia cuantitativa de
diseiio no experimental, correlacional y transversal. La muestra fueron 150
individuos. EIl primer instrumento incluia 17 items, mientras que el segundo
contenia 20 items. El coeficiente Rho es 0,705, que indica un grado elevado de
significacion entre ambas variables. Este estudio concluye que los dos factores
estan relacionados.

Hernandez (2013) sefiald6 que en Colombia el sistema de salud es
responsable de brindar mecanismos de control que garanticen una atencion
personalizada, humana e integral al paciente segun estandares de calidad. La
dispensacion de medicamentos es una funcion que realizan todas las farmacias
publicas o privadas, con la finalidad de facilitar a los usuarios los medicamentos y
dejarlos satisfechos con informacion, cantidades e instrucciones de dosificacion. La
finalidad fue conocer la satisfaccion en la obtencion de medicamentos del usuario
gue demanda dentro de una organizacion de atencién de salud en una comuna. El
estudio fue observacional, transversal y de naturaleza descriptiva. La muestra fue
de 100 participantes. Los instrumentos aplicados fueron tres: encuesta aplicada a
usuarios, una encuesta aplicada para verificacion de estandares de habilitacion y
una guia observacional. Segun los resultados de esta investigacion, el 52% de toda
la poblacion califico la calidad de la atencion de regular a mala, mientras que el 48%
la calific6 de muy buena a buena. Este estudio indic6 que la dispensacion es un

componente de la satisfaccion en los centros sanitarios.
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Matute (2022) en su estudio indicé que, para mejorar los servicios médicos,
el gobierno a todos los niveles debe crear iniciativas que garanticen el empleo
idoneo de los farmacos. En su tarea de dispensacion, los quimicos farmacéuticos
incluyen actividades para adaptarse a las demandas de los usuarios, que se
evallan mediante encuestas y registros para garantizar que los usuarios reciban la
forma farmacéutica adecuada. En la actualidad, las farmacias son un aspecto
esencial de la atencién sanitaria, con el propésito de proporcionar medicamentos
seguros, eficaces y de gran calidad al publico. Analizaron si la dispensaciéon se
encuentra relacionada con la satisfaccion de quienes adquieren diversos
medicamentos en la ciudad de Guayaquil. Tipo de investigacion es descriptivo,
explicativo y correlacional. En el estudio participaron 110 ciudadanos. Se utilizo
como instrumento un formulario de observacién y una encuesta. En este estudio,
se encontré que la farmacia hospitalaria de 63 de 110 usuarios, el 90% de los
pacientes indicaron que no se cumplieron las fases de busqueda, preparacion del
medicamento, despacho del medicamento y asesoramiento; por otro lado, para la
variable dependiente satisfaccion, los indicadores més significativos son lealtad con
un valor de 85%, eficiencia en la transmision de la comunicacion y comunicacion
clara con un valor de 96%. Las encuestas revelaron que el usuario externo respeta
los indicadores recomendados en la dispensacion de medicamentos.

Arbelaez y Toaquiza (2016) precisaron que las peticiones de los
consumidores se miden mediante indices de satisfaccion que utilizan diversas
técnicas. El campo de la farmacia esté creciendo rapidamente, y esto se debe al
hecho de que los productos farmacéuticos son importantes para restaurar la salud
de las personas, por lo que el campo de la farmacia debe contener y tener a
disposicion todos los elementos basicos a fin de colmar la demanda de forma
satisfactoria en la farmacia de la Fundacion Samaritano Paul Martel. El tipo de
estudio fue cualitativo, cuantitativo y descriptivo. La muestra consistié en 125
individuos. El instrumento consistia en 20 items para expectativas, 20 items para
percepciones, con valores de escala Likert. En dicha encuesta, el 40% estaban
satisfechos, mientras que el 34% estaban insatisfechos. Presento diferencias entre
expectativas y percepciones en las categorias tangibles, capacidad de respuesta y
empatia, y las dimensiones fiabilidad y seguridad. Se comprobo que la satisfaccion

y la insatisfaccion eran bajas y medias, y que la diferencia entre percepciones y
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expectativas constituia una mala calidad de la asistencia en la totalidad de las
mujeres concordantes con la percepcidn de las personas mayores, asi como el nivel
educativo que determinan las diferencias en la satisfaccion alcanzada.

Mendoza y Ortiz (2018) sostuvieron que los quimicos farmacéuticos son
expertos que ayudan a cuidar la calidad y seguridad de distintos farmacos,
notificando medicamentos falsificados que contribuyen a los problemas de salud
publica. La atenciéon farmacéutica es un compromiso con los pacientes que
garantiza el uso adecuado de los medicamentos para optimizar la salud en el
ambito de la atencion inicial. Se evalu6 la forma como se entregan las solicitudes
de medicina en la Farmacia del Puesto de Salud Anterior Sandino. La aplicacion de
la investigacion es de caracter descriptivo y transversal. En ella intervinieron 210
sujetos. Para recopilar los datos empleé la encuesta y la observaciéon directa con
preguntas cerradas y abiertas. En este estudio se encontré deficiencia en es la
recepcion de la receta en un 100%, el resto de pasos difieren en diversas medidas
y que el grado de conocimiento en la dispensacion por parte del personal es nulo,
dando un resultado de 0% de conocimiento. El proyecto concluyé que existe
insatisfaccion de los pacientes ya que las indicaciones brindadas por el personal no
son suficientes para que el mismo tenga confianza que el producto que se
administra sea correcto en dosis y formas de tratamiento.

Garcia et al. (2012) refirieron que dispensar medicamentos implica no solo
acciones fisicas, sino también cuanto conocimiento tiene un profesional. Cada
dispensaciéon que se realiza debe evaluarse y tomar decisiones segun lo prescrito,
a menudo en condiciones de inquietud. Dispensar medicamentos y satisfacer las
necesidades de los pacientes es un requisito esencial de los servicios médicos
publicos o privados. Esto se logra haciendo un uso adecuado de la informacién y
mejorando todo lo indicado por el médico. Se evalu6 los procedimientos técnico y
administrativo en el sistema de atencion en el nosocomio Dr. Raul Vargas de la
ciudad de Nagarote. El tipo de investigacion es descriptivo, cualitativo y prospectivo.
Estuvo conformado por 161 usuarios. El instrumento fue por medio de guias, una
ficha que se aplicd al personal y al usuario. El 81% de los consumidores estan
satisfechos con la atencion e informacion sobre los medicamentos suministrados,
mientras que 19% estan insatisfechos. Concluye que la satisfaccion de los usuarios

fue eficiente segun la guia realizada, pero en la observacion de este paso es
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deficiente por falta de conocimiento del usuario al no saber que este es una funcién
del dispensador.

En cuanto al analisis de las bases teoricas de las Buenas practicas de
dispensacion, se concibi6 que es una funcion puramente farmacéutica, que
comienza con la aceptacion de la receta emitida por el profesional autorizado,
culminando con la entrega y recepcién de lo que se prescribié para el tratamiento,
en la que se proporciona informacion sobre el uso, la interaccion, los efectos
adversos y la correcta conservacion de los farmacos. (MINSA,2017). De la misma
forma se definid que las buenas practicas de dispensacion (BPD) constituyen
disposiciones que van a garantizan el uso correcto de los farmacos. Una
dispensacién correcta asegura que el medicamento se suministra al usuario en la
dosis y cantidad adecuadas, con instrucciones claras sobre cémo utilizarlo y
almacenado en un recipiente que mantenga su calidad. (MINSA, 2017)

En otro fundamento Vera (2020) sefialé que la dispensacion es dar a conocer
las propiedades beneficiosas y los riesgos, de esta forma educar al paciente acerca
de los riesgos al tomar farmacos sin prescripcién médica, asi como alternativas de
menor costo, coincidiendo con Gonzales et al. (2018) quien aludi6 a la idea de que
la dispensacion implica algo mas que la entrega del farmaco; el quimico
farmacéutico tiene el potencial de ejercer una influencia en la estabilidad emocional
de los ciudadanos que acuden al servicio de forma oportuna, asimismo para
Albarracin (2018) la participacién del quimico farmacéutico es la forma parte del
equipo de salud y ha contribuido a mejorar la utilizacion de medicamentos,
mejorando calidad y el uso correcto por parte de los usuarios, con la finalidad de
obtener resultados favorables en el tratamiento.

Del constructo anterior, se derivan las dimensiones: recepcion y validacion
de receta, que se define como un procedimiento administrativo que debe realizarse
con amabilidad y cortesia, verificar si esta escrita con letra legible y clara. En la
validez, comprobar si la prescripcidén es legitima y que recoja toda la informacion
necesaria. En la dimension, analisis e interpretacion de receta, se conceptla que
este nivel es exclusivo para el profesional farmacéutico en la que incluye lectura 'y
comprension de escrito en la prescripcion. La funcion que debe de cumplir es
interpretar claramente que farmacos estan siendo recetados de acuerdo al

diagndstico, que médico, o que paciente, donde y cuando se realizé la prescripcion.
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La dimension preparacion y seleccién de productos para su entrega, se
concibe como la funcion del profesional responsable procede a identificar los
farmacos y procede a verificar aspectos organolépticos, envases primarios y
secundarios, para garantizar la calidad del producto. Asimismo, en la dimension
entrega de los productos, es precisada cuando los productos deben entregarse con
instrucciones claras que se considere conveniente. Como profesional mantener la
confidencialidad de ciertos tipos de medicamentos al momento de la entrega.
Respecto a la dimension registros, se menciona que el farmacéutico realizara el
registro de todos los medicamentos y productos sanitarios, todo esto es importante
para una administracion adecuada. El registro tiene que cumplir las pautas de la
normativa vigente.

