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Resumen

Esta investigacion abordd aspectos criticos de la calidad y seguridad en la atencion
sanitaria, contribuyendo al Objetivo de Desarrollo Sostenible (ODS) numero 3 de las
Naciones Unidas, que busca asegurar una vida sana y promover el bienestar para
todos. El objetivo general fue determinar la relacion entre el proceso de
almacenamiento y la dispensacion de medicamentos en las areas de farmacia de un
hospital nivel IlI-1. Se plantearon objetivos especificos para analizar las
especificaciones de la farmacia, el cumplimiento de requisitos legales, el perfil del
personal y el conocimiento del personal en el proceso de almacenamiento. La
investigacion, de tipo basica y enfoque cuantitativo, utilizé un disefio no experimental
correlacional. La poblaciéon de estudio incluyé a 132 empleados de farmacia del
hospital. Los principales resultados mostraron correlaciones significativas: 0.508 para
el proceso de almacenamiento, 0.541 para las especificaciones de la farmacia, 0.651
para el cumplimiento de requisitos legales, 0.537 para el perfil del personal y 0.561
para el conocimiento del personal, todas con p<0.05. Estas correlaciones indicaron
que mejoras en estos aspectos estan asociadas con una mejor dispensacion de
medicamentos. Se concluyd que un proceso de almacenamiento optimizado, personal

capacitado y cumplimiento legal son cruciales para la dispensacion de medicamentos.

Palabras clave: farmacia hospitalaria, seguridad farmaceéutica, buenas

practicas en farmacia.
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Abstract

This research addressed critical aspects of quality and safety in healthcare,
contributing to the United Nations Sustainable Development Goal (SDG) number 3,
which aims to ensure healthy lives and promote well-being for all. The general
objective was to determine the relationship between the storage process and the
dispensing of medications in the pharmacy areas of a level IllI-1 hospital. Specific
objectives were set to analyze the pharmacy specifications, compliance with legal
requirements, the staff profile, and the staff knowledge in the storage process. The
research, of a basic type and quantitative approach, used a non-experimental
correlational design. The study population included 132 pharmacy employees from the
hospital. The main results showed significant correlations: 0.508 for the storage
process, 0.541 for pharmacy specifications, 0.651 for compliance with legal
requirements, 0.537 for staff profile, and 0.561 for staff knowledge, all with p<0.05.
These correlations indicated that improvements in these aspects were associated with
better medication dispensing. It was concluded that an optimized storage process,

trained staff, and legal compliance are crucial for medication dispensing.

Keywords: hospital pharmacy, pharmaceutical safety, good practices in

pharmacy.



I. INTRODUCCION

En el contexto internacional, Wheeler et al. (2021) defini6 el proceso de
almacenamiento de medicamentos como la forma en que los medicamentos son
almacenados y preparados para su uso, siendo la seguridad y la eficiencia al entregar
medicamentos para la administracion del paciente. Refirié que un adecuado proceso
implica mantener los medicamentos en condiciones optimas y de manera segura para
evitar errores de administraciéon y garantizar que estén disponibles cuando los
pacientes los necesiten, siendo una parte crucial en la gestion de salud.

En el contexto nacional, la problematica se reflejo6 en que medicamentos
esenciales para tratar enfermedades y mejorar la calidad de vida tienen un manejo
inadecuado reflejado en el almacenamiento excesivo o en condiciones inapropiadas,
derivando en riesgos considerables como la toxicidad y el deterioro de la efectividad
del tratamiento, especialmente en grupos vulnerables como nifios y ancianos
(Morales et al., 2023).

Ademas, algunas practicas inadecuadas fueron observadas especialmente en
paises en desarrollo como el almacenamiento incorrecto de medicamentos, la
reutilizacion de medicamentos descontinuados y la retencion de medicamentos
caducados o que ya no se necesitan. Estos comportamientos reflejaron falta de
conocimiento adecuado sobre las condiciones correctas de almacenamiento y la
disposicion apropiada de medicamentos no utilizados. Estas practicas ilegales no sélo
afectan la salud publica y el medio ambiente, sino que también imponen cargas
adicionales al sistema de salud. (lkwara y Atwijukiire, 2023).

En cuanto a la dispensacion de medicamentos esta refirié al proceso por el
cual los medicamentos son entregados a los pacientes, asegurando que reciban el
tratamiento apropiado segun las prescripciones médicas. En este contexto, los
farmacéuticos, como expertos calificados en medicacién, jugaron un rol importante al
ser integrados en la practica general para manejar esta complejidad y aliviar la carga
del personal médico.

La problematica a nivel local de la dispensacion de medicamentos se reflejo
directamente en la espera prolongada para la administracion de medicamentos, lo
que afectd la calidad del cuidado, retrasando el tratamiento oportuno de los pacientes

ingresados y aumentando el riesgo de errores en la medicacion. La inadecuada



gestion de estos procesos lleva a omisiones o demoras en las dosis prescritas,
afectando la eficacia del tratamiento y aumentando potencialmente los riesgos
hospitalarios (Stark y Westberg, 2024).

La investigacion es importante porque abordd aspectos relacionados a la
calidad y seguridad en la atencién sanitaria, elementos fundamentales para minimizar
errores de medicacion que pueden resultar en dafios significativos o incluso la muerte
de pacientes (Vera, 2020). Este estudio buscé contribuir al Objetivo de Desarrollo
Sostenible (ODS) numero 3 de las Naciones Unidas, incluyen garantizar una vida
saludable y promover la buena salud para las personas. Al investigar sobre su
almacenamiento y dispensacion, se potencio la eficacia del tratamiento médico y se
redujo la carga economica asociada a los errores médicos y las hospitalizaciones
prolongadas, ayudando asi a garantizar que todos a los pacientes a recibir atencidn
sin comprometer su seguridad.

Como problema general se planted lo siguiente: ¢ Cual es la relacion entre el
proceso de almacenamiento y la dispensacion de medicamentos en las areas de
farmacia de un hospital nivel 1lI-1?; también se plantearon como problemas
especificos : ¢Cual es la relacion entre las especificaciones de la farmacia en el
proceso de almacenamiento y la dispensacién de medicamentos en las areas de
farmacia de un hospital nivel IlI-1?; ;Cual es la relacion entre el cumplimiento de
requisitos legales en el proceso de almacenamiento y la dispensacion de
medicamentos en las areas de farmacia de un hospital nivel 1lI-1? , ;Cual es la
relacion entre el perfil del personal en el proceso de almacenamiento y la
dispensacién de medicamentos en las areas de farmacia de un hospital nivel I11-17?,
¢Cual es la relacion entre el conocimiento del personal en el proceso de
almacenamiento y la dispensacion de medicamentos en las areas de farmacia de un
hospital nivel I11-17?

En referencia a la justificacion tedrica de la investigacion se apoyé en la
evidencia de que las practicas inadecuadas de almacenamiento en almacenes y
farmacias comprometen la calidad y eficacia de los medicamentos a través de su
degradacion lo cual pone en riesgo la dispensacion de medicamentos. Al abordar
estas deficiencias, se apuntd a generar la informacién necesaria que mas adelante
permita desarrollar estrategias que aseguren la integridad y eficacia de los
medicamentos desde su almacenamiento hasta su dispensacion al paciente, lo cual

es esencial para mejorar los resultados en salud y alinearse con los esfuerzos
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globales hacia la garantia de la calidad en la atencion sanitaria (Vargas et al., 2021).
Como justificacion metodoldgica de la investigacion vino dada porque el peligro del
almacenamiento inadecuado y la acumulacién de medicamentos en malas
condiciones pueden llevar al uso accidental o indebido de medicamentos caducados
o innecesarios, lo que aumenta los riesgos de reacciones adversas y sobredosis,
especialmente en nifos y otros grupos vulnerables (Al-Qerem, 2021). Finalmente, la
justificacion practica se obtuvo porque al disponer de manera segura los
medicamentos no solo se evita el deterioro y la pérdida de eficacia de estos productos,
sino que también se reduce significativamente el riesgo de intoxicaciones
accidentales (Wu y Leong, 2020).

En relacion al objetivo general de investigacion se plante6: Determinar la
relacion entre el proceso de almacenamiento y la dispensacién de medicamentos en
las areas de farmacia de un hospital nivel IlI-1; como objetivos especificos, se
plantearon: Determinar la relacién entre las especificaciones de la farmacia en el
proceso de almacenamiento y la dispensacion de medicamentos en las areas de
farmacia de un hospital nivel Ill-1; Identificar la relacién entre el cumplimiento de
requisitos legales en el proceso de almacenamiento y la dispensacion de
medicamentos en las areas de farmacia de un hospital nivel IlI-1; Determinar la
relacion entre el perfil del personal en el proceso de almacenamiento y la
dispensacion de medicamentos en las areas de farmacia de un hospital nivel IlI-1,
Verificar la relacidn entre el conocimiento del personal en el proceso de
almacenamiento y la dispensacion de medicamentos en las areas de farmacia de un
hospital nivel IlI-1.

A continuacién, se presentd la seccion de antecedentes internacionales que
buscd comparar y contrastar resultados de diferentes investigaciones alrededor del
mundo.

Black et al. (2024) en Estados Unidos tuvieron como objetivo evaluar la relacién
entre el almacenamiento y la dispensacion de medicamentos en instalaciones
farmacéuticas, ademas, evaluaron como la implementacion de un gabinete
automatizado de dispensacién mejoré la gestion de medicamentos en dichas
instalaciones. La metodologia mixta utilizada incluyé informes de inventario y entrega,
encuestas de percepcion de enfermeria y datos transaccionales. El estudio encontro
una relacion significativa entre el almacenamiento y la dispensacion de medicamentos

en la farmacia del hospital, con un coeficiente de correlacién de 0.85, lo que indica
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una fuerte correlacion positiva entre estos dos procesos. En otros resultados se indico
que al mejorar el almacenamiento el tiempo de preparacion de los técnicos de
farmacia y el tiempo de revision de los farmacéuticos disminuyeron en un 59% y 80%,
respectivamente, y el inventario en pie se redujo en mas de $10,000. Las
conclusiones resaltaron que el sistema de almacenamiento mejoro significativamente
la eficiencia del flujo de trabajo, redujo las entregas no programadas y el inventario
en pie, y aumento la disponibilidad de medicamentos, por tanto, existe una relacion
significativa entre el almacenamiento y la dispensacion.

En Espafia, Cabafas y Gorgas (2020) buscaron correlacion entre el perfil de
los trabajadores de la farmacia y la dispensacion de medicamentos. Ademas, trataron
la distribucion de medicamentos y evaluaron las adaptaciones realizadas en los
sistemas en hospitales, como las unidades de dosis y los sistemas de dispensacidn
automatizados. Segun una metodologia cuantitativa desarrollaron circuitos de
dispensacioén diferenciados para minimizar el riesgo de contaminacién cruzada, junto
con protocolos de desinfeccion para sistemas de transporte y retorno de
medicamentos. Los resultados mostraron una relacion (rho =0.5) entre la dimension
y variable de estudio, ademas que las adaptaciones realizadas son cruciales para
manejar el incremento de camas en espacios fuera del hospital. Las conclusiones
resaltan que la implementacion de canales de comunicacién efectivos es esencial en
situaciones de crisis.

En ese mismo sentido, Chuang et al. (2022) en Taiwan tuvieron como objetivo
crear una etiqueta de almacenamiento mejorada y un proceso para reducir la
incidencia de errores en la dispensacion de medicamentos; ademas buscaron
correlacion entre el almacenamiento y el perfil profesional con la dispensacion. Para
evaluar la efectividad de esta implementacion, la metodologia adoptada fue
cuantitativa, basada en cuestionarios distribuidos a 27 farmacéuticos. Los resultados
principales indicaron que el grado de satisfaccion de los farmacéuticos aumento
significativamente después de la implementacién de la nueva etiqueta. A su vez
encontraron relacién entre el perfil profesional y la dispensacién (rho =0.54) y entre el
conocimiento del personal y la dispensacion (rho = 0.53). Las conclusiones del estudio
resaltaron que la implementacion de etiquetas mejoradas y procesos especificos para
reducir errores es positiva.

Ademas, Almalki et al. (2023) en Estados Unidos se buscé correlacion entre el

conocimiento de personal y la dispensacién y se centraron en abordar las
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complicaciones en la gestidn del inventario de medicamentos y la prevencion de
errores en la dispensacion. Para lograr esto, se emple6 un enfoque de Seis Sigma
para identificar y eliminar deficiencias a lo largo del proceso de manejo de
medicamentos. Los resultados revelaron una fuerte correlacion (rho = 0.76) entre las
mejoras en el almacenamiento y la dispensacién; ademas, entre el conocimiento del
personal y la dispensacion (rho = 0.47). La implementacion de gabinetes
automatizados de dispensacion redujo el tiempo de respuesta en un 83%, con un
ahorro anual estimado de $4,100,000 USD. Las conclusiones del estudio resaltaron
que la mejora en el control de inventario y la reduccion de costos para la dispensacion
de medicamentos en pacientes hospitalizados tuvieron un impacto positivo.

Por ultimo, Craswell et al. (2020) investigaron en Australia el impacto de los
gabinetes automatizados de dispensacion de medicamentos y el cumplimiento de
requisitos legales y su relacion con la dispensacion de medicamentos, utilizando
encuestas y observaciones en un hospital regional de 450 camas. Los resultados
indicaron una correlacion positiva alta entre el almacenamiento y la dispensacion de
medicamentos (rho = 0.79), sin embargo, no encontré correlacion significativa entre
el cumplimiento de requisitos legales y la dispensacion (r = 0.08, p > 0.05). Se
concluyé que las enfermeras de areas generales mostraron mayor satisfaccion
comparadas con las de areas especializadas, resaltando la necesidad de redisefar el
sistema para mejorar su funcionalidad y aceptacién en diferentes entornos clinicos.

Los aportes nacionales fueron revisados también asi, Espinoza et al. (2021) en
las regiones de Cajamarca, Trujillo y Callao en Peru, esto con el objetivo de investigar
la dispensacién de medicamentos en pacientes afiliados al SIS y su relacién con el
conocimiento del personal de farmacia, el cumplimiento de requisitos legales, y el
proceso de almacenamiento. Se emple6é un disefio de investigacion descriptivo
transversal, aplicando dos encuestas adaptadas de la OMS. La muestra consistié en
150 pacientes. Los resultados del estudio mostraron ademas que existe una relacion
positiva y baja entre las especificaciones de farmacia (rho = 0.29, p < 0.05), el
conocimiento y la dispensacion (rho = 0.28), el cumplimiento de requisitos legales (rho
= 0.23, p< 0.05) y el proceso de almacenamiento, se concluyd que existen barreras
para el acceso al tratamiento de pacientes con SIS en el Peru.