En el andlisis tedrico de la satisfaccion, desde los afios setenta se debate
sobre la satisfaccion del usuario, que se ha llegado a caracterizar como un estado
de animo que representa respuestas emotivas, intelectuales y materiales a una
demanda. Hernandez (2011), por ello, se considera el factor que nos va ayudar
medir el grado de interaccién entre el quimico farmacéutico y el usuario, se
considera que los motivos para conocer el nivel de satisfaccion son porque es mas
seguro que un usuario satisfecho cumpla con la recomendacion respecto a su
farmacoterapia. Esta variable es importante en la atencién porque permite recoger
informacion sobre la valoracion colectiva o individual de los servicios prestados.
Garcia (2014)

Siguiendo esta tematica, en los procedimientos de la salud, la satisfaccion
es crucial en la gestion de la calidad porque empuja a mejorar nuestras expectativas
y requisitos de rendimiento. (Dutka, 1994).

Vavra (2000) indicé que la satisfaccion es la reaccion emocional del cliente
a su valoracién de la experiencia, las expectativas del producto y el rendimiento
observado tras el uso del producto en la organizacion. La conformidad del cliente
influye en futuras conexiones, como la repeticion de la compra y la disposicion a
recomendarlo. Sin embargo, se encuentra que Parasuraman et al. (1985) ya habian
desarrollado la herramienta SERVQUAL, un cuestionario de escala
multidimensional utilizado en el a&mbito sanitario con el fin de medir el nivel de
satisfaccion con la calidad del servicio. Se trata de un modelo tedrico de calidad de

servicio que nos ayuda a distinguir entre expectativa y percepcion.
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El instrumento consta de una serie de preguntas divididas en cinco
dimensiones, que son las siguientes: fiabilidad, que se trata de prestar el servicio
prometido con precision, en el plazo previsto y de forma fiable, donde la empresa
debe cumplir sus afirmaciones sobre entrega, métodos de reclamacion y trato
preferente. También la sensibilidad, que comprende la calidad de la informacién, la
disponibilidad de la atencion y el tiempo de dispensacion. Asimismo, la seguridad,
gue es el conocimiento solido y cortesia por parte del empleado, tiempo suficiente
para responder dudas, respeto por la confidencialidad e infundir confianza.

Cabe precisar que también analiza la empatia, que consiste en ofrecer a los
usuarios interés, amabilidad, una atencién individualizada y comprende las
necesidades del usuario. Asi mismo se considero los elementos tangibles que es
el impacto visual del ambiente, instalaciones adecuadas, orden, limpieza y zona de

espera adecuada.
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ll. METODOLOGIA
3.1. Tipo y disefio de investigacion

El presente estudio corresponde al tipo basica, ya que en concordancia con
Cordero (2009) el propésito es incrementar diversos conocimientos obtenidos,
luego del trabajo de campo, que en este motivo es el andlisis de las buenas
practicas relacionadas a la satisfaccion dentro de una particularidad de estudio.

De la misma forma lo anterior se sostiene en los fundamentos del enfoque
cuantitativo como lo sefialé6 Hernandez et al. (2010), en la cual, la estrategia de
investigacién cuantitativa, mide las caracteristicas de datos de forma objetiva. En
ese orden de ideas se considero el disefio no experimental referido por Hernandez
et al. (2010) la metodologia de investigacion no experimental hace hincapié en que
las variables no se modifican intencionadamente, sino que se observan los sucesos
en su entorno natural y luego se analizan. Asimismo, en funcion al aporte de
Hernandez et al. (2010) se realiz6 el estudio a nivel correlacional ya que trata de
determinar la relacion que existe entre una 0 mas ideas, permitiendo conectar
variables, lo mismo fundamento Arias et al. (2021) considerando que la recoleccién
de datos fue transversal, y la caracteristica principal es que la realizan en la primera
instancia, por lo que no hay seguimiento.

3.2. Variables y Operacionalizacién

Variable 1: Buenas précticas de dispensacion

Definicion conceptual: Es la funcion que se cumple respetando el tramite
de caracter técnico administrativo previsto en el reglamento, considerando como
base esencial la responsabilidad ética profesional para con el usuario.
(MINSA,2017)

Definicion operacional: Es la percepcion que se evalla desde el momento
gue el farmacéutico recibe la receta para atender con eficiencia el medicamento
solicitado por el usuario. Presentaron cinco dimensiones las cuales son: indicadores
de la dimension recepcion y validacion de receta: presentacion y datos de la receta.
Indicadores de dimension de analisis e interpretacién de la receta: adecuada
interpretacién, experiencia profesional y medicamentos alternativos. Indicadores de
dimensién de preparacion y seleccion de los productos: Condiciones fisicas del
producto y tiempo necesario. Indicadores de dimension de entrega de producto:

entrega de medicamentos, informacion, conocimiento y resuelve dudas.
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Indicadores de dimension de registros: registros detallados y apuntes adicionales y
la medicion se realizé mediante una escala de medicion ordinal

Variable 2: Satisfaccién del paciente

Definicion conceptual: Vavra (2000) defini6 como la satisfaccion forma
parte de la gestidon de la calidad. El cliente conduce al mejoramiento de la calidad
al fijar expectativas, pautas y exigencias del rendimiento.

Definicién operacional: Se considera el resultado del trato al usuario, y de
esta manera mejorar los servicios de salud. Las dimensiones que se consideran
son cinco: indicadores de dimension de fiabilidad: proporcionar los servicios
prometidos, confiabilidad en el manejo de los problemas, realizar bien los servicios
y prestar servicios en el tiempo prometido. Indicadores de dimension de
sensibilidad: mantener informado a los clientes, servicio rapido, voluntad de ayudar
a los clientes, disponibilidad para responder a las solicitudes. Indicadores de
dimensién de Seguridad: infundir confianza a los usuarios, hacer que los clientes
se sientas seguros, corteses, conocimiento para responder preguntas. Indicadores
de dimensién de empatia: atencién individualizada, tratan a los clientes con carifio,
tener en cuenta el mejor interés del cliente, comprender las necesidades del
usuario. Indicadores de dimensién de elementos tangibles: Equipo moderno,
instalaciones visualmente atractivas asociados con el servicio, empleados
apariencia pulcra y profesional, siendo evaluado a través de una escala de medicién
ordinal.

3.3. Poblacion, muestray muestreo

En este caso viene ser un conjunto de elementos que poseen algunas
caracteristicas que se quiere estudiar. Los sujetos de estudio puede ser personas,
animales y registros meédicos. (Ventura et al. 2017), en ese término, la poblacion en
esta investigacion fue de 133 pacientes que son atendidos en la clinica Santo
Tomas de Aquino.

Criterio de inclusion: Pacientes de sexo femenino y masculino, mayores a
20 afios y Personas con consentimiento informado.

Criterio de exclusién: Pacientes con edades menores a 19 afios y
Pacientes que no desean patrticipar.

Muestra: Estuvo conformada por 100 pacientes de la clinica. Lopez (2004)

califica a la muestra como parte representativa de la poblacion.
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Unidad de Analisis: Un paciente de la clinica.

3.4. Técnicas e instrumentos de recoleccién de datos

Técnica

El cuestionario para la variable independiente fue basado, en el Manual de
Buenas Practicas de Dispensacion aprobado por la Resolucion Ministerial N°013-
2009-MINSA, de esa forma para la variable satisfaccion del usuario fue adaptado
por el modelo SERVQUAL de Parasuraman et al. (1985), ambas variables
presentaron dimensiones e indicadores las cuales fueron utilizadas para elaborar
los cuestionarios.

Instrumento 1: Nombre: Buenas Practicas de Dispensacion de
medicamentos

Autor: Manual de buenas practicas de dispensacion de Resolucién
Ministerial N°013-2009/MINSA (2009)

Adaptado por: Tinco Carrasco, Liseth Zulma

Aplicacién: Aplicada por el investigador

Dimensiones: Recepcion y validacion, analisis e interpretacion, preparacion
y seleccion de productos, de los registros, entrega de productos e informacion.
Instrumento: Cuestionario de preguntas cerradas.

Nro. de items: 19

Escala: Nunca (1), a veces (2), algunas veces (3), casi siempre (4), siempre
)

Instrumento 2: Nombre: Satisfaccion del paciente

Autor: Modelo SERVQUAL de Parasuraman et al. (1985)

Adaptado por: Tinco Carrasco, Liseth Zulma

Aplicacion: Aplicada por el investigador

Lugar de aplicacion: Clinica Santo Tomas de Aquino

Dimensiones: Fiabilidad, capacidad de respuesta, seguridad, empatia y
elementos tangibles.

Nro. de items: 19

Escala: Nunca (1), a veces (2), algunas veces (3), casi siempre (4), siempre

(5)
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Validez: La validez del instrumento fue respaldada por el juicio experto de
tres personas y se uso el coeficiente V de Aiken. Hernandez et al. (2010) es el grado
en que un instrumento mide la variable que pretende medir.

Confiabilidad: Una encuesta piloto es el método que produce resultados
consecuentes y consistentes; cada vez que se aplica, hay que ser preciso en lo que

se mide.

3.5. Procedimiento

Para validar los instrumentos se recurrié a la validacion por expertos. Tras
obtener el permiso necesario de la clinica para realizar las encuestas a los
pacientes, informarles sobre el proyecto de estudio y solicitar su participacion, todos

los datos obtenidos se evaluaron con el procesador informatico SPSS.

3.6. Método de anélisis de datos

Los resultados recogidos se analizaron en Excel y en el programa estadistico
SPSS mediante un método informatizado. Se empled la herramienta Rho de
Spearman para establecer la existencia de una asociacion de variables con un nivel

de significacion del 5%.

3.7. Aspectos éticos

Norefia et al. (2012) los criterios de ética que se tomaron en cuenta fueron:
los participantes aceptaron ser informantes, comprendieron sus derechos y
obligaciones, y se les informé de la proteccion de su identidad como informantes de
valor. En la misma se considerd la originalidad, pues la construccion del documento
se baso en referencias que se encuentran debidamente sustentadas, asimismo, se
establecieron las caracteristicas de cuidado y rigor dentro del reglamento de

trabajos de investigacion
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IV. RESULTADOS
Estadistica descriptiva
Variable 1: Buenas practicas de dispensacion

Tabla 1
Distribucion de frecuencia de la variable Buenas practicas de dispensacion en el
servicio de farmacia de la Clinica Santo Tomas de Aquino,2023.

Fi %
Buenas practicas de Bajo 33 33
dispensacion Medio 43 43
Alto 24 24

Total 100 100

Fuente: Elaboracion propia

Figura 1.
Distribucién del porcentaje de la variable Buenas practicas de dispensacién en el
servicio de farmacia de la Clinica Santo Tomas de Aquino,2023.
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Los resultados expuestos, muestran una predominancia del 43% que opino
gue las buenas précticas de dispensacion son de nivel medio, y para un 24% es de
nivel alto, contrario a ello el 33% sefalo que el nivel es bajo en el servicio de

farmacia de la institucion analizada como medio de alcanzar datos

Respecto a los resultados de las Dimensiones de las Buenas practicas de

dispensacion se encontraron que:
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Dimension 1: Recepcién y validacidon de la receta
Tabla 2

Distribucién de frecuencia de las dimensiones de las buenas practicas segun los

encuestados.
Analisis e Preparaciony  Registros Entrega de
Recepciébny interpretacién seleccion de los los
validacion de  de la receta productos para productos
Dimensién la receta Su entrega
Nivel Fi % Fi % Fi % Fi % Fi %
Bajo 39 39.0 31 31 36 36 55 55 50 50
Medio 42 42.0 45 45 46 46 28 28 25 25
Alto 19 19.0 24 24 18 18 17 17 25 25
Total 100 100.0 100 100.0 100 100.0 100 100.0 100 100

Fuente: Elaboracion propia

Figura 2
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En la tabla y figura, el ordenamiento de los datos muestra que en la
dimensidén Recepcién y validacion de la receta predomina el nivel medio segun el
42% de la poblacion, de igual forma en la dimensién analisis e interpretacion de la
receta para el 45% es nivel medio, asimismo, en la dimension preparacion y
seleccion de los productos a decir del 46% es de nivel medio, en cambio en la
dimensién registros, predomina el nivel bajo segun percibe el 55% de la muestra
casi similar se observa en la dimensidn. Entrega de los productos que para el 50%
es de nivel bajo.
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En los resultados de la Satisfaccidon del paciente
Tabla 3
Distribucién de frecuencia de la variable satisfaccion del paciente en el servicio de

farmacia de la Clinica Santo Tomas de Aquino,2023.

Fi %

. . Bajo 30 30
S:(t:lisefr?tc;mon del Medio 49 49
P Alto 21 21

Total 100 100

Fuente: Elaboracion propia

Figura 3
Distribucién del porcentaje de la variable satisfaccion del paciente en el servicio de

farmacia de la Clinica Santo Tomas de Aquino,2023.
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Los datos muestran una predominancia del nivel Medio percibido por el 49%
de los encuestados como forma de satisfaccion por la atencion recibida, mientras
gue un 21% sefialo que su satisfaccion es alto, lo contrario se aprecia en un 30%
gue sefalo que su satisfaccion es de nivel bajo en el servicio de la entidad

farmacéutica

Respecto a los resultados por dimensiones, se presentan en forma integrada

en base a los niveles captados de los encuestados
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Tabla 4
Distribucién de frecuencia de las dimensiones de satisfaccion segun los

encuestados.

Elementos
Dimension Fiabilidad Sensibilidad Seguridad Empatia tangibles
Nivel Fi % Fi % Fi % Fi % Fi %
Bajo 31 31 45 45 32 32 40 40 46 46
Medio 48 48 33 33 a7 a7 30 30 24 24
Alto 21 21 22 22 21 21 30 30 30 30
Total 100 100.0 100 100.0 100 100.0 100 100.0 100 100

Fuente: Elaboracion propia

Figura 4
Distribucién de frecuencia de las dimensiones de satisfaccibn segun los
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Los datos de las dimensiones de la satisfaccion de los pacientes, muestran
gue la dimensién fiabilidad para el 48% es de nivel medio, esto mismo se reitera en
la dimension seguridad con el 47% de encuestados que asignan el nivel medio,
muy diferente se observa que en la dimension sensibilidad el 45% percibe que es
bajo, asimismo la dimension empatia a decir del 40% es Bajo y en la dimension
elementos tangibles para el 46% es Bajo, lo que refleja las condiciones emitidas en

la descripcion de la realidad que indujo a este estudio
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Estadistica inferencial
Para la prueba de hipodtesis se previo analizar datos bajo el 95% de
confianza, estableciendo un nivel de 0,05 de significancia.
En la prueba de hipoétesis general
Hi: Existe relacion entre las Buenas Practicas de dispensacion y la satisfaccion del
paciente en el servicio de farmacia de la Clinica Santo Tomas de Aquino.
Ho: No existe relacion entre las Buenas practicas de dispensacion y la satisfaccion

del paciente en el servicio de farmacia de la Clinica Santo Tomas de Aquino.

Tabla 5
Relacion entre Buenas Practicas de Dispensacion y satisfaccion del paciente en el

servicio de farmacia de la Clinica Santo Tomas de Aquino, 2023.

Buenas practicas de Satisfaccion del
dispensacion paciente
Coeficiente de correlacion 1.000 0.127
rho Spearman
Sig. (bilateral) 0.209
N 100 100

Fuente: Elaboracion propia

El resultado muestra un coeficiente de correlacién 0,127 y un nivel de
significancia de 0,209 (p>0.05) determinando que no existe correlacion entre los
datos analizados, por tanto, se rechaza Ho confirmando que las buenas préacticas
de dispensacion no se relacionan con los niveles de satisfaccion de los pacientes

gue concurren a la mencionada entidad farmacéutica
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Hipotesis Especifica 1
Hi: Existe la relacion entre recepcion y validacion de la receta con la fiabilidad del
paciente en el servicio de farmacia de la clinica Santo Tomas de Aquino.
Ho: No existe la relacién entre recepcion y validacion de la receta con la fiabilidad

del paciente en el servicio de farmacia de la clinica Santo Tomas de Aquino.

Tabla 6
Relacion entre recepcion y validacion de la receta con la fiabilidad del paciente en

el servicio de farmacia de la clinica Santo Tomas de Aquino.

Recepcién y validacion de la

Fiabilidad
receta
Coeficiente de correlacion rho 1.000 0.067
Spearman
Sig. (bilateral) 0.510
N 100 100

En este andlisis, se hallo el coeficiente de correlacion ,067 con un nivel de
significancia 0,510 superior a 0.05 demostrando que no existe relacion entre las
dimensiones recepcion y validacion de la receta con la fiabilidad, en consecuencia,

se rechazo6 la Ho
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Hipotesis Especifica 2
Hi: Existe la relacion entre analisis e interpretacion de la receta con la sensibilidad
del paciente en el servicio de farmacia de la clinica Santo Tomas de Aquino.
Ho: No existe la relacién entre andlisis e interpretacion de la receta con la
sensibilidad del paciente en el servicio de farmacia de la clinica Santo Tomas

de Aquino.

Tabla 7
Relacion entre andlisis e interpretacidon de la receta con la sensibilidad del paciente

en el servicio de farmacia de la clinica Santo Tomas de Aquino.