En un estudio realizado por Delgado et al. (2023) en Lima, se investigo el papel
de los farmacéuticos clinicos dentro del Sistema de Farmacovigilancia. El objetivo

principal del estudio fue evaluar como la incorporacién de programas de capacitacion

5



interna influye en la capacidad del farmacéutico para reportar problemas en la
dispensacioén. El analisis estadistico incluyé el calculo del coeficiente de correlacion
rho, que mostré una relaciéon positiva y significativa entre la capacitacion recibida por
los farmacéuticos y los errores en la dispensacién (rho = 0.83) y entre las
especificaciones de farmacia y la dispensacion (rho = 0.28, p< 0.05). Los resultados
indicaron que la capacitacion interna en farmacovigilancia esta significativamente
correlacionada con la dispensacion de medicamentos, subrayando la importancia de
la educacion continua en la optimizacion de las practicas de farmacovigilancia.

Celis (2023) realizaron un estudio en hospitales publicos en Lima, para saber
la relacién entre el cumplimiento de requisitos legales en almacenar y dispensar
medicamentos, ademas de analizar las politicas publicas relacionadas. La
metodologia incluyé una muestra de 10 trabajadores de farmacia de hospitales, los
resultados indicaron que no habia una relacién directa entre el cumplir requisitos
legales y eficiencia en su dispensacion. (r = 0.09, p > 0.05). Las conclusiones
sugirieron que otros factores, como la logistica interna y la gestion del inventario,
tienen mayor influencia.

Barreiro (2021) en un estudio cuasi experimental, se evalué la mejora de
conocimientos, habilidades y satisfaccion de farmacéuticos comunitarios a través de
un curso semipresencial de dispensacion y su relacidn con la practica. La intervencion
incluy6 26 horas de contenido tedrico y 6 horas de talleres practicos con simulaciones
y role-playing. Participaron 114 farmacéuticos, evaluando sus conocimientos y
habilidades clinicas antes y después del curso mediante cuestionarios y casos
practicos. Los resultados mostraron un aumento significativo en el porcentaje de
respuestas correctas, de 44.5% a 69.3%, y en la resolucién de casos, de 73.2% a
85.6%. El resultado inferencial indico que existe relacién positiva moderada (0.5) entre
el conocimiento del personal y la dispensacion. Las conclusiones destacan que el
curso logré mejorar significativamente los conocimientos y habilidades de los
participantes, lo que podria influir positivamente en su desempefio profesional.

Por ultimo, Khan et al. (2024) examind el mercado farmacéutico en todas las
regiones del Peru, que ha visto duplicar su tamafo recientemente, dividiéndose en
sectores publico y privado. Y explora la relacion entre las especificaciones de farmacia
y el cumplimiento de requisitos legales y el almacenamiento de medicamentos, utilizod
una metodologia cuantitativa, sus resultados indicaron que mientras el sector publico

constituye el 70% del total en unidades vendidas, pero solo el 30% en términos de
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costos, el sector privado representa el 30% de las unidades y el 70% del costo.
Ademas, indico que existe relacion positiva y alta entre el cumplimiento de requisitos
legales y el proceso de almacenamiento (rho = 0.85), asi como entre las
especificaciones de farmacia y el proceso de almacenamiento (rho = 0.83).

A continuacion, se incluyeron las teorias enfocadas en la variable de proceso
de almacenamiento de medicamentos, Reimer y Lewis (1998) indicaron que el
almacenamiento de medicamentos ha evolucionado considerablemente para
adaptarse a las necesidades de conservacion y seguridad. En la antigiedad, las
medicinas se almacenaban en recipientes de ceramica o metal, en lugares frescos y
secos para preservar su potencia. En el siglo XIX, con la industrializacion de la
produccion farmacéutica, surgieron normativas que exigian practicas de
almacenamiento mas rigurosas.

En relacién con las teorias relacionados a la dispensacion de medicamentos,
Lima (1998) indico que este ha evolucionado significativamente a lo largo de los
siglos, adaptandose a los cambios en las practicas médicas y las regulaciones
gubernamentales. Tradicionalmente, la tarea de dispensar medicamentos era
responsabilidad exclusiva de los boticarios, quienes no solo preparaban sino también
prescribian remedios basados en el conocimiento empirico y la herbolaria. Con el
surgimiento de la farmacologia moderna en el siglo XIX, y la estandarizacion de
medicamentos, la dispensacién se transformé en una practica mas regulada y
cientifica. Esto fue acompafado por la creacion de leyes que requerian la prescripcion
meédica para ciertos medicamentos, asegurando asi una mayor seguridad y eficacia
en su uso. Ademas, el desarrollo de la industria farmacéutica en el siglo XX y las
tecnologias avanzadas han profesionalizado aun mas este proceso.

En relacion con los conceptos relacionados al proceso de almacenamiento se
tomé el concepto de Aziz et al. (2023) quien indicd que se refiere a la necesidad de
que las farmacias cumplan con regulaciones para proporcionar un almacenamiento
Optimo de medicamentos bajo la supervisidén de personal calificado, ademas indicaron
que el almacenamiento adecuado es vital y esta respaldado por directrices
internacionales, que subrayan la importancia de la participacion de personal
capacitado y la adhesion a normativas nacionales. En el mismo sentido Arif y Benecke
(2020) indicaron que consiste en mantener los medicamentos en condiciones 6ptimas
para asegurar su eficacia y seguridad hasta su uso; esto incluye controlar factores

como temperatura, humedad y luz, y asegurar que se almacenen en lugares limpios
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y organizados, ademas, implica la supervision de personal calificado que garantice el
cumplimiento de regulaciones y normativas establecidas, un almacenamiento
adecuado previene la degradacion de los medicamentos y evita riesgos en las
personas. Reimer y Lewis (1998) indican que es un proceso no solo técnico, sino
también administrativo que consta en poner y guardar en el almacén los
medicamentos segun unas practicas preestablecidas, de manera que se garantice la
seguridad, calidad y resguardo. Asimismo, sus dimensiones, Aziz et al. (2023) son:

La primera dimension refirio a las especificaciones de la farmacia en el proceso
de almacenamiento, que se refiere a las caracteristicas fisicas y técnicas del lugar
donde se almacenan los medicamentos, incluye el disefio y las condiciones del local,
tales como temperatura, humedad, iluminacion, ventilacion y limpieza, asi como la
existencia de areas especificas para diferentes tipos de medicamentos, por ejemplo:
refrigerados o controlados (Fernandez et al., 2021). Ademas, contempla la
infraestructura con sistemas de alarma y acceso controlado, que protegen los
medicamentos de robos 0 manipulaciones indebidas (Baixauli et al., 2019).

La segunda dimension refirid al cumplimiento de requisitos legales en el
proceso de almacenamiento, que aborda la adherencia a las normativas y
regulaciones establecidas por las autoridades sanitarias y farmacéuticas, incluye el
cumplimiento de leyes, reglamentos y directrices sobre el almacenamiento seguro y
adecuado de medicamentos, asi como la correcta documentacién y trazabilidad de
los productos farmacéuticos (Rubio et al., 2023). También implica la gestién adecuada
de licencias y permisos necesarios para la operacién de la farmacia, garantizando
que todas las actividades se realicen dentro del marco legal (Miwa, 2014).

La tercera dimensién sefalé al perfil del personal en el proceso de
almacenamiento, que refiere a las cualificaciones, formacién y competencias del
personal encargado del almacenamiento de medicamentos. Incluye la evaluacion de
la idoneidad del personal en términos de educacion, certificaciones y experiencia
relevante en el manejo y almacenamiento de productos farmacéuticos (Ceballos et
al., 2021). Abarca ademas la evaluacion periddica del desempefio y la participacion
en programas de desarrollo profesional para mantener actualizadas las competencias
del personal (Kuzma, 2011).

Por ultimo, la cuarta dimension: conocimiento del personal en el proceso de
almacenamiento, que evalua el nivel de conocimiento y habilidades del personal

respecto a las mejores practicas y procedimientos para el almacenamiento de

8



medicamentos. Incluye la capacitacion continua, el entendimiento de las normativas
vigentes y la capacidad para identificar y solucionar problemas relacionados con el
almacenamiento de medicamentos, asegurando asi su seguridad y eficacia (Ceballos
et al., 2021). También se refiere a la habilidad del personal para utilizar tecnologias y
sistemas de gestion de inventarios que mejoren la eficiencia y precision en el manejo
de los medicamentos (Demurjian, 2015).

En relacion con los conceptos relacionados a la dispensacion de
medicamentos, se planted el dado por Lima (1998) que refiere al proceso profesional
en el que se proveen medicinas a una persona mal de salud, respondiendo a una
receta médica prescrita por un médico. Durante este proceso, el quimico farmacéutico
o personal técnico, desempefia un papel crucial al informar y asesorar sobre el uso
correcto, asi como sobre posibles efectos secundarios, interacciones con otros
medicamentos y las condiciones adecuadas para su almacenamiento.

Asimismo, segun Kentab et al. (2024) refirié al proceso mediante el cual los
farmacéuticos entregan medicamentos a los pacientes, acompafiado de la
correspondiente asesoria y orientacion. Este proceso incluye la verificacién de la
prescripcion, la preparacion y entrega del medicamento, asi como la provision de
informacion accesible y relevante para asegurar que los pacientes tomen sus
medicamentos correctamente. La dispensacion también implica la optimizacion del
uso de medicamentos y la mejora de la seguridad de estos, especialmente en
poblaciones con necesidades especiales como los pacientes con discapacidad visual.

Segun Abdu et al. (2021) se refiere al proceso de preparar, empaquetar y
entregar medicamentos prescritos a los individuos. Segun Rodriguez et al. (2017) La
dispensacion es un proceso profesional realizado desde la antigliedad e implica pasos
complejos destinados a promover usar medicamentos con seguridad. Cuando un
farmacéutico decide dispensar un medicamento, esta imponiendo una conducta de
dispensaciéon profesional. Se espera que este acto agregue valor en términos de
calidad al proceso farmacoterapéutico. Ademas, implica brindar asesoramiento sobre
la medicacion que se va a entregar. En cuanto a las dimensiones dadas son las
siguientes: recepcidn del paciente, lectura e interpretacion de la prescripcion,
seleccion del medicamento, el acondicionamiento, la informacién brindada al paciente
y el etiquetado y empaque (Rodriguez et al., 2017).

La dispensacion de medicamentos comienza con la primera dimension

recepcion del paciente que implica la interaccion inicial entre el paciente y el
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farmacéutico o el personal de la farmacia al llegar a la farmacia para recoger una
prescripcion. Incluye la identificacion del paciente, la verificacion de la prescripcion y
su historia clinica. (Génolini y Morales, 2024). Ademas, en esta fase se brinda una
primera orientacion al paciente sobre el proceso de dispensacién y se asegura la
confidencialidad de su informacién (Reimer y Lewis, 1998).

La segunda dimensién lectura e interpretacion de la prescripcién, donde el
farmacéutico verifica la autenticidad y la exactitud de la receta médica emitida por un
profesional autorizado. Una vez validada, el farmacéutico procede al analisis e
interpretacion de la receta, evaluando posibles interacciones con otros
medicamentos, contraindicaciones y la adecuacion del tratamiento prescrito al
historial médico del paciente (Génolini y Morales, 2024). También se contempla la
revision de la prescripcion para detectar posibles errores o ambigledades que
requieran clarificacion con el médico prescriptor (Huyph et al., 2024).

Posteriormente, se lleva a cabo la tercera dimensién seleccion de los
medicamentos, que implica el proceso de identificar y recoger el medicamento
correcto segun lo prescrito por el médico. Implica verificar el stock de la farmacia,
seleccionar el medicamento adecuado, verificar su fecha de caducidad y asegurarse
de que cumpla con las especificaciones de la prescripcion (Huynh et al., 2024).
Ademas, esta fase incluye la comprobacion de la integridad del envase y la calidad
del medicamento, garantizando que no presente alteraciones que puedan afectar su
eficacia o seguridad.

Luego, la cuarta dimension, acondicionamiento, que se refiere al proceso de
preparar el medicamento para su dispensacion al paciente. Esto puede incluir el
conteo preciso de pastillas o la preparacidon de una solucion liquida, asi como también
asegurarse de que el empaque sea adecuado y seguro para el medicamento (Huynh
et al., 2024). Esta etapa también puede implicar el fraccionamiento de medicamentos
en dosis unitarias cuando sea necesario, asegurando siempre la correcta
manipulacion y conservacion del producto.

El proceso continua con la quinta dimension, informacion brindada al paciente,
que implica la comunicacién de informacién relevante sobre el medicamento al
paciente. Esto puede incluir instrucciones sobre como tomar el medicamento, posibles
efectos secundarios, interacciones con otros medicamentos o alimentos, y cualquier
otra informacion importante que el paciente deba conocer (Guillén et al., 2024). En

esta dimensién también se incluye la verificacion de que el paciente ha comprendido
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las instrucciones dadas, proporcionando aclaraciones adicionales si es necesario y
ofreciendo material informativo complementario.

Finalmente, el proceso concluye con el etiquetado y empaque, donde el
farmacéutico etiqueta correctamente el medicamento y lo empaqueta de manera
segura y adecuada para su dispensacion. Esto incluye colocar la etiqueta con el
nombre del paciente, el nombre, dosis, frecuencia y cualquier otra informacion
relevante, asi como también asegurarse de que el empaque proteja el medicamento
de dafios o contaminacion (Guillén et al., 2024).

La reflexion sobre las problematicas del almacenamiento y la dispensacion de
medicamentos en entornos hospitalarios revela una serie de desafios criticos que
impactan directamente la calidad de la atencion médica y la seguridad del paciente.
La adecuada gestién de los medicamentos, desde su almacenamiento hasta su
dispensaciéon, no solo es esencial para la efectividad del tratamiento, sino también
para prevenir riesgos y errores que pueden tener consecuencias severas.

Por otro lado, la dispensacion de medicamentos es igualmente crucial. Los
errores en este proceso pueden llevar a omisiones o retrasos en la administracion de
dosis prescritas, lo que no solo compromete la efectividad del tratamiento, sino que
puede incrementar los riesgos de complicaciones para el paciente. La sobrecarga en
areas criticas como las de emergencia, donde los tiempos de espera pueden ser
extensos, destaca la necesidad de rapidez en la dispensacion de medicamentos.