Andlisis e interpretacion de la

Sensibilidad
receta
Coeficiente de correlacion rho 1.000 .294**
Spearman
Sig. (bilateral) : 0.003
N 100 100

Fuente: Elaboracion propia

En el reporte se observa que el valor de p=0.003 (p<0.05) demostrando que
existe relacion directa entre las dimensiones andlisis e interpretacion de la receta
con la sensibilidad, con un coeficiente de correlacion (r=0.294) precisando que se

trata de una relacién positiva baja.
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Hipotesis Especifica 3
Hi: Existe la relacion entre preparacion y seleccion del producto con la seguridad
del paciente en el servicio de farmacia de la Clinica Santo Tomas de Aquino.
Ho: No existe la relacion entre preparacion y seleccion del producto con la seguridad

del paciente en el servicio de farmacia de la Clinica Santo Tomas de Aquino.

Tabla 8

Relacién entre preparacion y seleccion del producto con la seguridad del paciente
en el servicio de farmacia de la Clinica Santo Tomas de Aquino.

Preparacion y seleccion del producto Seguridad
Coeficiente de correlacion 1.000 0.145
Sig. (bilateral) 0.150
N 100 100

Fuente: Elaboracion propia
Los datos especifican que el valor de p=0.150 (p>0.05) estableciendo que

no existe relacion entre las dimensiones preparacion y seleccion del producto con

la seguridad, en consecuencia, se rechazo Ho.
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Hipotesis Especifica 4
Hi: Existe la relacion de los registros con elementos tangibles del paciente en el
servicio de farmacia de la Clinica Santo Tomas de Aquino.
Ho: No Existe la relacion de los registros con elementos tangibles del paciente en
el servicio de farmacia de la Clinica Santo Tomas de Aquino.
Tabla 9
Relacién de los registros con elementos tangibles del paciente en el servicio de

farmacia de la Clinica Santo Tomas de Aquino.

Registros Elementos tangibles
Coeficiente de correlacion 1.000 0.150
Sig. (bilateral) . 0.137
N 100 100

Fuente: Elaboracion propia

Los datos especifican que el valor p=0.137 (p>0.05) estableciendo que no
existe relacion entre las dimensiones preparacion y seleccion del producto con la

seguridad en consecuencia, se rechaz6 Ho.
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Hipotesis Especifica 5
Hi: Existe la relacion de entrega de producto con la empatia del paciente en el
servicio de farmacia de la Clinica Santo Tomas de Aquino.
Ho: No Existe la relacién de entrega de producto con la empatia del paciente en el

servicio de farmacia de la Clinica Santo Tomas de Aquino.

Tabla 10

Relacion de entrega de producto con la empatia del paciente en el servicio de
farmacia de la Clinica Santo Tomas de Aquino.

Entrega de producto Empatia
Coeficiente de correlacion 1.000 -0.094
Sig. (bilateral) : 0.350
N 100 100

Fuente: Elaboracion propia

Los datos especifican que el valor p=0.350 (p>0.05) estableciendo que no
existe relacion entre la entrega de producto con la empatia del paciente en

consecuencia, se rechaz6 Ho.
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V. DISCUSION

De lo actuado en el campo de estudio, se encontré que, el 43% de los
pacientes indica un nivel medio de buenas practicas de dispensacién. Esto difiere
a lo reportado por Zapata y Manco (2021) quienes realizaron su estudio en una
Botica en la zona de Cafete, concordante con Galvan (2023) quien realizo su
estudio en una conocida entidad farmacéutica de la region de Huancayo, dado que
los valores reportados en dichos estudios fueron buenos en un 73% y 43%
respectivamente. La diferencia entre estos estudios y los hallazgos de la presente
investigacion se deben a distintos factores. En ese sentido, ambos estudios fueron
realizados en cadenas de boticas privadas. Ello hace una gran diferencia al ser
instituciones privadas son distintos filtros que manejan al momento de la contrata y
capacitacion del personal. Ademas, Zapata y Manco (2021) y Galvan (2023)
utilizaron un instrumento adaptado para areas urbanas, a diferencia de nuestro
estudio que utiliza un instrumento disefiado exclusivamente para la clinica.

Respecto al resultado de la primera dimension, se encontré que el 42% es
medio, estos resultados difieren con Diaz y Ledn (2023) donde los valores
reportados fueron que el 72% no cumple de manera adecuada con esta etapa, en
establecimientos farmacéuticos de Villa el Salvador. Esta similitud puede deberse
a que no se cuenta con el personal preparado para que pueda desarrollar esta
actividad y es posible que la carga laboral influya en esto. Como indica el MINSA
(2017) es este proceso donde el personal debe realizar su funcién con amabilidad
y cortesia. También, estos resultados discrepan con el estudio de Alva (2022) en
su estudio realizado en una provincia, en la necesidad de generar conocimientos
sobre la forma de atencion en una cadena de farmacias, encontré que el 75% de
los consumidores precisaron su alta calidad, asi como validacion de la receta es
buena 73%. El instrumento utilizado fue encuesta. La diferencia de este estudio se
debe a distintos factores. El estudio fue realizado en el area urbana de Carhuaz, el
instrumento utiliza una distinta escala de calificacion, la muestra es diferente y por
ultimo su criterio de inclusion fue usuarios con receta médica lo cual facilito la
obtencion de resultados positivos. Lo que nos permite afirmar que el personal logra
darse a abasto a la carga laboral, ejercida por la propia presion de los usuarios.

Siguiendo el andlisis de datos sobre la receta se encontré que el 45% medio

y el 19% alto, estos resultados difieren con Alva (2022) donde resultados fueron
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gue el 75% sindica como bueno y 73% considera regular 2%, estas diferencias
pueden deberse a la falta de conocimiento del personal, la capacidad de sugerir
alternativas al no generar un trato mas cercano con el paciente y la recargada labor.
Como indica Vera (2020) la labor del quimico farmacéutico es dar a conocer las
propiedades beneficiosas y los riesgos, de esta forma educar al paciente acerca de
los riesgos al tomar farmacos, asi como alternativas de menor costo. Los resultados
de estos estudios muestran cercania con el trabajo de Mendoza y Ortiz (2018), cuya
investigacién se realizd, en base a encuesta, sus valores fueron que 80% presenta
adecuada interpretacion de la receta y 20% no. Pudiendo afirmar que estas
diferencias se deben a distintos factores. Al no presentar facilidad de comunicacion
con el paciente por su falta de conocimiento, los items utilizados fueron distintos y
los indicadores utilizados fueron elaborados en base al puesto de salud.

Los resultados de la dimensién preparacion y seleccién fueron 36% bajo y el
46% medio, estos resultados difieren con el trabajo de Alva (2022) quien reporto
gue el 75% de consumidores estan muy satisfechos calificando como buena 63%
y regular 12%. Esto se debe a distintos factores que se presentaron. La escala de
calificacion del cuestionario fue distinta, su criterio de inclusién en su poblacion fue
de usuarios solo con receta médica. Es por ello que Mendoza y Ortiz (2018) afirman
gue los quimicos farmacéuticos son expertos que ayudan y orientan sobre las
formas de adquisicion, traslado, resguardo y consumo de las medicinas obtenidas

Los resultados de nuestra investigacién sobre la dimension registro se
encontré que el 55% bajo, estos hallazgos se asemejan al estudio de Diaz y Ledn
(2023) quienes realizaron su estudio en los establecimientos farmacéuticos de Villa
el Salvador, considerando las variables de dispensacion y expendio de
medicamentos. El instrumento que utilizaron fue cuestionario. Los valores
reportados fueron 61% no cumple adecuadamente este proceso. Se puede afirmar
gue lo obtenido se debe al tener semejanza en los items, estos hallazgos confirman
gue no se estéa logrando capacitar de manera adecuada al personal con la lectura
del Procedimiento operativo estandarizado (POE) y es posible que el usuario al ser
muy demandante el personal no se da abasto para ejercer sus actividades.

Los resultados de la dimensién entrega de los productos fueron 50% bajo y
25% medio, estos hallazgos difieren de Alva (2022) quien encontrd niveles altos

75% Muy Bueno afirmando que la entrega de farmacos debe darse con
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instrucciones claras para que esta etapa del proceso de dispensacion se cumpla.
Estas diferencias se presentan por distintos factores. No existe una dispensacion
activa de los medicamentos y una rotacion adecuada de los productos que
simplifique el proceso.

De la misma forma se ha encontrado que el 49% de los pacientes refiere
como medio el grado de satisfaccion, esto se debe a que no se esta cumpliendo de
manera adecuada con las etapas de dispensacion. Estos resultados discrepan con
los estudios de Lucano (2018) quien realiz6 sus estudios en una localidad de
Cajamarca en la misma hallé resultados diferentes donde 73% de los pacientes
atendidos, refieren que estan satisfechos y el 27% no lo estan. Esto se diferencio
por distintos factores. Los items utilizados fueron de menor cantidad. Todo ello
evidencia que la satisfaccion de los usuarios al recoger su medicacion no es
aceptable, lo cual nos indica que se debe tomar mayor detalle en la atencion para
gue el usuario este verdaderamente bien con el servicio. Lo cual concuerda por lo
mencionado por Vavra (2000) que la satisfaccion es la reaccion emocional del
cliente a su valoraciébn de la experiencia, las expectativas del producto y el
rendimiento observado tras el uso del producto en la organizacion. Asi mismo, Diaz
y Ledn (2023) en su estudio donde se encontrd, 53% de los encuestados quedaron
muy satisfechos, seguido de 45% satisfechos con la respectiva atencién. Esto
difieren por distintos factores. Su criterio de inclusion de su muestra fueron usuarios
con receta médica lo cual facilito ciertas etapas de la funcion administrativa en el
suministro de lo solicitado para el tratamiento correspondiente.