En relacion a la hipétesis general: Existe relacién significativa entre el proceso
de almacenamiento y la dispensacion de medicamentos en las areas de farmacia de
un hospital nivel IllI-1; como hipdtesis especificas se obtuvo: Existe relacidon
significativa entre las especificaciones de la farmacia en el proceso de
almacenamiento y la dispensacion de medicamentos en las areas de farmacia de un
hospital nivel IlI-1; Existe relacidén significativa entre el cumplimiento de requisitos
legales en el proceso de almacenamiento y la dispensacién de medicamentos en las
areas de farmacia de un hospital nivel Ill-1; Existe relacion significativa entre el perfil
del personal en el proceso de almacenamiento y la dispensacion de medicamentos
en las areas de farmacia de un hospital nivel Ill-1; Existe relacion significativa entre el
conocimiento del personal en el proceso de almacenamiento y la dispensacién de

medicamentos en las areas de farmacia de un hospital nivel IlI-1.
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Il. METODOLOGIA

El tipo de investigacion basica, segun Naupas et al. (2014) refiri6 que también es
conocido como pura o fundamental por su enfoque desarrollando conocimiento
tedrico y la comprension profunda de fendmenos, esta modalidad de investigacion
esta impulsada principalmente por la curiosidad cientifica y el deseo de expandir los
horizontes intelectuales sobre un tema especifico. Asimismo, esta investigacion se
clasifico como basica ya que su objetivo primordial fue comprender las dinamicas y
causas del almacenamiento al dispensar medicamentos en farmacia de un hospital,
y se contribuyé a la teoria fundamental en el campo de la salud.

El enfoque cuantitativo, segun Mufioz (2016) se caracterizé por la utilizacion
de métodos sistematicos, objetivos y replicables que buscaron medir y analizar
variables para establecer patrones de comportamiento, relaciones causales y
generalizaciones estadisticas, este enfoque se apoyd en la recoleccion de datos
numéricos que fueron susceptibles de ser sometidos a analisis estadistico, lo cual
permitié una interpretacion objetiva de los resultados La presente investigacion se
clasific6 como cuantitativa porque abordoé variables que pueden ser cuantificadas y
medidas; ademas, se emplearon métodos estadisticos para analizar la relacion entre
las mismas.

El disefio fue no experimental en modo correlacional, que segun Naupas et al.
(2014) se emplea cuando el estudio observa y mide variables sin manipularlas o
alterar las condiciones normales de operacion del hospital. En esta investigacion de
disefio no experimental se buscdé identificar la relacidon existente entre del proceso de
almacenamiento y dispensacion de medicamentos.

En el presente estudio se investigaran las practicas y procedimientos
relacionados con la recepcion, clasificacién, almacenamiento y manejo de inventarios
de medicamentos, asi en la preparacidon y entrega a los pacientes. La investigacion
se centrd en un solo hospital y abarcé exclusivamente el afio 2024, lo que puede
limitar la representatividad y excluir cambios futuros, pero buscé proporcionar una
comprension detallada y contextualizada que contribuya a mejorar continuamente la
gestion farmacéutica y la seguridad de las personas.

Las variables de investigacion fueron: variable 1 proceso de almacenamiento

para la cual se tomé el concepto de Aziz et al. (2023) que refiere a la necesidad de
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que las farmacias cumplan con regulaciones para proporcionar un almacenamiento
optimo de medicamentos bajo la supervisidon de personal calificado, ademas indicaron
que el almacenamiento adecuado es vital y esta respaldado por directrices
internacionales, que subrayan la importancia de la participacion de personal
capacitado y la adhesion a normativas nacionales. La definicién operacional indico
que sera medido a través de un cuestionario divido en 4 dimensiones. Como variable
2, se planted la dispensacién de medicamentos, segun Rodriguez et al. (2017) La
dispensacion es un proceso profesional realizado desde la antigliedad e implica pasos
complejos destinados a promover usar medicamentos con seguridad. Cuando un
farmacéutico decide dispensar un medicamento, esta imponiendo una conducta de
dispensacion profesional. Como definicion operacional se indicé que sera medido a
través de un cuestionario divido en 6 dimensiones.

De acuerdo con los datos registrados en el Hospital de nivel Ill-1 objeto de
estudio, a mayo de 2024 se encontraban laborando 132 trabajadores en el area de
farmacia, las mismas que conformaron la poblacién en estudio; al haber sido posible
realizar el estudio en términos de logistica y presupuesto se aplico un muestreo
censal, por tanto, la poblacion fue equivalente a la muestra y todos los trabajadores
del area fueron incluidos en la investigacion. Los criterios de inclusion representaron
los siguientes: que el trabajador tuviera al menos un afo trabajando en farmacia, que
ademas fueran titulados como quimicos farmacéuticos o técnico en farmacia, ademas
qgue cuente con un certificado de capacitacion de al menos 20 horas académicas en
aspectos relacionados. Los criterios de exclusion fueron: trabajadores que tengan
menos de un afo trabajando en farmacia, que no fueran titulados como quimicos
farmacéuticos o técnicos en farmacia, ademas que no cuenten con un certificado de
capacitacidén de al menos 20 horas en aspectos relacionados con la investigacion.

En relacién con la técnica empleada fue la encuesta, que es un método
ampliamente reconocido por su eficacia en datos cuantitativos y cualitativos (Mufioz,
2016). Los instrumentos fueron dos cuestionarios detallados, disenados para capturar
una amplia gama de datos sobre lo que perciben los trabajadores de farmacia en el
hospital. El primer cuestionario contuvo 20 preguntas divididos en 4 dimensiones, el
segundo cuestionario tiene 18 preguntas divididas en 6 dimensiones. Para asegurar
la validez de estos cuestionarios, se llevd a cabo un proceso de validacion por
expertos, quienes evaluaron la pertinencia y claridad de cada item, asi como la

relevancia general de los cuestionarios en relacién con los objetivos del estudio.
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Ademas, la confiabilidad de los cuestionarios se verificO mediante el calculo de la
consistencia interna, utilizando el coeficiente alfa de Cronbach que evalu6 qué tan
bien un conjunto de items (preguntas, afirmaciones, etc.) mide un mismo concepto o
dimension subyacente. Los valores de alfa de Cronbach estuvieron dentro de 0 a 1,
donde valores mas altos indicaron una mayor consistencia interna de los items de la
prueba; por lo general, se considera que un alfa de 0.7 o mas es aceptable, aunque

esto puede variar segun el contexto y el propdsito de la prueba (lzah et al., 2024).

Tabla 1
Resumen de la validacion por juicio de expertos
. Grado _ Tipo de
Nombres y apellidos . Dictamen S
académico validacion
Magna Victoira Torres Armas Maestra Aplicable Contenido
Rosario Angélica Arostigue Siancas Maestra Aplicable  Metodologica

Rodriguez Lépez Wilmer Omero Doctor Aplicable Estadistica

Nota. Lista de validadores con grado académico, dictamen y tipo de validacion.

Para realizar la validacion de los instrumentos, fueron convocados tres
expertos, cada uno revisdé cada item en relacion con la coherencia, relevancia y
claridad, de acuerdo con su especialidad. El validador de contenido valid6 todos los
items, pero realizando algunas correcciones en la redaccion, la validadora
metodoldgica ayudd con una redaccidén de mejor calidad en cinco items, por su parte

el validador estadistico los consideré relevantes y coherentes.

Tabla 2
Anélisis de fiabilidad
Variable o dimension Alfa de Analisis
Cronbach
V1. Proceso de almacenamiento 0.734 Fiable
D1. Especificaciones de la farmacia 0.852 Fiable
D2. Cumplimiento de requisitos legales 0.722 Fiable
D3. Perfil del personal 0.711 Fiable
D4. Conocimiento del personal 0.723 Fiable
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V2. Dispensacion de medicamentos 0.862 Fiable

D1. Recepcion del paciente 0.801 Fiable

D2. Lectura e interpretacion de la prescripcion 0.809 Fiable
D3. Seleccion de medicamentos 0.863 Fiable

D4. Acondicionamiento 0.850 Fiable

D5. Informacién brindada al paciente 0.832 Fiable

D6. Etiquetado y empaque 0.798 Fiable

Nota. Alfa de Cronbach por variable y dimensiones.

Segun Frias (2022) el obtener un Alfa de Cronbach entre 0.6 y 0.9 el
instrumento es fiable, al haber sido evaluados cada variable y dimension en estudio,
todos cumplieron los parametros de confiabilidad establecidos, segun pudo ser
verificado en la Tabla 2.

En la fase inicial de nuestro estudio, se solicitaron los permisos necesarios a
las instituciones y organismos pertinentes para garantizar la legitimidad vy
transparencia del proceso. Posteriormente, se hizo una prueba piloto para evaluar la
adecuacion y eficacia de los instrumentos de medicion a utilizar. Esta prueba piloto
también sirvié para calcular el coeficiente alfa de Cronbach, asegurando asi la
confiabilidad de los items del cuestionario. Una vez completada la prueba piloto y
realizados los ajustes necesarios, se procedidé a la aplicacion de los instrumentos
finales a la muestra seleccionada. Los datos recogidos fueron tabulados y procesados
utilizando software estadistico adecuado.

El analisis se efectud con técnicas de estadistica descriptiva para determinar
los niveles de las variables de interés. Ademas, se emple¢ estadistica inferencial para
examinar las relaciones entre variables y se realizé la prueba de normalidad

respectiva que indicé lo siguiente:

Tabla 3

Prueba de normalidad

Kolmogorov-Smirnov

Estadistico gl Sig.
D1. Especificaciones de la farmacia ,083 132 ,025
D2. Cumplimiento de requisitos ,084 132 ,023

legales
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D3. Perfil del personal ,091 132 ,009

D4. Conocimiento del personal ,093 132 ,007
V1. Proceso de almacenamiento ,086 132 ,018
V2. Dispensacion de medicamentos ,076 132 ,021

Nota. La tabla presenta los resultados de normalidad.

La tabla 3 presenté los resultados de la prueba de normalidad y siendo los
valores de significancia menores a 0.05, se determind que todas las variables y
dimensiones no se acomodan a una distribucion normal, por tanto, se utilizaran
pruebas no paramétricas, es decir Rho de Spearman.

En cuanto a los aspectos éticos, se tomaron medidas rigurosas para asegurar
la confidencialidad y el anonimato de los participantes. Todos los datos recolectados
fueron utilizados unicamente con fines investigativos y se almacenaron de manera
segura para proteger la privacidad de los sujetos. Se informé a los participantes sobre
el propdsito y procedimientos de la investigacion, y se les aseguré6 que su
participacion es voluntaria y que pueden retirarse sin consecuencia. Asimismo, se
obtuvo el consentimiento informado de todos los participantes antes de iniciar la

recoleccién de datos.

16



lll. RESULTADOS

Tabla 4

Proceso de almacenamiento de medicamentos y dimensiones

Deficiente Adecuado Optimo

n % n % n %
D1. Especificaciones de la farmacia 30 22,73% 88 66,67% 14 10,61%
D2. Cumplimiento de requisitos 41 31,06% 48 36,36% 43 32,58%
legales
D3. Perfil del personal 44 33,33% 54 40,91% 34 25,76%
D4. Conocimiento del personal 41 31,06% 56 42,42% 35 26,52%
V1. Proceso de almacenamiento 21 15,91% 97 73,48% 14 10,61%

Nota. La tabla indica frecuencias y porcentajes de la variable

Interpretacion:

Se obtuvieron los resultados descriptivos en la Tabla 4, en cuanto a las

especificaciones de la farmacia, el 22.73% de los trabajadores considerd que eran

deficientes, el 66.67% las calific6 como adecuadas y el 10.61% como 6ptimas. En el

cumplimiento de los requisitos legales, el 31.06% lo evalué como deficiente, el 36.36%

como adecuado y el 32.58% como 6ptimo. En relacion con el perfil del personal, el

33.33% lo considerd deficiente, el 40.91% adecuado y el 25.76% 6ptimo. Respecto al

conocimiento del personal, el 31.06% lo evalué como deficiente, el 42.42% como

adecuado y el 26.52% como 6ptimo. Finalmente, el proceso de almacenamiento en

general fue considerado deficiente por el 15.91% de los trabajadores, adecuado por

el 73.48% y optimo por el 10.61%.
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Tabla 5

Dispensacion de medicamentos y dimensiones

Deficiente Adecuado Optimo

n % n % n %
D1. Recepcion del paciente 33 25,00% 73 5530% 26 19,70%
D2. Lectura e interpretacion de la 44 33,33% 69 52,27% 19 14,39%
prescripcion
D3. Seleccion de medicamentos 32 24,24% 73 55,30% 27 20,45%
D4. Acondicionamiento 32 24,24% 80 60,61% 20 15,15%
D5. Informacién brindada al paciente 33 25,00% 82 62,12% 17 12,88%
D6. Etiquetado y empaque 42 31,82% 71 53,79% 19 14,39%

V2. Dispensacion de medicamentos 6 455% 121 9167% 5 3,79%

Nota. La tabla indica frecuencias y porcentajes de la variable

Interpretacion:

En el analisis de la dispensacion de medicamentos, se obtuvieron los
siguientes resultados: En la recepcion del paciente, el 25.00% de los trabajadores
consider6 el proceso deficiente, el 55.30% lo calific6 como adecuado y el 19.70%
como 6ptimo. En cuanto a la lectura e interpretacion de la prescripcion, el 33.33% lo
evalué como deficiente, el 52.27% como adecuado y el 14.39% como 6ptimo. Para la
seleccion de medicamentos, el 24.24% la consideré deficiente, el 55.30% adecuada
y el 20.45% Ooptima. Respecto al acondicionamiento, el 24.24% lo evalué como
deficiente, el 60.61% como adecuado y el 15.15% como 6ptimo. La informacion
brindada al paciente fue considerada deficiente por el 25.00% de los trabajadores,
adecuada por el 62.12% y optima por el 12.88%. En el etiquetado y empaque, el
31.82% lo evalué como deficiente, el 53.79% como adecuado y el 14.39% como
optimo. Finalmente, en la dispensacion de medicamentos en general, el 4.55% de los

trabajadores la consideré deficiente, el 91.67% adecuada y el 3.79% Optima.
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Hipoétesis general (Ha)
Ha. Existe relacién significativa entre el proceso de almacenamiento y la dispensacién
de medicamentos en las areas de farmacia de un hospital nivel IlI-1.

Ho. No existe relacion significativa entre el proceso de almacenamiento y la

dispensacién de medicamentos en las areas de farmacia de un hospital nivel Il1-1.

Tabla 6
Correlacion entre proceso de almacenamiento y dispensacion de medicamentos
V2.
Dispensacion
de
medicamentos
Rho de V1. Proceso de Coeficiente de ,508
Spearman almacenamiento correlacion
Sig. (bilateral) ,017
N 132

Nota. La tabla mostré el analisis inferencial.

Interpretacion:

En la tabla 6 se presentd una correlacion positiva moderada entre las variables
de estudio, esto segun la escala establecida por Martinez y Campos (2015), ademas,
la relacion encontrada es estadisticamente significativa al estar el nivel de
significancia o p valor por debajo de 0.05. Por lo encontrado se acepta la hipétesis
alterna y se rechaza la nula. Lo encontrado sugiere que mejoras en el proceso de
almacenamiento se ven reflejadas en un aumento de los niveles de dispensacion de
medicamento. Desde la perspectiva de un profesional de farmacia, esto es
fundamental para el cumplimiento de las terapias farmacolégicas prescritas y para la
mejora de los resultados en salud de los pacientes. La correcta gestion del inventario
no solo reduce el riesgo de desabastecimiento, sino que también minimiza el
desperdicio por caducidad, optimizando los recursos econdémicos de la institucién.
Ademas, una mayor eficiencia en la dispensacion se traduce en una reduccion de los
tiempos de espera de los pacientes, mejorando su experiencia y satisfaccion con el

servicio.
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Hipoétesis especifica 1 (Ha1)
Ha. Existe relacidn significativa entre las especificaciones de la farmacia en el proceso
de almacenamiento y la dispensacioén de medicamentos en las areas de farmacia de
un hospital nivel IlI-1.

Ho. No existe relacion significativa entre las especificaciones de la farmacia en
el proceso de almacenamiento y la dispensacion de medicamentos en las areas de

farmacia de un hospital nivel I1l-1.

Tabla 7
Correlacién entre especificaciones de farmacia y proceso de almacenamiento
V2.
Dispensacion
de
medicamentos
Rho de D1. Especificaciones de la Coeficiente de ,541
Spearman farmacia correlacion
Sig. (bilateral) ,008
N 132

Nota. La tabla mostro el analisis inferencial.

Interpretacion:

En la Tabla 7 se presentd una correlacién positiva moderada entre las
especificaciones de farmacia y el proceso de almacenamiento. Esta correlacion es
estadisticamente significativa, ya que el nivel de significancia (p-valor) es de 0.008, lo
cual esta por debajo del umbral de 0.05. Por lo encontrado se acepta la hipotesis
alterna y se rechaza la nula. Lo encontrado sugiere que mejoras en las
especificaciones de la farmacia se ven reflejadas en una mejora del proceso de
almacenamiento. Desde la perspectiva de un profesional de farmacia, esto es
esencial para asegurar la calidad y seguridad de los medicamentos almacenados.
Unas especificaciones adecuadas permiten mantener condiciones oOptimas de
temperatura, humedad y organizacion, lo cual previene el deterioro de los
medicamentos y asegura su eficacia al momento de la dispensacion. Ademas, una
correcta implementacion de las especificaciones de la farmacia contribuye a la
trazabilidad y el control de inventarios, facilitando la identificacion y localizacion rapida

de los productos, lo que a su vez aumenta la eficiencia del proceso de dispensacion.
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Hipoétesis especifica 2 (Ha2)
Ha. Existe relacion significativa entre el cumplimiento de requisitos legales en el
proceso de almacenamiento y la dispensacién de medicamentos en las areas de
farmacia de un hospital nivel I11-1

Ho. No existe relacidn significativa entre el cumplimiento de requisitos legales
en el proceso de almacenamiento y la dispensacion de medicamentos en las areas

de farmacia de un hospital nivel I1I-1

Tabla 8
Correlacion entre cumplimiento y requisitos legales y proceso de almacenamiento
V2.
Dispensacion
de
medicamentos
Rho de D2. Cumplimiento de Coeficiente de ,651
Spearman requisitos legales correlacion
Sig. (bilateral) ,008
N 132

Nota. La tabla mostré el analisis inferencial.

Interpretacion:

En la Tabla 8 se presentd una correlacion positiva fuerte entre el cumplimiento
de requisitos legales y el proceso de almacenamiento. Esta correlacién es
estadisticamente significativa, ya que el nivel de significancia (p-valor) es de 0.008, lo
cual esta por debajo del umbral de 0.05. Por lo encontrado se acepta la hipotesis
alterna y se rechaza la nula. Lo encontrado sugiere que un mayor cumplimiento de
los requisitos legales se refleja en una mejora del proceso de almacenamiento de
medicamentos. Desde la perspectiva de un profesional de farmacia, esto es
importante, ya que el cumplimiento normativo asegura que se sigan las mejores
practicas y estandares de calidad establecidos por las autoridades sanitarias. El
cumplimiento de los requisitos legales garantiza que los medicamentos se almacenen
en condiciones adecuadas, preservando su integridad y eficacia. Esto no solo asegura
la seguridad de los pacientes, sino que también protege a la institucién de posibles
sanciones y problemas legales. Ademas, un almacenamiento adecuado facilita la
dispensacién eficiente de los medicamentos, reduciendo los tiempos de espera y

mejorando la satisfaccion del paciente.
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Hipétesis especifica 3 (Ha3)
Ha. Existe relacion significativa entre el perfil del personal en el proceso de
almacenamiento y la dispensacion de medicamentos en las areas de farmacia de un
hospital nivel I1-1

Ho. No existe relacion significativa entre el perfil del personal en el proceso de
almacenamiento y la dispensacion de medicamentos en las areas de farmacia de un
hospital nivel I1-1
Tabla 9

Correlacion entre perfil del personal y proceso de almacenamiento

V2.
Dispensacion
de
medicamentos
Rho de D3. Perfil del personal Coeficiente de ,537
Spearman correlacion
Sig. (bilateral) ,018
N 132

Nota. La tabla mostré el analisis inferencial.

Interpretacion:

En la Tabla 9 se present6 una correlacion positiva moderada entre el perfil del
personal y el proceso de almacenamiento. Esta correlacién es estadisticamente
significativa, ya que el nivel de significancia (p-valor) es de 0.018, lo cual esta por
debajo del umbral de 0.05. Por lo encontrado se acepta la hipotesis alterna y se
rechaza la nula. Lo encontrado sugiere que un mejor perfil del personal se refleja en
una mejora del proceso de almacenamiento de medicamentos. Desde la perspectiva
de un profesional de farmacia, esto es vital, ya que el perfil del personal, que incluye
su formacion, experiencia y competencias, influye directamente en la correcta gestion
y almacenamiento de los medicamentos. El contar con personal calificado y bien
entrenado asegura que se sigan los procedimientos adecuados para el
almacenamiento, manipulacion y control de los medicamentos, reduciendo el riesgo

de errores y mejorando la eficiencia del proceso.
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Hipétesis especifica 4 (Haa)

Ha. Existe relacion significativa entre el conocimiento del personal en el proceso de
almacenamiento y la dispensacion de medicamentos en las areas de farmacia de un
hospital nivel I11-1.

Ho. No existe relacion significativa entre el conocimiento del personal en el
proceso de almacenamiento y la dispensacidon de medicamentos en las areas de

farmacia de un hospital nivel Il1l-1.

Tabla 10
Correlacion entre conocimiento del personal de farmacia y proceso de
almacenamiento
V2.
Dispensacion
de
medicamentos
Rho de D4. Conocimiento del Coeficiente de ,561
Spearman personal correlacion
Sig. (bilateral) ,021
N 132

Nota. La tabla mostré el analisis inferencial.

Interpretacion:

En la Tabla 10 se present6 una correlacion positiva moderada entre el
conocimiento del personal de farmacia y el proceso de almacenamiento. Esta
correlacion es estadisticamente significativa, ya que el nivel de significancia (p-valor)
es de 0.021, lo cual esta por debajo del umbral de 0.05. Por lo encontrado se acepta
la hipotesis alterna y se rechaza la nula. Lo encontrado sugiere que un mayor
conocimiento del personal de farmacia se refleja en una mejora del proceso de
almacenamiento de medicamentos. Desde la perspectiva de un profesional de
farmacia, el conocimiento adecuado sobre la gestién de medicamentos asegura que
se sigan las mejores practicas para su almacenamiento y manipulacion. El
conocimiento del personal incluye comprender las condiciones O6ptimas de
almacenamiento, como temperatura y humedad, asi como las normativas y

procedimientos para el manejo seguro de los medicamentos.

23



IV. DISCUSION

En el analisis de los resultados obtenidos para el objetivo general, se encontré una
correlacion positiva moderada entre el proceso de almacenamiento y la dispensacion
de medicamentos (rho = 0.508, p = 0.017). Esta relacion es estadisticamente
significativa, lo que permite aceptar la hipétesis alternativa y rechazar la nula. Lo
hallado sugiere que las mejoras en el proceso de almacenamiento de medicamentos
estan asociadas con un aumento en la eficiencia de la dispensacion. Esto es crucial
para asegurar que los pacientes reciban sus tratamientos de manera oportuna,
reduciendo el riesgo de desabastecimientos y minimizando el desperdicio de
medicamentos caducados. Una gestidn eficiente del inventario no solo optimiza los
recursos economicos del hospital, sino que también mejora la experiencia del
paciente al reducir los tiempos de espera y aumentar la satisfaccion con el servicio
recibido.

Al comparar estos resultados con los obtenidos por Black et al. (2024)
encontramos diferencias en la magnitud de la correlacion; asi, mientras que el
presente estudio hallé una correlacion positiva moderada, el antecedente reporté una
correlacion positiva alta (rho =0.85); sin embargo, ambos estudios coinciden en que
mejorar las practicas de almacenamiento puede incrementar la eficiencia en la
dispensacién, optimizando asi los recursos del hospital y mejorando la seguridad del
paciente. Estos hallazgos son respaldados por los planteamientos de Vargas et al.
(2021) quienes sugieren que, independientemente del contexto geografico, una
gestion eficiente del inventario es fundamental para asegurar la disponibilidad y
calidad de los medicamentos dispensados.

Comparando con el trabajo de Almaki et al. (2023) se encontré también una
diferencia en la magnitud de la correlacién, debido a que el antecedente encontré una
correlacion positiva alta (rho = 0.76) entre el almacenamiento y la dispensacion de
medicamentos, este resultado puede deberse a factores contextuales especificos,
como la capacitacion y gestiéon del personal, que los autores identificaron como mas
influyentes en la eficiencia de la dispensacion. Esto sugiere que, aunque el
almacenamiento es importante, otros factores operativos y de gestién pueden tener
un impacto mayor en ciertos entornos, destacando la necesidad de una aproximacion
holistica en la optimizacion de estos procesos.

Finalmente, los resultados de Craswell et al. (2020) en Australia también

mostraron diferencias en la magnitud de la correlacion, encontraron una correlacion
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alta (rho = 0.79) entre el proceso de almacenamiento y dispensacion de
medicamentos. Al igual que en nuestro estudio, se resalta la importancia del
almacenamiento adecuado, aunque en este caso, la experiencia y formacién del
personal también jugaron un papel crucial. Estos hallazgos refuerzan la idea de que
tanto la infraestructura de almacenamiento como la capacitacion del personal son
componentes esenciales para la optimizacién de la gestion de medicamentos en
entornos hospitalarios. Las conclusiones estan en linea con las observaciones de
Reimer y Lewis (1998), quienes destacaron que la evolucion en las practicas de
almacenamiento también debe considerar la capacitacion y experiencia del personal
para asegurar una gestion eficiente y segura.

Los resultados obtenidos para el objetivo especifico 1, se presentd una
correlacion positiva moderada entre las especificaciones de farmacia y el proceso de
almacenamiento (rho = 0.541, p = 0.008). Esta correlacion es estadisticamente
significativa, ya que el nivel de significancia esta por debajo del umbral de 0.05. Por
lo encontrado se acepta la hipodtesis alterna y se rechaza la nula. Esto sugiere que
mejoras en las especificaciones de |la farmacia se reflejan en una mejora del proceso
de almacenamiento. Desde la perspectiva de un profesional de farmacia, esto es
esencial para asegurar la calidad y seguridad de los medicamentos almacenados.
Especificaciones adecuadas permiten mantener condiciones dptimas de temperatura,
humedad y organizacién, lo cual previene el deterioro de los medicamentos y asegura
su eficacia al momento de la dispensacién. Ademas, una correcta implementacion de
las especificaciones de la farmacia contribuye a la trazabilidad y el control de
inventarios, facilitando la identificacidén y localizacién rapida de los productos, lo que
a su vez aumenta la eficiencia del proceso de dispensacion.

Al comparar estos resultados con los obtenidos por Espinoza et al. (2021) en
tres regiones del Peru, se observa una similitud en la direccién de la relacion entre las
variables de estudio, pero no en la magnitud. El antecedente reportd una correlacion
positiva baja (rho = 0.29, p < 0.001) entre la eficiencia de las especificaciones de
farmacia en el almacenamiento y la dispensaciéon de medicamentos. Ambos estudios
coinciden en que mejorar las practicas de almacenamiento puede incrementar la
eficiencia en la dispensacioén, optimizando asi los recursos del hospital y mejorando
la seguridad del paciente. Las implicaciones tedricas, basadas en los planteamientos

de Reimer y Lewis (1998), sugieren que la evolucion en las practicas de
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almacenamiento, adaptandose a necesidades de conservacién y seguridad, es crucial
para asegurar la disponibilidad y calidad de los medicamentos dispensados.

En contraste, los hallazgos de Khan et al. (2024) mostraron una correlacion
positiva alta (rho = 0.83, p < 0.001) entre las especificaciones de farmacia y el proceso
de almacenamiento. Aunque ambos estudios destacan la importancia de las
especificaciones de farmacia para un almacenamiento adecuado, el estudio de Khan
(2024) encontré una relacion mas fuerte. Esto podria deberse a las diferencias en el
contexto de estudio, donde se evalu6 tanto el sector publico como el privado, y
encontré que el cumplimiento de requisitos legales también juega un papel
significativo en el proceso de almacenamiento. Segun la teoria, el cumplimiento de
normativas legales es crucial para garantizar un almacenamiento eficiente y seguro,
lo que refuerza la importancia de las especificaciones en el manejo de inventarios
farmacéuticos.

Finalmente, los resultados de Delgado et al. (2023) en Lima revelaron una
relacion positiva pero baja (rho = 0.28, p < 0.05) entre las especificaciones de farmacia
y la dispensacion de medicamentos. Esta diferencia en la magnitud de la correlacién
podria atribuirse a las barreras identificadas para el acceso a medicamentos en el
sector publico, donde la disponibilidad de medicamentos fue considerablemente
menor en comparacion con el sector privado. Esto sugiere que, aunque las
especificaciones de farmacia son importantes, factores contextuales como el acceso
y la disponibilidad de medicamentos también influyen significativamente en el proceso
de almacenamiento y dispensacion. Las conclusiones de Delgado et al. (2023)
resaltan la necesidad de abordar las barreras estructurales para mejorar el acceso y
la eficiencia en la dispensacion de medicamentos, especialmente en el sector publico.