Con respecto a las dimensiones de variable satisfaccién la mayoria de los
usuarios perciben bajo la fiabilidad en 31%, empatia 40% y seguridad en un 32%,
estos resultados difieren del estudio de Diaz y Ledn (2023) realizaron una
investigacién donde obtuvieron buenos resultados con respecto a cada dimensién,
lograron ser satisfechos. De la misma manera con Zapata y Manco (2021) quienes
realizaron su estudio con las caracteristicas de la satisfaccion y el tipo de servicio
gue perciben los clientes, obtuvieron resultados positivos en fiabilidad 52%,
seguridad 58% y empatia de 67%. Llegando a la conclusion de que en todo el
establecimiento el usuario no se siente que le presten el servicio prometido en el
plazo previsto de entrega, no cuenta con la calidad de informacion esperada e

infundir confianza al momento de ser atendido.
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Los resultados de la dimensién de variable satisfaccion los usuarios perciben
bajo en elementos tangibles con 46%, siendo muy distinto a la investigacion de Alva
(2022) donde indica un resultado de 62% muy satisfechos, podemos decir que al
establecimiento le hace falta un impacto visual en el ambiente.

Con respecto a la prueba de hipétesis de la variable buenas practicas de
dispensacion y el grado de satisfaccion, no presentaron correlacion al ser p=0.209
(p>0.05) este resultado es similar al estudio de Diaz y Ledn (2023) que presentan
p=0.730 (p>0.05) no existe relacion entre las variables nivel de satisfaccion y la
dispensacién-expendio, concluyendo que los servicios de farmacia cumplen con
realizar las buenas préacticas, en salvaguarda de la salud publica. Los resultados
difieren con Alva (2022) quien demostré correlacion entre de ambas variables
tienen un valor alto de significancia p=0.000 (p<0.05), estos hallazgos contrastan
con los de Véasquez y Huanca (2021) que muestran sus resultados con p=0.000
(p<0.05), por lo que, al encontrar sostenimiento entre las variables con una relacion
de significancia de 0.360, con respecto satisfaccion el usuario y dispensacion de
medicamentos.

Con respecto a los resultados de relacion entre recepcion y validacion de la
receta con la fiabilidad del paciente en el servicio de farmacia indica que este no
presenta relacion al tener el valor de p=0.510 (p>0.05), esto difiere a lo mencionado
por Cabanillas (2020) en su investigacion indica que si presenta una relacion
estadistica entre ellas. Asimismo, Fernandez (2022) en su analisis de la dimensién
fiabilidad, identifico correlacion positiva (p<0.05), lo cual denota que el usuario
siente recibir una atencion adecuada e informacion. Estos estudios difieren por
distintos factores, que consideran para la correlacion solo a una de las variables y
no trabajan con todas sus dimensiones, lo que hace tener un resultado mas amplio
y poco especifico. Estos resultados se dieron por el cumplimiento de todos los
criterios indicados por ley y la vez el profesional quimico coloco en practica sus
conocimientos adquiridos para validar y asegurar lo indicado en receta médica.

Los resultados encontrados sobre correlacion entre andlisis e interpretacion
de la receta y sensibilidad obtuvimos el valor de p=0.003 (p<0.05), que significa
gue, establece una correlacion, lo cual concuerda con las conclusiones emitidas
por Silva (2021) que en sus resultados presentd una significancia p=0.000 (p<0.05),

en la misma se concatena las percepciones de buena atencion y de la tranquilidad
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de haber alcanzado lo que requiere para su tratamiento, asi los resultados de
Cabanillas (2020) muestra que si existe relacion estadistica entre las dimension ya
gue el valor de significancia obtenida fue menos a 0.05, se puede afirmar que el
guimico farmacéutico garantiza que los medicamentos prescritos concuerden con
el diagndstico del paciente, de esta formar brindar seguridad y confianza en su
tratamiento, la correcta realizacion de esta etapa va a permitir una correcta
dispensacion.

En lo que respecta a los resultados de relacion entre preparacion y selecciéon
del producto con la seguridad del paciente se hall6 una correlacién negativa al tener
el valor de, estos resultados difieren de Fernandez (2022) cuyo analisis demostré
la existencia de relacion positiva, precisando que los usuarios siente que es
prioridad esta dimension para la organizacion comercial, brindado confianza y
privacidad, asi los resultados Cabanillas (2020) detalla que sus usuarios perciben
una buena satisfaccion en el momento de tu atencion, es asi que cumple
estadisticamente la relacion entre la dimension, por todo ello se puede afirmar que
el guimico farmacéutico que realiza la entrega de medicamentos ya sea genérico o
de marca, debe evitar el cambio sin antes haber instruido al usuario, hoy en dia
esto es critico por ende las leyes peruanas estan siendo reguladas con la finalidad
de acabar con este tipo de procesos, todo esto conlleva a que el paciente se sienta
desconfiado y hoy en dia para que tenga la seguridad el quimico le muestra cada
medicamentos entregado.

Los resultados encontrados sobre la correlacidbn entre registros con
elementos tangibles del proceso y sistema de atencion en la entidad emisora de
productos médicos fueron, el valor de p=0.137 (p>0.05), se ello se desprende que
no existe relacion, Estos resultados difieren de Fernandez (2022) donde encontro
una correlacion positiva (p<0.05) y R=0.418, es por ello que se plantea que son los
usuarios que perciben que tanto el ambiente se encuentra en orden y limpio, las
cual tiene como finalidad generar comodidad. Los factores que difieren son que no
trabajan con dimensiones de cada variable. Se puede afirmar que los ambientes
presentar comodidad y limpieza con lo cual se obtuvo una mayor satisfaccion.

Con respecto a los resultados de la correlacion de entrega de producto con
el grado de empatia mostrada por el paciente en el servicio de farmacia se hall6 el

valor de p=0.350 (p>0.05), de manera que no existe relacion entre las dimensiones,
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asi que Fernandez (2022) el cual encontré una correlacion positiva (p<0.05) y
R=0.665. Factores por los que se difieren los resultados es que se trabaja con una
variable en base a dimensiones de la otra variable, no llega a ser especifico, por
todo esto se puede afirmar que esto es posible por el grado de tensién emocional
gue viven los pacientes y de la escasa disposicién con que cuentan los productos
médicos en las diversas farmacias asociadas a los centros de salud, de manera
gue solo en el caso de las atenciones de forma personalizada se alcanza un grado

de satisfaccion, siendo lo contrario cuando la atenciéon es masiva
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VI. CONCLUSIONES

Primera: Con los datos alcanzados de la prueba de hipotesis general, se alcanzo
el objetivo al demostrar que las buenas practicas de dispensacion y el grado de
satisfaccion, no tienen relacion dado que p=0.209 (p>0.05) por lo que se acepta la
Ho, precisando que los factores establecidos en las buenas practicas, no
presentaron ninguna concepcion en la satisfaccion de los usuarios en el servicio de

farmacia del dispensario Santo Toméas de Aquino.

Segunda: Con el reporte del procesamiento de datos de la primera hipotesis
especifica, se hallé un p=0.510 (p>0.05), comprobando que no existe relacion entre
la recepcion y validacion de recetas y la fiabilidad del paciente en la farmacia de la

clinica Santo Tomé&s de Aquino, lo que amerito aceptar la Ho.

Tercera: El resultado de la segunda prueba de hipdtesis reporto un p=0.003
(p<0.05), estableciendo que existe una relacion directa y significativa entre la
interpretacion de la receta y la sensibilidad del paciente en la farmacia de la clinica
Santo Tomas de Aquino, en consecuencia, se rechazé la Ho.

Cuarta: La prueba de la tercera hipotesis reporto un p=0.150 sien do mayor al nivel
de 0,05, lo que determino que no existe relacion entre preparacion y seleccion del
producto con la seguridad del paciente en el servicio de farmacia de la Clinica Santo

Tomas de Aquino.

Quinta: Al haber hallado en la prueba de hipétesis un p=0.137 (p>0.05), Se
determind que no presenta relacion de los registros con los elementos tangibles del

paciente en el servicio de farmacia de la Clinica Santo Tomas de Aquino.
Sexta: Los datos hallados en la prueba de hipotesis p=0.350 (p>0.05), establecio

gue no existe relacion de entrega de producto e informacién con la empatia del

paciente en el servicio de farmacia de la Clinica Santo Tomas de Aquino.
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VIl. RECOMENDACIONES
Primera: Se recomienda, difundir en forma visible los procedimientos de las buenas
practicas con la finalidad de que el usuario pueda conocer el tipo de servicio que

satisfaga en referencia a la dispensacién de medicamentos.