En cuanto con los resultados del objetivo especifico 2, se presentd una
correlacion positiva moderada entre el cumplimiento de requisitos legales y el proceso
de almacenamiento (rho = 0.651, p = 0.008). Esta correlacién es estadisticamente
significativa, ya que el nivel de significancia esta por debajo del umbral de 0.05. Por
lo encontrado se acepta la hipdtesis alterna y se rechaza la nula. Lo encontrado
sugiere que un mayor cumplimiento de los requisitos legales se refleja en una mejora
del proceso de almacenamiento de medicamentos. Desde la perspectiva de un
profesional de farmacia, esto es importante, ya que el cumplimiento normativo
asegura que se sigan las mejores practicas y estandares de calidad establecidos por

las autoridades sanitarias. El cumplimiento de los requisitos legales garantiza que los
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medicamentos se almacenen en condiciones adecuadas, preservando su integridad
y eficacia. Esto no solo asegura la seguridad de los pacientes, sino que también
protege a la institucién de posibles sanciones y problemas legales. Ademas, un
almacenamiento adecuado facilita la dispensacion eficiente de los medicamentos,
reduciendo los tiempos de espera y mejorando la satisfaccion del paciente.

Al comparar estos resultados con los obtenidos por Espinoza et al. (2021) en
diversas regiones de Peru, se observa una diferencia notable en la magnitud de la
correlaciéon. Espinoza et al. encontraron una correlacion positiva baja (rho = 0.23)
entre el cumplimiento de requisitos legales y el proceso de almacenamiento y
dispensacion. Esta diferencia podria explicarse por las barreras contextuales para el
acceso a medicamentos en el sector publico, donde la disponibilidad de
medicamentos fue considerablemente menor en comparacion con el sector privado.
Esto sugiere que, aunque el cumplimiento de los requisitos legales es importante,
otros factores, como la disponibilidad de recursos y las condiciones estructurales,
también juegan un papel crucial. Segun las teorias de Rodriguez et al. (2017), la
eficiencia en la dispensacién no solo depende del cumplimiento normativo, sino
también de factores logisticos y de infraestructura.

Por otro lado, los hallazgos de Craswell et al. (2020) en Australia cuyo
antecedente no mostré una relacion significativa entre el cumplimiento de requisitos
legales y la eficiencia en la dispensacién de medicamentos (r = 0.08, p > 0.05). Este
resultado contrasta con nuestros hallazgos y sugiere que, en su contexto, otros
factores como la logistica interna y la gestién del inventario pueden tener una mayor
influencia en la eficiencia del proceso de almacenamiento y dispensacion. Las
conclusiones estan alineadas con las teorias de Kentab et al. (2024), que destacan la
importancia de la logistica y la gestién interna en el proceso de dispensacion,
sugiriendo que el cumplimiento normativo por si solo no es suficiente para asegurar
una eficiencia éptima.

Finalmente, los resultados de Khan et al. (2024) en un analisis del mercado
farmacéutico peruano encontraron una relacion positiva alta (rho = 0.85) entre el
cumplimiento de requisitos legales y el proceso de almacenamiento. Esto sugiere que,
en un contexto mas amplio, el cumplimiento de normativas es un factor crucial para
asegurar la calidad y seguridad en el almacenamiento de medicamentos. Se subraya
la importancia de las especificaciones de farmacia y su relacion con el

almacenamiento eficiente, destacando que en su estudio, tanto en el sector publico
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como en el privado, el cumplimiento de normativas legales es fundamental para
mantener estandares altos en la gestion de inventarios. Este hallazgo refuerza
nuestras conclusiones y se alinea con las observaciones de Reimer y Lewis (1998),
quienes indicaron que la evolucion en las practicas de almacenamiento es esencial
para asegurar la integridad y eficacia de los medicamentos.

Los resultados relacionados con el objetivo especifico, se encontré una
correlacion positiva moderada entre el perfil del personal y el proceso de
almacenamiento (rho = 0.537, p = 0.018). Esta correlacion es estadisticamente
significativa, ya que el nivel de significancia esta por debajo del umbral de 0.05. Por
lo encontrado se acepta la hipétesis alterna y se rechaza la nula. Lo encontrado
sugiere que un mejor perfil del personal se refleja en una mejora del proceso de
almacenamiento de medicamentos. Desde la perspectiva de un profesional de
farmacia, esto es vital, ya que el perfil del personal, que incluye su formacion,
experiencia y competencias, influye directamente en la correcta gestién y
almacenamiento de los medicamentos. Contar con personal calificado y bien
entrenado asegura que se sigan los procedimientos adecuados para el
almacenamiento, manipulacion y control de los medicamentos, reduciendo el riesgo
de errores y mejorando la eficiencia del proceso.

Al comparar estos resultados con los obtenidos por Almaki et al. (2023) en
Estados Unidos, se observa una similitud en la magnitud y direccion de la relacion
entre las variables de estudio. El antecedente reportd una correlacion positiva
moderada (r = 0.47, p < 0.01) entre el perfil del personal y la eficiencia en el proceso
de almacenamiento y dispensacién de medicamentos. Ambos estudios coinciden en
que la experiencia y formacién del personal son cruciales para optimizar estos
procesos. Segun las teorias de Rodriguez et al. (2017), la adecuada formacion y
capacitaciéon del personal son fundamentales para asegurar que se sigan las mejores
practicas en la gestion de medicamentos, lo que a su vez mejora la seguridad y
eficacia del proceso de dispensacion.

En contraste, los hallazgos de Chuang et al. (2022) en Taiwan, aunque no se
enfocaron directamente en la correlacion entre el perfil del personal y el proceso de
almacenamiento, si indicaron que la implementacién de etiquetas mejoradas y
procesos especificos para reducir errores tuvo un impacto significativo en la
disminucidn de equivocaciones en la dispensaciéon. Su estudio también encontré una

correlacion positiva moderada (rho = 0.54) entre el perfil profesional y la eficiencia en
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el almacenamiento y dispensacion, similar a nuestros resultados. Esto sugiere que la
formacion y capacitacion del personal, junto con mejoras en los procesos Yy
herramientas, pueden llevar a una reduccion significativa de errores y una mejora en
la eficiencia del proceso de almacenamiento y dispensacion.

Finalmente, los resultados de Cabanias y Gorgas (2020) en su evaluacion de
las adaptaciones en los sistemas de distribucion de medicamentos durante la
pandemia de COVID-19 también mostraron una correlacion positiva moderada (rho =
0.50) entre el perfil profesional y el proceso de almacenamiento. Sus conclusiones
resaltaron que la implementacion de canales de comunicacion efectivos y la adecuada
formacion del personal fueron esenciales para manejar el incremento de camas y las
necesidades emergentes en situaciones de crisis. Este hallazgo esta en linea con las
teorias de Abdu et al. (2021), quienes sefialaron que la correcta preparacion,
empaquetado y entrega de medicamentos, realizada por personal calificado, es
crucial para asegurar la calidad y seguridad en la dispensacion.

En relacién con los resultados del objetivo especifico 4, se encontré una
correlacion positiva moderada entre el conocimiento del personal de farmacia y el
proceso de almacenamiento (rho = 0.561, p = 0.021). Esta correlacion es
estadisticamente significativa, ya que el nivel de significancia esta por debajo del
umbral de 0.05. Por lo encontrado se acepta la hipotesis alterna y se rechaza la nula.
Lo encontrado sugiere que un mayor conocimiento del personal de farmacia se refleja
en una mejora del proceso de almacenamiento de medicamentos. Desde la
perspectiva de un profesional de farmacia, el conocimiento adecuado sobre la gestion
de medicamentos asegura que se sigan las mejores practicas para su
almacenamiento y manipulacion. El conocimiento del personal incluye comprender
las condiciones 6ptimas de almacenamiento, como temperatura y humedad, asi como
las normativas y procedimientos para el manejo seguro de los medicamentos.

Al comparar estos resultados con los obtenidos por Espinoza et al. (2021) en
las regiones de Cajamarca, Trujillo y Callao en Peru, se observa una diferencia
notable en la magnitud de la correlacion. Encontraron una correlacién positiva baja
(rho = 0.28) entre el conocimiento del personal y el proceso de almacenamiento y
dispensacion de medicamentos. Esta diferencia podria explicarse por las barreras
contextuales para el acceso a medicamentos en el sector publico, donde la
disponibilidad de medicamentos fue considerablemente menor en comparacion con

el sector privado. Segun las teorias de Ceballos et al. (2021), el conocimiento del
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personal es crucial para el manejo adecuado de medicamentos, pero debe ir
acompanado de un entorno que facilite la implementacion de buenas practicas. Esto
sugiere que, aunque el conocimiento es importante, otros factores, como la
infraestructura y la disponibilidad de recursos, también juegan un papel significativo.

Los hallazgos de Barreiro et al. (2021) mostraron una relacion positiva
moderada entre el conocimiento del personal y la eficiencia en la dispensacién de
medicamentos (r = 0.50, p < 0.05). Este resultado concuerda con nuestros hallazgos
y sugiere que en su contexto, otros factores como la infraestructura y los sistemas de
gestion pueden tener una mayor influencia en la eficiencia del proceso de
almacenamiento y dispensacion. Las conclusiones de Rodriguez y Lopez estan
alineadas con las teorias de Demurjian (2015), que destacan la importancia de la
infraestructura y los sistemas tecnolégicos en la gestion eficiente de inventarios
farmaceéuticos, sugiriendo que el conocimiento del personal por si solo no es suficiente
para asegurar una eficiencia éptima.

Finalmente, los resultados de Chuang et al. (2022) en Taiwan mostraron una
correlaciéon positiva moderada (rho = 0.53) entre el conocimiento del personal y la
eficiencia en el almacenamiento y dispensacién de medicamentos. Su estudio
también indicé que la implementacion de etiquetas mejoradas y procesos especificos
para reducir errores tuvo un impacto significativo en la disminucién de equivocaciones
en la dispensacion. Esto sugiere que la formacién y capacitacién del personal, junto
con mejoras en los procesos y herramientas, pueden llevar a una reduccién
significativa de errores y una mejora en la eficiencia del proceso de almacenamiento
y dispensacién. Segun las teorias de Demurjian (2015), la capacitaciéon continua y la
implementacion de tecnologias adecuadas son esenciales para mejorar la eficiencia

en la gestion de medicamentos.
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V. CONCLUSIONES

Para el objetivo general, se determind que existe una relacién positiva y moderada
entre el proceso de almacenamiento y la dispensacion de medicamentos en las areas
de farmacia de un hospital nivel 1ll-1, con un coeficiente de 0.508 y una significancia
bilateral de 0.017.

Para el primer objetivo especifico, se determind que existe una relacion positiva
y moderada entre las especificaciones de la farmacia y la dispensacion de
medicamentos en las areas de farmacia de un hospital nivel IlI-1, con un coeficiente
de correlaciéon de 0.541 y una significancia bilateral de 0.008.

Para el segundo objetivo especifico, se determind que existe una relacion
positiva y moderada entre el cumplimiento de requisitos legales y la dispensacién de
medicamentos en las areas de farmacia de un hospital nivel IlI-1, con un coeficiente
de 0.651 y una significancia bilateral de 0.008.

Para el tercer objetivo especifico, se determiné que existe una relacién positiva
y moderada entre el perfil del personal y la dispensacion de medicamentos en las
areas de farmacia de un hospital nivel llI-1, con un coeficiente de correlacion de 0.537
y una significancia bilateral de 0.018.

Para el cuarto objetivo especifico, se determind que existe una relacion positiva
y moderada entre el conocimiento del personal y la dispensaciéon de medicamentos
en las areas de farmacia de un hospital nivel Ill-1, con un coeficiente de 0.561 y una

significancia bilateral de 0.021.

31



VI. RECOMENDACIONES

Para el objetivo general, al director del hospital, mejorar el proceso de
almacenamiento a través de la implementacion de un sistema de gestion de
inventarios automatizado, este sistema puede incluir software de ultima generacion
para el seguimiento de existencias, alertas de caducidad y reposicion automatica de
stock. Adicionalmente, asegurar la capacitacion continua del personal, enfocandose
en la familiarizacion con el nuevo sistema y en el desarrollo de habilidades para su
uso eficiente y eficaz (Rammal et al., 2024).

Para el objetivo especifico 1, al coordinador del area de almacén de farmacia,
desarrollar y mantener especificaciones claras y detalladas para el proceso de
almacenamiento en la farmacia, esto se puede realizar a través de la creacion de
manuales de procedimientos que utilicen tecnologias avanzadas como cédigos de
barras para la gestion de inventarios. Ademas, implementar protocolos
estandarizados para la correcta dispensacion de medicamentos, asegurando que
todos los procedimientos cumplan con las normativas sanitarias y de calidad
establecidas (Brittain et al., 2024).

Para el objetivo especifico 2, a los directivos de asesoria legal del hospital,
asegurar el cumplimiento de los requisitos legales en el proceso de almacenamiento
de medicamentos a través de auditorias regulares, establecer un calendario de
auditorias internas y externas para verificar que todas las practicas de
almacenamiento cumplan con las normativas vigentes (Sin et al., 2022).

Para el objetivo especifico 3, a la jefatura de recursos humanos del hospital,
seleccionar y mantener un perfil adecuado del personal en las areas de farmacia,
enfocandose en la contratacion de individuos con experiencia y formacion especifica
en gestion de almacenamiento (Fernandez et al., 2021)

Para el objetivo especifico 4, a la jefatura de farmacia del hospital, fomentar el
conocimiento del personal en el proceso de almacenamiento a través de programas
de educacion continua, organizando talleres y cursos especializados en temas como
manejo de inventarios, técnicas de almacenamiento seguro y dispensacion precisa

de medicamentos (Nguyen et al., 2024).
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ANEXOS

Anexo 1. Tabla de operacionalizacién de variables / Matriz de Consistencia

Tabla de operacionalizacion de variables

Definicién

Variable Definicion conceptual . Dimensiones Indicadores
operacional
Metros cuadrados destinados al almacenamiento de medicamentos.
NuUmero de estantes para medicamentos.
Aziz et al. (2023) refiere a Porcentaje de estantes separados para medicamentos vencidos y narcéticos.
la necesidad de que las £ ficac Calidad del piso de la farmacia.
farmacias cumplan con Speciiicaciones . . .
) P de la farmacia _Porcentaje de estantes que cumplen con las normativas de estandarizacion.
regulaciones para
proporcionar un Presencia de un refrigerador para medicamentos.
almacenamiento  optimo Presencia de iluminacién adecuada.
de medicamentos bajo la _ i i
supervisién de personal Presencia de un equipo de monitoreo de temperatura.
s . Sera . . .
Proceso de calificado, ademas medido a Presencia de aire acondicionado.
. indicaron ue el ; . . o .
almacenamiento q través de un Presencia de licencia valida y visible.

de
medicamentos

almacenamiento
adecuado es vital para
garantizar la seguridad de
los medicamentos y esta
respaldado por directrices
internacionales, que
subrayan la importancia
de la participacion de
personal capacitado y la
adhesion a normativas
nacionales.

cuestionario
divido en 4

Cumplimiento
de requisitos

Presencia de registro de narcéticos.

legales . : .
dimensiones Presencia de registros de garantias y compras.
Perfil del Personal con perfil adecuado para el area de farmacia.
erfil de o
personal Personal con conocimientos adecuados.