Segunda: Se recomienda realizar y participar en capacitaciones referidas al
desarrollo de habilidades blandas, en la recepcion y validacion de recetas para
mejorar la fiabilidad con la finalidad de tener un acercamiento con el usuario con

mayor precision.

Tercera: Se recomienda impulsar las capacidades de los servidores en la forma de
concepcion de la receta de forma coherente para mejorar la satisfaccion en los

usuarios.

Cuarta: Al personal de farmacia, se recomienda intensificar la capacitacion sobre
preparacion y seleccion del producto con la seguridad y difundir el protocolo para
el beneficio de los usuarios

Quinta: Se recomienda realizar un seguimiento y evaluacion en cuanto a la
dispensacién de medicamentos y la satisfaccién de manera continua de forma que

sea tangible a la condicion y satisfaccion del usuario.

Sexta: Se recomienda a todo el personal integrar las experiencias sobre el servicio
de entrega del medicamento y difundir mediante tripticos informativos para los
usuarios con la finalidad de que tenga seguridad y confianza de ser atendido en la

clinico.
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ANEXOS



ANEXO 1: Matriz de consistencia

Formulacidn del problema

Formulacion de objetivos

Formulacion de hipétesis

Variable de
investigacion

Método

General

e ;Cual es la relacion entre las
Buenas practicas de dispensacion
con el grado de satisfaccion del
paciente en el servicio de farmacia de
la Clinica Santo Tomas de Aquino,
2023?

Problemas especificos

e ;Cudl es la relacion entre la
recepcion y validaciébn de Ila
prescripcion con la fiabilidad en el
servicio de farmacia de la clinica
Santo Tomas de Aquino, 2023?

e ¢ Cual es la relacion entre analisis e
interpretacion de la prescripcion con la
sensibilidad del paciente en el servicio
de farmacia de la clinica Santo Tomas
de Aquino, 20237

e ;Cuadl es la relacion entre
preparaciéon y seleccion de los
productos con la seguridad de
respuesta del paciente en el servicio
de farmacia de la Clinica Santo Tomas
de Aquino, 20232,

e ;Cudl es la relacion de los registros
con los elementos tangibles en el
servicio de farmacia de la Clinica
Santo Tomas de Aquino?, ¢ Cual es la
relacion de entrega de producto e
informaciéon con la empatia del
paciente en el servicio de farmacia de
la Clinica Santo Tomas de Aquino,
20237

Objetivo general

¢ Determinar la relacion entre las
buenas practicas de dispensacion con
el grado de satisfaccion del paciente
en el servicio de Farmacia de la clinica
Santo Tomas de Aquino.

Objetivos especificos

e Determinar la relacion entre
recepcion y validacion de la
prescripcion con la fiabilidad del

paciente en el servicio de farmacia de
la clinica Santo Tomas de Aquino.

e Determinar la relacion entre
interpretacion de la prescripcion con
la sensibilidad del paciente en el

servicio de farmacia de la clinica
Santo Tomas de Aquino.
e Determinar la relacion entre

preparacion y selecciéon del producto
con la seguridad de respuesta del
paciente en el servicio de farmacia de
la Clinica Santo Tomas de Aquino

e Determinar la relacién de los
registros con los elementos tangibles
del paciente en el servicio de farmacia
de la Clinica Santo Tomas de Aquino.
e Determinar la relacién de entrega
de producto e informacion con la
empatia del paciente en el servicio de
farmacia de la Clinica Santo Tomas
de Aquino.

Hipdtesis general

e Existe relacion entre las Buenas
Practicas de dispensacion y la
satisfaccién del paciente en el servicio
de farmacia de la Clinica Santo
Tomas de Aquino, 2023.

Hipdtesis especifica

e Existe la relacién entre recepcion y
validacion de la receta con la fiabilidad
del paciente en el servicio de farmacia
de la clinica Santo Tomas de Aquino,
2023.

e Existe la relaciéon entre andlisis e
interpretacion de la receta con la
sensibilidad del paciente en el servicio
de farmacia de la clinica Santo Tomas
de Aquino, 2023.

e Existe la relacién entre preparacion
y seleccion del producto con la
seguridad del paciente en el servicio
de farmacia de la Clinica Santo
Tomas de Aquino, 2023.

e Existe la relacion de los registros
con elementos tangibles del paciente
en el servicio de farmacia de la Clinica
Santo Tomas de Aquino, 2023.

e Existe la relacién de entrega de
producto e informacion con la empatia
del paciente en el servicio de farmacia
de la Clinica Santo Tomas de Aquino,
2023.

Variable 1:
Buenas
practicas de
dispensacion

Variable 2:
Satisfaccién
del paciente

Tipo de investigacion

Aplicada, cuantitativa, no experimental,
nivel correlacional y transversal.
Poblacion y muestra

La poblacién estuvo constituida por 133
pacientes que son atendidos en la clinica
Santo Tomas de Aquino.

La muestra que se estudio estuvo
conformada por 100 pacientes de la

clinica.

Instrumento

Durante la investigacion se utilizé un
cuestionario realizado para la variable
Buenas Practicas de Dispensacion, de
esa forma para la variable satisfaccion del
usuario, el cual fue validado por expertos.
Analisis estadistico

Se analizaron en Excel y en el programa
estadistico SPSS mediante un método

informatizado.




ANEXO 2: Matriz de operacionalizacién de variable Buenas practicas de dispensacion

VARIABLE 01: BUENAS PRACTICAS DE DISPENSACION

MATRIZ DE OPERACIONALIZACION

Definicion Definicion Dimensiones Indicadores items Escalas
conceptual operacional
La§ . buenas Son etapas Repepqipn y -solicitud de receta Dellal 4
gractlcas ~ de | implementada valldtacmn de la -confirmacion de la receta (nombre, diagnostico, etc.)
ufgegZ?SLOancigﬁ zspeagrl?rar la receta -Requisitos de recetas de medicamentos controlados.
de reglamentos | mejora del -Receta ilegible
que revelan | servicio de . -Interpretacion de las abreviaturas Del5al9 Ordinal
beneficios, farmacia, Andlisise -Experiencia profesional
riesgos y estan | donde abarca | interpretacionde | . o0 Nunca (1)
disefiadas para | la recepciony | lareceta - - - Casi nunca (2)
educar  a  los | validacion de -Alternativa equivalente de medicamentos Raras veces (3)
pacientes sobre | la receta hasta | iy -ldentificacion de los productos. Del10al13 | g siempre (4)
los riesgos de repar_a}mon y -condiciones adecuadas Siempre (5)
seleccion de los o
los productos -muestra fecha de vencimiento
medicamentos -cuidado en la entrega
fr']gdil‘():;escr'pcssni _ -registro detallado Del 14 al 15
como. Registros -registros adicionales
alternativas  de Entrega de los -verificacion del medicamento Del 16 al 19

menor  costo.
Vera (2020)

productos

-informacién del medicamento
-conocimiento y seguridad
-resuelve dudas

Fuente: Elaboracién propia.




ANEXO 3: Matriz de operacionalizacién de variable Satisfaccién del paciente

MATRIZ DE OPERACIONALIZACION

VARIABLE 02: SATISFACCION DEL PACIENTE

Definicién conceptual Definiciéon Dimensiones Indicadores items Escalas
operacional
Es una respuesta | Se considera el Fiabilidad -atencién correcta y sin errores Del 20 al 23
emocional del cliente | resultado del trato al _horas establecidas
ante su evaluaC|_on qle usuario, y d_e esta _mecanismo de reclamos
su experiencia, | manera mejorar los o _
expectativas del | servicios de salud _ -presenta servicio preferencial
producto y el Sensibilidad -calidad en la comunicacién Del 24 al 26
rendimiento -disponibilidad de atencién Ordinal
experimentado una vez -tiene buen horario de dispensacion
probado el producto en seguridad infundir confianza Del 27 al 30 Nunca (1)
la organizaciéon. Vavra S . ) Casi nunca
(2000) -|r1teI|genC|a. sphda @)
-tiempo suficiente para responder Algunas
dudas veces (3)
-Respeto por la confidencialidad Casi siempre
_ 4)
Empatia -interés en resolver dudas Siempre (5)
-amabilidad Del 31 al 33
- comprensivo con la enfermedad
elementos -impacto visual del ambiente Del 34 al 37
tangibles -instalaciones adecuadas
-orden y limpieza
-zona de espera adecuada

Fuente: Elaboracion propia.




ANEXO 4: Instrumentos de recoleccion de datos

INSTRUMENTOS DE RECOLECCION DE DATOS
CUESTIONARIO PARA IDENTIFICAR BUENAS PRACTICAS DE DISPENSACION Y
SATISFACCION DEL CLIENTE

I.INTRODUCCION

El propésito de este cuestionario tiene como objetivo determinar la relacién que existe entre las
buenas précticas de dispensacién y el grado de satisfaccién de los pacientes que acuden al servicio
de farmacia de la clinica Santo Tomas de Aquino. Tus respuestas seran tratadas en el anonimato
absoluto y los datos recogidos seran empleados exclusivamente en esta investigacion. No hay limite

de tiempo para contestar el cuestionario, sin embargo, se estima que no tardards mas de 15 minutos.
Edad: Sexo:

Indicaciones: Este cuestionario es de caracter anénimo, léelas con detenimiento y marque con una
(X) en uno de los casilleros en blanco ubicados al lado derecho, teniendo en cuenta los siguientes
criterios:

N: Nunca CS: Casi hunca AV: Algunas veces  CS: Casi siempre S: Siempre
Recuerde, no hay respuestas correctas ni incorrectas, lo importante es que usted responda con la
maxima sinceridad posible.