Personal con actitudes proactivas.

Conocimiento
del personal

Conocimiento del personal sobre "primero en vencer, primero en salir".

Conocimiento del personal sobre el mantenimiento refrigerado

Conocimiento del personal sobre el almacenamiento a temperatura ambiente

Conocimiento del personal sobre la humedad éptima

Conocimiento del personal sobre la temperatura de la cadena de frio




Variable

Definicion conceptual

Definicion

- Dimensiones
operacional

Indicadores

Dispensacion
de
medicamentos

Segun Rodriguez et al. (2017) la
dispensacion de medicamentos
es un proceso profesional
realizado por los farmacéuticos
desde tiempos antiguos, que
implica una serie de acciones
complejas destinadas a mejorar el
uso correcto y seguro de los
medicamentos. Cuando  un
farmacéutico decide proporcionar
un medicamento o autoriza a sus
técnicos para que lo entreguen a
un paciente, esta validando el
acto profesional de la
dispensacion.

Recepcion del

Saludar al paciente de manera amable y cordial.

Presentarse y mencionar el rol que desempefia en la farmacia.

paciente - - . - — — -
Preguntar al paciente si necesita alguna informacién adicional o tiene alguna
pregunta.
Verificar que la férmula contenga el nombre genérico del medicamento.

Lectura e

interpretacion de la
prescripcion

Confirmar que la dosis, concentracion y cantidad de unidades sean adecuadas
para el tratamiento.

Revisar si el diagndstico presuntivo o definitivo esté registrado y coincide con la
prescripcion.

Seleccion de
medicamentos

Asegurarse de que el nombre y la presentacion del medicamento seleccionado
coincidan con la prescripcion.

Verificar que la concentracion y la forma farmacéutica sean las correctas.

Confirmar que el medicamento seleccionado no tenga contraindicaciones para el
paciente.

Serd medido
através de un
cuestionario
divido en 6
dimensiones

Acondicionamiento

Inspeccionar visualmente el medicamento para asegurarse de que no esté
vencido.

Verificar que el envase primario y secundario estén en buenas condiciones.

Comparar la informacién del envase con la etiqueta del frasco, ampolleta o blister
para garantizar la correspondencia.

Informacion
brindada al paciente

Proporcionar al paciente informacion verbal sobre la dosis, frecuencia de
administracion y duracion del tratamiento.

Explicar cualquier precaucion especial o efecto secundario relevante del
medicamento.

Ofrecer informacion escrita sobre el medicamento, incluyendo como almacenarlo
correctamente.

Etiquetado y
empague

Colocar el medicamento en un empague seguro que proteja su integridad.

Etiquetar claramente el envase con el nombre del medicamento, la dosis, la
frecuencia de administracion y cualquier otra informacion relevante.

Verificar que el empaque esté sellado correctamente para garantizar la seguridad
del medicamento.




TITULO: Proceso de almacenamiento y dispensacion de medicamentos en las areas de farmacia de un Hospital nivel llI, Lima, 2024

AUTOR: Peseros Solis, Andrea Francisca Lidia

dispensacion de
medicamentos
en las areas de
farmacia de un

hospital nivel Ill-
1?
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secundarios:
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las
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Variable 1: Proceso de almacenamiento

Dimensiones

Especificaciones
de la farmacia

Metros cuadrados destinados al almacenamiento de medicamentos.

Numero de estantes para medicamentos.

Porcentaje de estantes separados para medicamentos vencidos y narcoticos.

Calidad del piso de la farmacia.

Porcentaje de estantes que cumplen con las normativas de estandarizacion.

Presencia de un refrigerador para medicamentos.

Presencia de iluminacién adecuada.

Presencia de un equipo de monitoreo de temperatura.

Cumplimiento de
requisitos legales

Presencia de aire acondicionado.

Presencia de licencia valida y visible.

Presencia de registro de narcéticos.

Presencia de registros de garantias y compras.




2.-;iCudlesla
relacion entre el
cumplimiento de
requisitos
legales en el
proceso de
almacenamiento
yla
dispensacioén de
medicamentos
en las areas de
farmacia de un

hospital nivel Ill-
1?

3.-¢Cudlesla
relacion entre el
perfil del
personal en el
proceso de
almacenamiento
yla
dispensacion de
medicamentos
en las areas de
farmacia de un
hospital nivel IlI-
17?

4.-;Cudlesla
relacion entre el
conocimiento
del personal en
el proceso de
almacenamiento
yla
dispensacion de
medicamentos
en las areas de
farmacia de un

2.- ldentificar la
relacion entre el
cumplimiento de
requisitos
legales en el
proceso de
almacenamiento
yla
dispensacion de
medicamentos
en las areas de
farmacia de un
hospital nivel Ill-
1.

3.- Determinar
la relacion entre
el perfil del
personal en el
proceso de
almacenamiento
yla
dispensacion de
medicamentos
en las areas de
farmacia de un
hospital nivel Ill-
1.

4.- Verificar la
relacion entre el
conocimiento
del personal en
el proceso de
almacenamiento
yla
dispensacion de
medicamentos
en las areas de
farmacia de un

2.- Existe
relacion
significativa
entre el
cumplimiento de
requisitos
legales en el
proceso de
almacenamiento
yla
dispensacion de
medicamentos
en las areas de
farmacia de un
hospital nivel IlI-
1.

3.- Existe
relacion
significativa
entre el perfil del
personal en el
proceso de
almacenamiento
yla
dispensacion de
medicamentos
en las areas de
farmacia de un
hospital nivel IlI-
1.

4.- Existe
relacion
significativa
entre el
conocimiento del
personal en el
proceso de
almacenamiento
yla

Perfil del personal

Personal con perfil adecuado para el area de farmacia.

Personal con conocimientos adecuados.

Personal con actitudes proactivas.

Conocimiento del
personal

Conocimiento del personal sobre "primero en vencer, primero en salir".

Conocimiento del personal sobre el mantenimiento refrigerado

Conocimiento del personal sobre el almacenamiento a temperatura ambiente

Conocimiento del personal sobre la humedad éptima

Conocimiento del personal sobre la temperatura de la cadena de frio

Variable 2: Disposicion de medicamentos

Recepcion del
paciente

Saludar al paciente de manera amable y cordial.

Presentarse y mencionar el rol que desempefa en la farmacia.

Preguntar al paciente si necesita alguna informacién adicional o tiene alguna pregunta.

Lectura e
interpretacion de
la prescripcion

Verificar que la férmula contenga el nombre genérico del medicamento.

Confirmar que la dosis, concentracion y cantidad de unidades sean adecuadas para el
tratamiento.

Revisar si el diagndstico presuntivo o definitivo esta registrado y coincide con la
prescripcion.

Seleccion de
medicamentos

Asegurarse de que el nombre y la presentacion del medicamento seleccionado coincidan
con la prescripcion.




hospital nivel lll-
1?

hospital nivel Ill-
1.

dispensacion de
medicamentos
en las areas de
farmacia de un
hospital nivel IlI-
1.

Verificar que la concentracion y la forma farmacéutica sean las correctas.

Confirmar que el medicamento seleccionado no tenga contraindicaciones para el paciente.

Acondicionamiento

Inspeccionar visualmente el medicamento para asegurarse de que no esté vencido.

Verificar que el envase primario y secundario estén en buenas condiciones.

Comparar la informacion del envase con la etiqueta del frasco, ampolleta o blister para
garantizar la correspondencia.

Proporcionar al paciente informacion verbal sobre la dosis, frecuencia de administracion y

Informacion duracion del tratamiento.

brindada al - -

paciente Explicar cualquier precaucién especial o efecto secundario relevante del medicamento.
Ofrecer informacién escrita sobre el medicamento, incluyendo cémo almacenarlo
correctamente.
Colocar el medicamento en un empaque seguro que proteja su integridad.

Etiquetado y Etiquetar claramente el envase con el nombre del medicamento, la dosis, la frecuencia de

empaque administracion y cualquier otra informacion relevante.
Verificar que el empaque esté sellado correctamente para garantizar la seguridad del
medicamento.

ESTADISTICA

DESCRIPTIVAE

INFERENCIAL

DESCRIPTIVA:

Niveles de las

variables

INFERENCIAL:

Correlacion / Rho
de Spearman




Anexo 2. Instrumentos de recoleccion de datos

Instrumento de medicion del proceso de almacenamiento de medicamentos
Con la finalidad de determinar la relacion entre el proceso de almacenamiento y la
dispensacién de medicamentos, se ha disefiado el siguiente cuestionario, en cuatro
partes para medir diversas dimensiones del almacenamiento de medicamentos en el
area de farmacia de un Hospital de nivel Ill-1. Su participacion proporciona

informacion vital para la investigacion.
Instrucciones para completar el cuestionario

Por favor, tome el tiempo necesario para leer cada afirmacion cuidadosamente.
Evalue su grado de acuerdo o la frecuencia con la que se aplican las practicas
descritas en su entorno de trabajo segun la escala proporcionada. Marque su
respuesta seleccionando el numero que mejor refleje su experiencia o percepcion

personal. Las opciones de respuesta son:

e 1 =Totalmente en desacuerdo
e 2= En desacuerdo

e 3 = Neutro

e 4 =De acuerdo

e 5 =Totalmente de acuerdo

Dimension 1: Especificaciones de la farmacia 1 2 3 4 5

1. Considera adecuado el tamariio del area destinada
al almacenamiento de medicamentos.

2. Considera suficientes los estantes disponibles para
el almacenamiento de medicamentos

3. Observa una clara separacion entre los estantes
de medicamentos vencidos y los de narcoticos

4. Calificaria usted como adecuado el estado de
limpieza y seguridad del piso de la farmacia

5. Considera que los estantes cumplen con las
normativas de estandarizacion.

6. Observa que la farmacia cuenta con un refrigerador
que funciona de manera adecuada para el
almacenamiento de medicamentos que lo requieran.

7. Considera usted que el area de farmacia posee
una correcta iluminacion.




8. Observa usted que la farmacia cuenta con equipos
de monitoreo de temperatura para garantizar un
almacenamiento adecuado.

9. Observa usted que la farmacia cuenta con aire
acondicionado para mantener una temperatura
adecuada.

Dimension 2. Cumplimiento de requisitos legales

10. Observa usted que la farmacia cuenta con una
licencia vélida y visible al pablico.

11. Observa usted que la farmacia mantiene un
registro de los narcéticos disponibles.

12. Observa usted que se mantienen registros de
garantias y compras de medicamentos de manera
adecuada.

Dimension 3: Perfil del personal

13. Considera usted adecuado el perfil solicitado por
la institucion para el personal de farmacia.

14. Observa usted que el personal de farmacia
cuenta con conocimientos adecuados que lo ayuden
a desenvolverse en su trabajo.

15. Observa usted que el personal de farmacia
cuenta con actitud proactiva respecto a su trabajo.

Dimension 4: Conocimiento del personal

16. El personal de la farmacia conoce y aplica el
principio de "primero en vencer, primero en salir”

17. El personal conoce la importancia de mantener
ciertos medicamentos refrigerados.

18. El personal sabe cuales medicamentos deben
almacenarse a temperatura ambiente y los almacena
adecuadamente.

19. El personal entiende la importancia de mantener
una humedad éptima para ciertos medicamentos

20. El personal conoce y monitorea la temperatura de
la cadena de frio para medicamentos que lo requieran

Muchas gracias



Instrumento de medicidn de dispensacion de medicamentos

Con la finalidad de determinar la relacion entre el proceso de almacenamiento y la
dispensaciéon de medicamentos, se ha disefiado el siguiente cuestionario, en seis
partes para medir diversas dimensiones de la dispensacion de medicamentos en el
area de farmacia de un Hospital de nivel Ill-1. Su participacion proporciona

informacion vital para la investigacion.
Instrucciones para completar el cuestionario

Por favor, tome el tiempo necesario para leer cada afirmacion cuidadosamente.
Evalue su grado de acuerdo o la frecuencia con la que se aplican las practicas
descritas en su entorno de trabajo segun la escala proporcionada. Marque su
respuesta seleccionando el numero que mejor refleje su experiencia o percepcion

personal. Las opciones de respuesta son:

e 1 =Totalmente en desacuerdo
e 2= En desacuerdo

e 3= Neutro

e 4 =De acuerdo

e 5 =Totalmente de acuerdo

Dimension 1. Recepcion del paciente 1 2 3 4 5

1. Saludo a los pacientes de manera amable y cordial.

2. Me presento y menciono mi rol en la farmacia al
interactuar con los pacientes.

3. Pregunto a los pacientes si necesitan informacion
previa adicional o tienen alguna pregunta.

Dimension 2. Lectura e interpretacion de la
prescripcion

4. Verifico que la férmula contenga el nombre
genérico del medicamento.

5. Confirmo que la dosis, concentraciéon y cantidad de
unidades sean adecuadas para el tratamiento.

6. Reviso si el diagnostico presuntivo o definitivo esta
registrado y coincide con la prescripcion.

Dimensiéon 3. Seleccion de medicamentos 1 2 3 4 5

7. Me aseguro de que el nombre y la presentacion del
medicamento seleccionado coincidan con la
prescripcion.




8. Verifico que la concentracion y la forma
farmacéutica sean las correctas.

9. Confirmo que el medicamento seleccionado no
tenga contraindicaciones para el paciente.

Dimensién 4. Acondicionamiento

10. Inspecciono visualmente el medicamento para
asegurarme de que no esté vencido.

11. Verifico que el envase primario y secundario
estén en buenas condiciones.

12. Comparo la informacion del envase con la
etiqueta del frasco, ampolleta o blister para garantizar
la correspondencia.

Dimension 5. Informacién brindada al paciente

13. Proporciono informacion verbal al paciente sobre
la dosis, frecuencia de administracion y duracion del
tratamiento.

14. Explico cualquier precaucion especial o efecto
secundario relevante del medicamento.

15. Ofrezco informacion escrita sobre el
medicamento, incluyendo como almacenarlo
correctamente.

Dimension 6. Etiquetado y empaque

16. Coloco el medicamento en un empaque seguro
gue proteja su integridad.

17. Etigueto claramente el envase con el nombre del
medicamento, la dosis, la frecuencia de
administracion y cualquier otra informacion relevante.

18. Verifico que el empaque esté sellado
correctamente para garantizar la seguridad del
medicamento.

Muchas gracias



Anexo 3. Evaluacién por juicio de expertos

Ficha de validacion de contenido para un instrumento del proceso de
almacenamiento y dispensacion de medicamentos en las areas de farmacia de

un Hospital nivel Ill, Lima, 2024.

INSTRUCCION: A continuacion, se le hace llegar el instrumento de recoleccion de
datos Cuestionario que permitira recoger la informacién en la presente investigacion:
Proceso de almacenamiento y dispensacion de medicamentos en las areas de

farmacia de un Hospital nivel Ill, Lima, 2024.

Por lo que se le solicita que tenga a bien evaluar el instrumento, haciendo, de ser
caso, las sugerencias para realizar las correcciones pertinentes. Los criterios de

validacién de contenido son:

Criterios Detalle Calificacion
El/la item/pregunta pertenece ala | ,
Suficiencia dimension/subcategoria y basta 1 deacuerdo

- 0: en desacuerdo
para obtener la medicion de esta

El/la item/pregunta se comprende
Claridad facilmente, es decir, su sintactica y
semantica son adecuadas

El/la item/pregunta tiene relacion

1: de acuerdo
0: en desacuerdo

1: de acuerdo

Coherencia logica con el indicador que esta | .
T 0. en desacuerdo
midiendo
El/la item/pregunta es esencial o
Rel : . . 1: de acuerdo
elevancia importante, es decir, debe ser
. . 0: en desacuerdo
incluido

Nota. Criterios adaptados de la propuesta de Escobar y Cuervo (2008).



Matriz de validacion del cuestionario de la variable Proceso de

almacenamiento de medicamentos - Validez de contenido

Definicion de la variable: Aziz et al. (2023) refiere a la necesidad de que las farmacias cumplan con
regulaciones para proporcionar un almacenamiento ¢ptimo de medicamentos bajo la supervision de
personal calificado, ademas indicaron que el almacenamiento adecuado es vital para garantizar la
seguridad de los medicamentos y esta respaldado por directrices internacionales, que subrayan la

importancia de la participacion de personal capacitado y la adhesion a normativas nacionales.

S
C|R
u
f Clo|e
i I [h]l
alel|e
’ W - H c Observa
Dimension Indicador item | R B N
ile]a cion
e
d|in|n
n
clalele
i d|ilfi
ala
a
Especificacio | Metros cuadrados destinados al | 1. Consideraadecuadoeltamafiodel
nes de la | almacenamiento de medicamentos. area destinada al almacenamiento | 1| 1] 1| 1
farmacia de medicamentos.
Numero de estantes para | 2. Considera suficientes los estantes
medicamentos. disponibles para el almacenamiento | 1 [ 1] 1] 1
de medicamentos
Porcentaje de estantes separados para | 3. Observa una clara separacion
medicamentos vencidos y narcéticos. entre los estantes de medicamentos | 1 | 1| 1| 1

vencidos y los de narcéticos

Calidad del piso de la farmacia. 4. Calificaria usted como adecuado
el estado delimpieza y seguridaddel [ 1| 1] 1] 1

piso de la farmacia

Porcentaje de estantes que cumplen con | 5. Considera que los estantes
las normativas de estandarizacion. cumplen con las normativas de [ 1| 1] 1] 1

estandarizacion.

Presencia de un refrigerador para | 6. Observa que la farmacia cuenta
medicamentos. con un refrigerador que funciona de
manera adecuada para el |1]11(1]1
almacenamiento de medicamentos

que lo requieran.

Presencia de iluminacién adecuada. 7. Considera usted que el area de
farmacia posee una correcta [ 1|1 1] 1

iluminacion.

Presencia de un equipo de monitoreo de | 8. Observa usted que la farmacia
temperatura. cuenta con equipos de monitoreo de
temperatura para garantizar un
almacenamiento adecuado.

Presencia de aire acondicionado. 9. Observa usted que la farmacia
cuenta con aire acondicionado para
mantener una temperatura

adecuada.




Presencia de licencia valida y visible.

10. Observa usted que la farmacia
cuenta con una licencia valida y

visible al publico.

Presencia de registro de narcéticos.

11. Observa usted que la farmacia
mantiene un registro de los

narcéticos disponibles.

Presencia de registros de garantias y

compras.

12. Observa usted que se mantienen
registros de garantias y compras de

medicamentos de manera adecuada.

Personal con perfil adecuado para el

area de farmacia.

13. Considera usted adecuado el
perfil solicitado por la institucion para

el personal de farmacia.

Personal con conocimientos adecuados.

14. Observa usted que el personal de
farmacia cuenta con conocimientos
adecuados que lo ayuden a

desenvolverse en su trabajo.

Personal con actitudes proactivas.

15. Observa usted que el personal de
farmacia cuenta con actitud proactiva

respecto a su trabajo.

Cumplimient
o de
requisitos
legales

Perfil del
personal
Conocimient
o del
personal

Conocimiento  del personal sobre

"primero en vencer, primero en salir".

16. El personal de la farmacia conoce
y aplica el principio de "primero en

vencer, primero en salir"

Conocimiento del personal sobre el

mantenimiento refrigerado

17. El personal conoce la importancia
de mantener ciertos medicamentos

refrigerados.

Conocimiento del personal sobre el
almacenamiento a temperatura

ambiente

18. El personal sabe cuéles
medicamentos deben almacenarse a
temperatura  ambiente y  los

almacena adecuadamente.

Conocimiento del personal sobre la

humedad optima

19. El personal entiende la
importancia de mantener una
humedad optima para ciertos

medicamentos

Conocimiento del personal sobre la

temperatura de la cadena de frio

20. El personal conoce y monitorea la
temperatura de la cadena de frio

para medicamentos que lo requieran




Matriz de validacion del cuestionario de la variable Dispensacion de

medicamentos

Definicion de la variable: Seglin Rodriguez et al. (2017) la dispensacion de medicamentos es un
proceso profesional realizado por los farmacéuticos desde tiempos antiguos, que implica una serie de
acciones complejas destinadas a mejorar el uso correcto y seguro de los medicamentos. Cuando un
farmaceéutico decide proporcionar un medicamento o autoriza a sus técnicos para que lo entreguen a

un paciente, esta validando el acto profesional de la dispensacion.

S C|R
f Clo]l e
: I |{h]l
alele
. . _ ; c Observa
Dimensién Indicador item ||| N
eli]e]® cion
d|in|n
n
clale]e
: dfi]i
ala
a
Recepcidn Saludar al paciente de manera amable y | 1. Saludo a los pacientes de manera Y D
del paciente cordial. amable y cordial.
Presentarse y mencionar el rol que | 2. Me presentoy menciono mi rol en
desempefia en la farmacia. la farmacia al interactuar con los | 1| 1 1] 1
pacientes.
Preguntar al paciente si necesita alguna | 3. Pregunto a los pacientes si
informacion adicional © tiene alguna | necesitan informacion previa [ 1 1] 1] 1
pregunta. adicional o tienen alguna pregunta.
Lectura e | Verificar que la férmula contenga el | 4. Verifico que la férmula contenga el ity
interpretacio nombre genérico del medicamento. nombre genérico del medicamento.
n de la | Confirmar que la dosis, concentracion y | 5.  Confirmo que la  dosis,
prescripcion cantidad de unidades sean adecuadas | concentracion vy  cantidad de i o || 4

para el tratamiento. unidades sean adecuadas para el

tratamiento.

Revisar si el diagndstico presuntivo o | 6. Reviso si el diagndstico presuntivo
definitivo esta registrado vy coincide con | o definitivo esta registrado y coincide | 1 [ 1| 1] 1

la prescripcién. con la prescripcién.

Selecciéon de | Asegurarse de que el nombre y la | 7. Me asegurode que el nombre y la

medicament presentacion del medicamento | presentacién  del  medicamento g | || 4
os seleccionado coincidan con la | seleccionado coincidan con Ia
prescripcion. prescripcion.
\ferificar que la concentracién y la forma | 8. Verifico que la concentracién y la
farmacéutica sean las correctas. forma farmacéutica sean las 1|1 1] 1
correctas.
Confirmar que el medicamento | 9. Confirmo que el medicamento
seleccionado no tenga | seleccionado no tenga [ 1 1] 1] 1
contraindicaciones para el paciente. contraindicaciones para el paciente.
Acondiciona Inspeccionar visualmente el | 10. Inspecciono visualmente el
miento medicamento para asegurarse de que | medicamento para asegurarme de | 1|1 1] 1

no esté vencido. que no esté vencido.




Verificar que el envase primario y
secundario estén en buenas

condiciones.

11. Verifico que el envase primario y
secundario estén en buenas | 11| 1|1

condiciones.

Comparar la informacion del envase con

la etiqueta del frasco, ampolleta o blister

12. Comparo la informacion del

envase con la etiqueta del frasco,

para garantizar la correspondencia. ampolleta o blister para garantizar la RS R
correspondencia.
Informacion Proporcionar al paciente informacion | 13.Proporciono informacién verbal al
brindada al | verbal sobre la dosis, frecuencia de | paciente sobre la dosis, frecuencia i1l
paciente administracion y duracién del | de administraciéon y duracién del
tratamiento. - | tratamiento.
Explicar cualquier precaucion especial o | 14. Explico cualquier precaucion
efecto  secundario relevante del | especial o efecto secundario | 1| 1| 1] 1
medicamento. relevante del medicamento.
Ofrecer informacién escrita sobre el | 15. Ofrezco informacién escrita sobre
medicamento, incluyendo céomo | el medicamento, incluyendo cémo [ 1| 1| 1|1
almacenario correctamente. almacenarlo correctamente.
Etiquetado y | Colocar el medicamento en un empaque | 16. Coloco el medicamento en un
empaque seguro que proteja su integridad. empaque seguro que proteja su | 11| 1] 1

integridad.

Etiquetar claramente el envase con el
nombre del medicamento, la dosis, la
frecuencia de administracion y cualquier

ofra informacion relevante.

17. Etiqueto claramente el envase
con el nombre del medicamento, la
dosis, la frecuencia de | 1[1]1]1
administraciéon 'y cualquier otra

informacion relevante.

Verificar que el empaque esté sellado
correctamente para garantizar la
seguridad del medicamento.

18. Verifico que el empaque esté
sellado correctamente para
garantizar la  seguridad del

medicamento.

Ficha de validacion de juicio de experto

Nombre del instrumento

Proceso de almacenamiento y dispensacion
medicamentos en las areas de farmacia de un Hospital

de

Objetivo del instrumento

Medir las variables y. dimensiones del proceso de
almacenamiento y la dispensacién de medicamentos en un

hospital.

Nombres y apellidos del experto Magna Victoria Torres Armas

Documento de identidad 18067724

Afios de experiencia en el area 15 afios

Maximo Grado Académico Maestro

Nacionalidad Peruana

Institucion DIRESA

Cargo Quimico Farmacéutico
916111457

Numero telefénico

Firma
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Matriz de validacion del cuestionario de la variable Proceso de

almacenamiento de medicamentos - Validez de Metodologia

Definicion de la variable: Aziz et al. (2023) refiere a la necesidad de que las farmacias cumplan con
regulaciones para proporcionar un almacenamiento ¢ptimo de medicamentos bajo la supervision de
personal calificado, ademas indicaron que el almacenamiento adecuado es vital para garantizar la
seguridad de los medicamentos y esta respaldado por directrices internacionales, que subrayan la

importancia de la participacion de personal capacitado y la adhesion a normativas nacionales.

S
C|R
u
f Clo|e
i I [h]l
alel|e
’ W - H c Observa
Dimension Indicador item | R B N
ile]a cion
e
d|in|n
n
clalele
i d|ilfi
ala
a
Especificacio | Metros cuadrados destinados al | 1. Consideraadecuadoeltamafiodel
nes de la | almacenamiento de medicamentos. area destinada al almacenamiento | 1| 1] 1| 1
farmacia de medicamentos.
Numero de estantes para | 2. Considera suficientes los estantes
medicamentos. disponibles para el almacenamiento | 1 [ 1] 1] 1
de medicamentos
Porcentaje de estantes separados para | 3. Observa una clara separacion
medicamentos vencidos y narcéticos. entre los estantes de medicamentos | 1 | 1| 1| 1

vencidos y los de narcéticos

Calidad del piso de la farmacia. 4. Calificaria usted como adecuado
el estado delimpieza y seguridaddel [ 1| 1] 1] 1

piso de la farmacia

Porcentaje de estantes que cumplen con | 5. Considera que los estantes
las normativas de estandarizacion. cumplen con las normativas de [ 1| 1] 1] 1

estandarizacion.

Presencia de un refrigerador para | 6. Observa que la farmacia cuenta
medicamentos. con un refrigerador que funciona de
manera adecuada para el |1]11(1]1
almacenamiento de medicamentos

que lo requieran.

Presencia de iluminacién adecuada. 7. Considera usted que el area de
farmacia posee una correcta [ 1|1 1] 1

iluminacion.

Presencia de un equipo de monitoreo de | 8. Observa usted que la farmacia
temperatura. cuenta con equipos de monitoreo de
temperatura para garantizar un
almacenamiento adecuado.

Presencia de aire acondicionado. 9. Observa usted que la farmacia
cuenta con aire acondicionado para
mantener una temperatura

adecuada.




Presencia de licencia valida y visible.

10. Observa usted que la farmacia
cuenta con una licencia valida y

visible al publico.

Presencia de registro de narcéticos.

11. Observa usted que la farmacia
mantiene un registro de los

narcéticos disponibles.

Presencia de registros de garantias y

compras.

12. Observa usted que se mantienen
registros de garantias y compras de

medicamentos de manera adecuada.

Personal con perfil adecuado para el

area de farmacia.

13. Considera usted adecuado el
perfil solicitado por la institucion para

el personal de farmacia.

Personal con conocimientos adecuados.