VARIABLE 01: BUENAS PRACTICAS DE DISPENSACION

DIMENSIONES ITEMS N CN | AV | CS S

¢Al comienzo en dispensacion de medicamentos el
1 |farmacéutico pide la receta médica de manera
adecuada?

¢El profesional encargado ratifica que la receta
Recepcion y 2 cuenta con los datos como nombre, diagndstico y

validacion de la datos del médico?
receta
3 ¢ El profesional encargado comprueba si la receta
cuenta con el sello del médico?
4 ¢ El profesional farmacéutico indica si la receta esta
ilegible?
5 ¢El profesional farmacéutico logro interpretar las
abreviaturas de manera correcta?
6 ¢La lectura de la receta fue rapida y sin presentar
ningln inconveniente?
Analisis e - —
. L ¢ El profesional farmacéutico no recurre a otro para
interpretacion |7 g
la lectura y el andlisis?
de lareceta
8 ¢El profesional farmacéutico indica cuando los
medicamentos presentan interaccion?
9 ¢El profesional farmacéutico brinda informacion de

otros medicamentos con el mismo principio activo?

¢ El profesional farmacéutico tiene cuidado para no
10 |equivocarse al momento de identificar los
medicamentos?

Preparacion y
seleccion




¢Cuando usted recepciona los medicamentos se

11 encuentran en condiciones adecuadas?
12 ¢La fecha de vencimiento de los medicamentos es
brindado por el profesional farmacéutico?
13 ¢El profesional farmacéutico tiene cuidado en la
entrega del medicamento?
14 ¢sLas anotaciones de la dosis en la receta se
realizaron de manera detallada?
Registros
15 ¢El profesional farmacéutico realizo un registro
adicional, y entendible de todos los medicamentos?
16 ¢El  profesional farmacéutico me indica la
verificaciéon de los medicamentos?
17 ¢El profesional farmacéutico indica como debe
Ent del tomar el medicamento?
ntrega de los
productos 18 ¢ El profesional farmacéutico domina la informacion
de los medicamentos con seguridad y conocimiento?
19 ¢El profesional farmacéutico resolvié sus dudas en
cuanto a los usos de los medicamentos?
VARIABLE 02: SATISFACCION DEL PACIENTE
DIMENSIONES ITEMS N CN | AV | CS
20 ¢La calidad de atencién fue correcta en el servicio
en todo el proceso?
21 ¢Usted ha sido atendido de acuerdo al horario
establecido?
Fiabilidad ¢Cuando usted presento algun reclamo el
22 | establecimiento conto con mecanismo para
atenderlo?
23 ¢Le brindaron una atencion sin diferenciacién, con
respecto a otros usuarios?
24 ¢,Qué le parecid6 la comunicacion con el
farmacéutico?
Sensibilidad o5 ¢El profesional farmacéutico tiene la disponibilidad
de atender?
26 | ¢La atencion fue rapida y eficaz?
27 ¢El profesional farmacéutico que le atendio, le
inspiro confianza?
¢El profesional farmacéutico, tiene conocimiento
28 |suficiente para responder a las preguntas del
. i0?
Seguridad usuario:
29 ¢ El profesional farmacéutico, es capaz de brindar
tiempo suficiente para calmar dudas?
30 ¢El profesional  farmacéutico respeta la

confidencialidad?




¢El profesional farmacéutico que le atendio, le

1 . . .
3 inspiro confianza?
3 ¢El profesional farmacéutico, tiene conocimiento
Empatia 32 |suficiente para responder a las preguntas del
usuario?
33 ¢El profesional farmacéutico, es capaz de brindar
tiempo suficiente para calmar dudas?
34 ¢sLas instalaciones fisicas son visualmente
atractivas?
35 ¢Los carteles y sefializaciones fueron adecuados
Elementos para guiar al usuario?
tangibles
36 | ¢El area de farmacia cuenta con bafios limpios?
37 ¢La zona de espera se encuentra limpia y cuentan

con bancas?

Adaptado de Pefialoza (2019) y Zambrano (2016).




Anexo 5: Validez y confiabilidad de los instrumentos de recoleccion de datos

Anexo 5: Validez y confiabilidad de los instrumentos de recoleccién de datos

No aplicable [ )

Observaciones (precisar si hay suficiencia en la cantidad de item):
Aplicable después de corregir [ ]

Opinion de aplicabilidad: Aplicable [ x ]

Apellidos y nombres del juez validador. Dr. / Mg: Joe Jim Zapata Zevallos

DNI: 41745192

Especialidad del validador: Maestria en Gestion de los servicios de la Salud
13 de noviembre del 2023

'Pertinencia: El item corresponde al concepto tedrico formulado.
representar al

’Relevancia: El! item es apropiado para
componente o dimension especifica del constructo
*Claridad: Se entiende sin dificultad alguna el enunciado del item,

s conciso, exacto y directo
Nota: Suficiencia, se dice suficiencia cuando los tems planteados

son suficientes para medir la dimension
Firma del Experto Informante.



Observaciones (precisar si hay suficiencia en la cantidad de item):

Opinion de aplicabilidad: Aplicable [ x ]

Aplicable después de corregir [ ] No aplicable [ ]

Apellidos y nombres del juez validador. Dr. / Mg: Gisela Esmeralda Bustamante Cabrera

DNI: 10739856

Especialidad del validador: Maestria en Gestion de los servicios de la Salud

!pertinencia: El item corresponde al concepto tedrico formulado.
’Relevancia: El item es apropiado para representar al
componente o dimensidn especifica del constructo

3Claridad: Se entiende sin dificultad alguna el enunciado del item,
€s conciso, exacto y directo

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

11 de noviembre del 2023

Firma del Experto Informante.



Observaciones (precisar si hay suficiencia en la cantidad de item):

Opinion de aplicabilidad: Aplicable [ x ] Aplicable después de corregir [ ] No aplicable [ ]

Apellidos y nombres del juez validador. Dr. / Mg: Julisa Sandoval Pantoja

DNI: 73242110

Especialidad del validador: Maestria en Gestion de los servicios de la Salud

!pertinencia: El item corresponde al concepto tedrico formulado.
’Relevancia: El item es apropiado para representar al
componente o dimensidn especifica del constructo

3Claridad: Se entiende sin dificultad alguna el enunciado del item,
€s conciso, exacto y directo

13 de noviembre del 2023

Nota: Suficiencia, se dice suficiencia cuando los items planteados [ ,
son suficientes para medir la dimensién L

Firma del Experto Informante.



Anexo 6: Confiabilidad del instrumento de Buenas practicas de dispensacion

VARIABLE 01: BUENAS PRACTICAS DE DISPENSACION

Item |ltem | Item | Item |ltem | Iltem | Item | ltem | ltem | Item |ltem | ltem | ltem | ltem | Item |ltem | Item | ltem | Item | SUMA X
1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 | 11 | 12 | 13 | 14 | 15 | 16 17 18 19 | SUJETO
Sujeto 1 2 1 1 1 1 2 2 1 3 5 4 1 4 1 1 1 3 3 3 40
Sujeto 2 3 3 3 2 3 4 4 2 3 3 4 2 3 4 4 4 4 4 3 62
Sujeto 3 3 3 4 3 4 3 4 3 4 4 4 2 4 3 3 3 3 4 3 64
Sujeto 4 4 5 5 3 3 3 3 3 3 5 5 4 5 3 3 5 5 4 5 76
Sujeto 5 5 4 3 3 3 3 2 1 2 4 4 1 2 4 3 3 4 4 4 59
VARIANZAS | 1.3 |22 2208|112 |05]10]10 (05|07 ]02|15|13 |15 |12]| 2.2 0.7 0.2 | 0.8
Los individuos que participan en el pre-test no forman parte de la
muestra
Pres test se realiza con 5-10 individuos que no forman parte de
la muestra
CONSISTENCIA
ALFA 0.89
K 19.00
K-1 18.00
SUMATORIA VI | 21.00
SUMATORIA 135.36
VT




Anexo 7: Confiabilidad del instrumento de Satisfaccion del paciente

VARIABLE 2: SATISFACCION DEL PACIENTE

Item | Item | Iltem | Item |Item | Item | Item | Item | Item | Item | Item | Item | Item | Item | Item |Item | Item | Iltem | SUMA X
1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12 13 14 15 | 16 | 17 18 |SUJETO
Sujeto 1 4 2 1 4 4 4 3 3 3 3 4 3 3 2 4 2 2 3 54
Sujeto 2 3 4 3 5 3 4 4 4 3 3 4 4 4 4 3 3 1 2 61
Sujeto 3 4 4 2 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 3 3 68
Sujeto 4 3 5 1 4 5 4 4 5 5 5 5 5 5 5 4 4 5 5 79
Sujeto 5 4 4 2 3 4 4 3 4 3 3 3 3 3 3 2 4 2 4 58
VARIANZAS| 0.3 | 1.2 | 0.7 | 05 | 05 0 0.3 0.5 0.8 0.8 0.5 0.7 0.7 1.3 0.8 | 08| 23 1.3
Los individuos que participan en el pre-test no forman parte de la muestra
Pres test se realiza con 5-10 individuos que no forman parte de la muestra
| CONSISTENCIA |
ALFA 0.87
K 18.00
K-1 17.00
SUMATORIA VI | 14.00
SUMATORIA VT | 77.2




Anexo 8: V de Aiken de la variable Buenas practicas de dispensacion

VARIABLE 01: BUENAS PRACTICAS DE DISPENSACION

1 V =V de Aiken
Max 3 V=—— 0 = Promedio de calificacién de jueces
Min 1 k k = Rango de calificaciones (Max-Min)
K 2 | = calificacion mas baja posible
| Con valores de V Aiken como V= 0.70 o mas son adecuados (Charter, 2003).
Ji J2 | J3 Media V Aiken Interpretacién dela Vv
Relevancia 3 3 3 3 1.00 Valido
ITEM 1 Pertinencia 3 3 3 3 1.00 Valido
Claridad 3 3 3 3 1.00 Valido
Relevancia 3 3 3 3 1.00 Valido
ITEM 2 Pertinencia 3 3 3 3 1.00 Valido
Claridad 3 3 3 3 1.00 Valido
Relevancia 3 3 3 3 1.00 Valido
ITEM 3 Pertinencia 3 3 3 3 1.00 Valido
Claridad 3 3 3 3 1.00 Valido
Relevancia 3 3 3 3 1.00 Valido
ITEM 4 Pertinencia 3 3 3 3 1.00 Valido
Claridad 3 3 3 3 1.00 Valido
Relevancia 3 3 3 3 1.00 Valido
ITEM5 Pertinencia 3 3 3 3 1.00 Valido
Claridad 3 3 3 3 1.00 Valido
Relevancia 3 3 3 3 1.00 Valido
ITEM 6 Pertinencia 3 3 3 3 1.00 Valido
Claridad 3 3 3 3 1.00 Valido
Relevancia 3 3 3 3 1.00 Valido
ITEM 7 Pertinencia 3 3 3 3 1.00 Valido
Claridad 3 3 3 3 1.00 Valido
Relevancia 3 3 3 3 1.00 Valido
ITEM 8 Pertinencia 3 3 3 3 1.00 Valido
Claridad 3 3 2 2.6667 0.83 Valido
Relevancia 3 3 2 2.6667 0.83 Valido
ITEM 9 Pertinencia 3 3 3 3 1.00 Valido
Claridad 3 3 3 3 1.00 Valido
Relevancia 3 3 3 3 1.00 Valido
ITEM 10 Pertinencia 3 3 3 3 1.00 Valido
Claridad 3 3 3 3 1.00 Valido
Relevancia 3 3 3 3 1.00 Valido
ITEM 11 Pertinencia 3 3 3 3 1.00 Valido
Claridad 3 3 3 3 1.00 Valido
Relevancia 3 3 3 3 1.00 Valido
ITEM 12 Pertinencia 3 3 3 3 1.00 Valido
Claridad 3 3 3 3 1.00 Valido
Relevancia 3 3 3 3 1.00 Valido
ITEM 13 Pertinencia 3 3 3 3 1.00 Valido
Claridad 3 3 3 3 1.00 Valido
Relevancia 3 3 3 3 1.00 Valido
ITEM 14 Pertinencia 3 3 3 3 1.00 Valido
Claridad 3 3 3 3 1.00 Valido
Relevancia 3 3 3 3 1.00 Valido
ITEM 15 Pertinencia 3 3 3 3 1.00 Valido
Claridad 3 3 3 3 1.00 Valido
Relevancia 3 3 3 3 1.00 Valido
ITEM 16 Pertinencia 3 3 3 3 1.00 Valido
Claridad 3 3 3 3 1.00 Valido
Relevancia 3 3 3 3 1.00 Valido
ITEM 17 Pertinencia 3 3 3 3 1.00 Valido
Claridad 3 3 3 3 1.00 Valido
Relevancia 3 3 3 3 1.00 Valido
ITEM 18 Pertinencia 3 3 3 3 1.00 Valido
Claridad 3 3 3 3 1.00 Valido
Relevancia 3 3 3 3 1.00 Valido
ITEM 19 Pertinencia 3 3 3 3 1.00 Valido
Claridad 3 3 3 3 1.00 Valido




Anexo 9: V de Aiken de la variable Satisfaccion del paciente

VARIABLE 2: SATISFACCION DEL PACIENTE

V =V de Aiken

Max 3 X I 0 = Promedio de calificacion de jueces
Min 1 V - k = Rango de calificaciones (Max-Min)
K 2 k | = calificacibn mas baja posible
| Con valores de V Aiken como V=0.70 0 m&s son adecuados (Charter, 2003).
Ji J2 | J3 Media V Aiken Interpretacién delaV
Relevancia 3 3 3 3 1.00 Valido
ITEM 1 Pertinencia 3 3 3 3 1.00 Valido
Claridad 3 3 3 3 1.00 Valido
Relevancia 3 3 3 3 1.00 Valido
ITEM 2 Pertinencia 3 3 3 3 1.00 Valido
Claridad 3 3 3 3 1.00 Valido
Relevancia 3 3 3 3 1.00 Valido
ITEM 3 Pertinencia 3 3 3 3 1.00 Valido
Claridad 3 3 3 3 1.00 Valido
Relevancia 3 3 3 3 1.00 Valido
ITEM 4 Pertinencia 3 3 3 3 1.00 Valido
Claridad 3 3 3 3 1.00 Valido
Relevancia 3 3 3 3 1.00 Valido
ITEM 5 Pertinencia 3 3 3 3 1.00 Valido
Claridad 3 3 3 3 1.00 Valido
Relevancia 3 3 3 3 1.00 Valido
ITEM 6 Pertinencia 3 3 3 3 1.00 Valido
Claridad 3 3 3 3 1.00 Valido
Relevancia 3 3 3 3 1.00 Valido
ITEM 7 Pertinencia 3 3 3 3 1.00 Valido
Claridad 3 3 3 3 1.00 Valido
Relevancia 3 3 3 3 1.00 Valido
ITEM 8 Pertinencia 3 3 3 3 1.00 Valido
Claridad 3 3 3 3 1.00 Valido
Relevancia 3 3 3 3 1.00 Valido
ITEM 9 Pertinencia 3 3 3 3 1.00 Valido
Claridad 3 3 3 3 1.00 Valido
Relevancia 3 3 3 3 1.00 Valido
ITEM 10 Pertinencia 3 3 3 3 1.00 Valido
Claridad 3 3 3 3 1.00 Valido
Relevancia 3 3 3 3 1.00 Valido
ITEM 11 Pertinencia 3 3 3 3 1.00 Valido
Claridad 3 3 3 3 1.00 Valido
Relevancia 3 3 3 3 1.00 Valido
ITEM 12 Pertinencia 3 3 3 3 1.00 Valido
Claridad 3 3 3 3 1.00 Valido
Relevancia 3 3 3 3 1.00 Valido
ITEM 13 Pertinencia 3 3 3 3 1.00 Valido
Claridad 3 3 3 3 1.00 Valido
Relevancia 3 3 3 3 1.00 Valido
ITEM 14 Pertinencia 3 3 3 3 1.00 Valido
Claridad 3 3 3 3 1.00 Valido
Relevancia 3 3 3 3 1.00 Valido
ITEM 15 Pertinencia 3 3 3 3 1.00 Valido
Claridad 3 3 3 3 1.00 Valido
Relevancia 3 3 3 3 1.00 Valido
ITEM 16 Pertinencia 3 3 3 3 1.00 Valido
Claridad 3 3 3 3 1.00 Valido
Relevancia 3 3 3 3 1.00 Valido
ITEM 17 Pertinencia 3 3 3 3 1.00 Valido
Claridad 3 3 3 3 1.00 Valido
Relevancia 3 3 3 3 1.00 Valido
ITEM 18 Pertinencia 3 3 3 3 1.00 Valido
Claridad 3 3 3 3 1.00 Valido




Anexo 10: Ficha de consentimiento informado

Y O, o de...anos de edad con DNI:
......... paciente que acude al servicio de farmacia de la Clinica Santo Tomas de
Aquino; habiéndome explicado de forma clara sobre el estudio de investigacion
“Buenas practicas de dispensacion relacionado con el grado de satisfaccion del
paciente en el servicio de farmacia de la Clinica Santo Tomas de Aquino,2023.”,
gue efectuara la tesista de la maestria en Gestion de los Servicios de la Salud de

la Universidad Privada César Vallejo, acepto participar voluntariamente.

Habiendo comprendido y estando satisfecho por lo anteriormente sefialado y
estando en pleno uso de mis facultades mentales, otorgo mi consentimiento para

gue me sea realizado la encuesta. El presente documento sera confidencial.

Firma del participante

Fecha:
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