14. Observa usted que el personal de
farmacia cuenta con conocimientos
adecuados que lo ayuden a

desenvolverse en su trabajo.

Personal con actitudes proactivas.

15. Observa usted que el personal de
farmacia cuenta con actitud proactiva

respecto a su trabajo.

Cumplimient
o de
requisitos
legales

Perfil del
personal
Conocimient
o del
personal

Conocimiento  del personal sobre

"primero en vencer, primero en salir".

16. El personal de la farmacia conoce
y aplica el principio de "primero en

vencer, primero en salir"

Conocimiento del personal sobre el

mantenimiento refrigerado

17. El personal conoce la importancia
de mantener ciertos medicamentos

refrigerados.

Conocimiento del personal sobre el
almacenamiento a temperatura

ambiente

18. El personal sabe cuéles
medicamentos deben almacenarse a
temperatura  ambiente y  los

almacena adecuadamente.

Conocimiento del personal sobre la

humedad optima

19. El personal entiende la
importancia de mantener una
humedad optima para ciertos

medicamentos

Conocimiento del personal sobre la

temperatura de la cadena de frio

20. El personal conoce y monitorea la
temperatura de la cadena de frio

para medicamentos que lo requieran




Matriz de validacion del cuestionario de la variable Dispensacion de

medicamentos

Definicion de la variable: Seglin Rodriguez et al. (2017) la dispensacion de medicamentos es un
proceso profesional realizado por los farmacéuticos desde tiempos antiguos, que implica una serie de
acciones complejas destinadas a mejorar el uso correcto y seguro de los medicamentos. Cuando un
farmaceéutico decide proporcionar un medicamento o autoriza a sus técnicos para que lo entreguen a

un paciente, esta validando el acto profesional de la dispensacion.

S C|R
f Clo]l e
: I |{h]l
alele
. . _ ; c Observa
Dimensién Indicador item ||| N
eli]e]® cion
d|in|n
n
clale]e
: dfi]i
ala
a
Recepcidn Saludar al paciente de manera amable y | 1. Saludo a los pacientes de manera Y D
del paciente cordial. amable y cordial.
Presentarse y mencionar el rol que | 2. Me presentoy menciono mi rol en
desempefia en la farmacia. la farmacia al interactuar con los | 1| 1 1] 1
pacientes.
Preguntar al paciente si necesita alguna | 3. Pregunto a los pacientes si
informacion adicional © tiene alguna | necesitan informacion previa [ 1 1] 1] 1
pregunta. adicional o tienen alguna pregunta.
Lectura e | Verificar que la férmula contenga el | 4. Verifico que la férmula contenga el ity
interpretacio nombre genérico del medicamento. nombre genérico del medicamento.
n de la | Confirmar que la dosis, concentracion y | 5.  Confirmo que la  dosis,
prescripcion cantidad de unidades sean adecuadas | concentracion vy  cantidad de i o || 4

para el tratamiento. unidades sean adecuadas para el

tratamiento.

Revisar si el diagndstico presuntivo o | 6. Reviso si el diagndstico presuntivo
definitivo esta registrado vy coincide con | o definitivo esta registrado y coincide | 1 [ 1| 1] 1

la prescripcién. con la prescripcién.

Selecciéon de | Asegurarse de que el nombre y la | 7. Me asegurode que el nombre y la

medicament presentacion del medicamento | presentacién  del  medicamento g | || 4
os seleccionado coincidan con la | seleccionado coincidan con Ia
prescripcion. prescripcion.
\ferificar que la concentracién y la forma | 8. Verifico que la concentracién y la
farmacéutica sean las correctas. forma farmacéutica sean las 1|1 1] 1
correctas.
Confirmar que el medicamento | 9. Confirmo que el medicamento
seleccionado no tenga | seleccionado no tenga [ 1 1] 1] 1
contraindicaciones para el paciente. contraindicaciones para el paciente.
Acondiciona Inspeccionar visualmente el | 10. Inspecciono visualmente el
miento medicamento para asegurarse de que | medicamento para asegurarme de | 1|1 1] 1

no esté vencido. que no esté vencido.




“erificar que el envase primario y | 11, Verifico que el envase primario y
secundaria estén en buenas | secundario  estén  en  buenas [ 1|1 ] 1]1
condiciones. condiciones.
Comparar la informacion del enwvase con | 12, Comparo la informacidn  del
la etiqueta delfrasco, ampolleta o blister | envase con la etiqueta del frasco,
para garantizar la correspondencia. ampolleta o blister para garantizar la B
correspondencia.
Informacidn Proparcionar al paciente informacidn | 13. Proporcionoinformacionverbal al
brindada al | verbal sobre la dosis, frecuencia de | paciente sobre la dosis, frecuencia
paciente administracion ¥ duracidn del | de administracidn y duracion del L
tratamienta. tratamienta,
Explicar cualguier precaucidn especial o | 14. Explico  cualguier precaucidn
efecto  secundario  relevante  del | especial o efecto  secundario | 1|1 1]1
medicamento. relevante del medicamento.
Ofrecer informacidn escrita sobre el | 15 Ofrezco informacian escrita sobre
medicamento, incluyendo cdmo | el medicamento, incluyendo cémo [ 1] 1] 1]1
almacenarlo correctamente. almacenarlo carrectamente.
Etiquetado y | Colocarel medicamento enun empague | 16. Coloco el medicamento en un
empague sequro gue proteja su integridad. empague seguro gue proteja su |1 LT[ 1)1
integridad.
Etiguetar claramente el envase con el | 17. Etigueto claramente el envase
nombre del medicamento, la dosis, la | con el nombre del medicamento, la
frecuencia de administracidn y cualguier | dosis, la frecuencia de |11 1]1
otra informacidn relevante. administracion vy cualguier otra
infarmacidn relevante.
“erificar que el empague esté sellado | 158, Verifico que el empague esté
correctamente  para  garantizar  la | sellado correctarmente para
seguridad del medicamento. garantizar  la  seguridad  del B
medicamenta.

Ficha de validacién de juicio de experto

Proceso  de  almacenamiento vy dispensacidn  de
Mombre del instrumento : . ; .

medicamentos en las dreas de farmacia de un Hospital

MWedir las wvariables y dimensiones del proceso de

Objetivo delinstrumento

hospital.

almacenamiento ¥ la dispensacidn de medicamentos en un

Mambres y apellidos del experto

Rosario Angelica, Arostigue Siancas

Documento de identidad

21552619

Afios de experiencia en el area 15 afins
Maximo Grado Académico Magister
Feruana

Macionalidad

In=titucian Direceidn Regional de Salud de Ica
Cargo Especialista
930999232

Mdrmer telefdnico

Firma

s .'l. o -

Rosario AXro &_1(.: Siancas

Fecha

& UG- = EnFERMER
. —% CEP. N 385208
07 /0R,2024
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Matriz de validacion del cuestionario de la variable Proceso de

almacenamiento de medicamentos - Validez estadistica

Definicion de la variable: Aziz et al. (2023) refiere a la necesidad de que las farmacias cumplan con
regulaciones para proporcionar un almacenamiento ¢ptimo de medicamentos bajo la supervision de
personal calificado, ademas indicaron que el almacenamiento adecuado es vital para garantizar la
seguridad de los medicamentos y esta respaldado por directrices internacionales, que subrayan la

importancia de la participacion de personal capacitado y la adhesion a normativas nacionales.

S
C|R
u
f Clo|e
i I [h]l
alel|e
’ W - H c Observa
Dimension Indicador item | R B N
ile]a cion
e
d|in|n
n
clalele
i d|ilfi
ala
a
Especificacio | Metros cuadrados destinados al | 1. Consideraadecuadoeltamafiodel
nes de la | almacenamiento de medicamentos. area destinada al almacenamiento | 1| 1] 1| 1
farmacia de medicamentos.
Numero de estantes para | 2. Considera suficientes los estantes
medicamentos. disponibles para el almacenamiento | 1 [ 1] 1] 1
de medicamentos
Porcentaje de estantes separados para | 3. Observa una clara separacion
medicamentos vencidos y narcéticos. entre los estantes de medicamentos | 1 | 1| 1| 1

vencidos y los de narcéticos

Calidad del piso de la farmacia. 4. Calificaria usted como adecuado
el estado delimpieza y seguridaddel [ 1| 1] 1] 1

piso de la farmacia

Porcentaje de estantes que cumplen con | 5. Considera que los estantes
las normativas de estandarizacion. cumplen con las normativas de [ 1| 1] 1] 1

estandarizacion.

Presencia de un refrigerador para | 6. Observa que la farmacia cuenta
medicamentos. con un refrigerador que funciona de
manera adecuada para el |1]11(1]1
almacenamiento de medicamentos

que lo requieran.

Presencia de iluminacién adecuada. 7. Considera usted que el area de
farmacia posee una correcta [ 1|1 1] 1

iluminacion.

Presencia de un equipo de monitoreo de | 8. Observa usted que la farmacia
temperatura. cuenta con equipos de monitoreo de
temperatura para garantizar un
almacenamiento adecuado.

Presencia de aire acondicionado. 9. Observa usted que la farmacia
cuenta con aire acondicionado para
mantener una temperatura

adecuada.




Presencia de licencia valida y visible.

10. Observa usted que la farmacia
cuenta con una licencia valida y

visible al publico.

Presencia de registro de narcéticos.

11. Observa usted que la farmacia
mantiene un registro de los

narcéticos disponibles.

Presencia de registros de garantias y

compras.

12. Observa usted que se mantienen
registros de garantias y compras de

medicamentos de manera adecuada.

Personal con perfil adecuado para el

area de farmacia.

13. Considera usted adecuado el
perfil solicitado por la institucion para

el personal de farmacia.

Personal con conocimientos adecuados.

14. Observa usted que el personal de
farmacia cuenta con conocimientos
adecuados que lo ayuden a

desenvolverse en su trabajo.

Personal con actitudes proactivas.

15. Observa usted que el personal de
farmacia cuenta con actitud proactiva

respecto a su trabajo.

Cumplimient
o de
requisitos
legales

Perfil del
personal
Conocimient
o del
personal

Conocimiento  del personal sobre

"primero en vencer, primero en salir".

16. El personal de la farmacia conoce
y aplica el principio de "primero en

vencer, primero en salir"

Conocimiento del personal sobre el

mantenimiento refrigerado

17. El personal conoce la importancia
de mantener ciertos medicamentos

refrigerados.

Conocimiento del personal sobre el
almacenamiento a temperatura

ambiente

18. El personal sabe cuéles
medicamentos deben almacenarse a
temperatura  ambiente y  los

almacena adecuadamente.

Conocimiento del personal sobre la

humedad optima

19. El personal entiende la
importancia de mantener una
humedad optima para ciertos

medicamentos

Conocimiento del personal sobre la

temperatura de la cadena de frio

20. El personal conoce y monitorea la
temperatura de la cadena de frio

para medicamentos que lo requieran




Matriz de validacion del cuestionario de la variable Dispensacion de

medicamentos

Definicion de la variable: Seglin Rodriguez et al. (2017) la dispensacion de medicamentos es un
proceso profesional realizado por los farmacéuticos desde tiempos antiguos, que implica una serie de
acciones complejas destinadas a mejorar el uso correcto y seguro de los medicamentos. Cuando un
farmaceéutico decide proporcionar un medicamento o autoriza a sus técnicos para que lo entreguen a

un paciente, esta validando el acto profesional de la dispensacion.

S C|R
f Clo]l e
: I |{h]l
alele
. . _ ; c Observa
Dimensién Indicador item ||| N
eli]e]® cion
d|in|n
n
clale]e
: dfi]i
ala
a
Recepcidn Saludar al paciente de manera amable y | 1. Saludo a los pacientes de manera Y D
del paciente cordial. amable y cordial.
Presentarse y mencionar el rol que | 2. Me presentoy menciono mi rol en
desempefia en la farmacia. la farmacia al interactuar con los | 1| 1 1] 1
pacientes.
Preguntar al paciente si necesita alguna | 3. Pregunto a los pacientes si
informacion adicional © tiene alguna | necesitan informacion previa [ 1 1] 1] 1
pregunta. adicional o tienen alguna pregunta.
Lectura e | Verificar que la férmula contenga el | 4. Verifico que la férmula contenga el ity
interpretacio nombre genérico del medicamento. nombre genérico del medicamento.
n de la | Confirmar que la dosis, concentracion y | 5.  Confirmo que la  dosis,
prescripcion cantidad de unidades sean adecuadas | concentracion vy  cantidad de i o || 4

para el tratamiento. unidades sean adecuadas para el

tratamiento.

Revisar si el diagndstico presuntivo o | 6. Reviso si el diagndstico presuntivo
definitivo esta registrado vy coincide con | o definitivo esta registrado y coincide | 1 [ 1| 1] 1

la prescripcién. con la prescripcién.

Selecciéon de | Asegurarse de que el nombre y la | 7. Me asegurode que el nombre y la

medicament presentacion del medicamento | presentacién  del  medicamento g | || 4
os seleccionado coincidan con la | seleccionado coincidan con Ia
prescripcion. prescripcion.
\ferificar que la concentracién y la forma | 8. Verifico que la concentracién y la
farmacéutica sean las correctas. forma farmacéutica sean las 1|1 1] 1
correctas.
Confirmar que el medicamento | 9. Confirmo que el medicamento
seleccionado no tenga | seleccionado no tenga [ 1 1] 1] 1
contraindicaciones para el paciente. contraindicaciones para el paciente.
Acondiciona Inspeccionar visualmente el | 10. Inspecciono visualmente el
miento medicamento para asegurarse de que | medicamento para asegurarme de | 1|1 1] 1

no esté vencido. que no esté vencido.




Verificar que el envase primario y
secundario estén en buenas

condiciones.

11. Verifico que el envase primario y
secundario estén en buenas | 11| 1|1

condiciones.

Comparar la informacion del envase con
la etiqueta del frasco, ampolleta o blister

12. Comparo la informacién del

envase con la etiqueta del frasco,

para garantizar la correspondencia. ampolleta o blister para garantizar la e
correspondencia.
Informacién Proporcionar al paciente informacién | 13. Proporciono informacién verbal al
brindada al | verbal sobre la dosis, frecuencia de | paciente sobre la dosis, frecuencia il1lql4

paciente administracion y  duracién del

tratamiento.

de administracion y duracién del
tratamiento.

Explicar cualquier precaucién especial o
efecto  secundario relevante del
medicamento.

14. Explico cualquier precaucion
especial o efecto secundario | 1| 1|11
relevante del medicamento.

Ofrecer informacion escrita sobre el
medicamento, incluyendo cémo

almacenarlo correctamente.

15. Ofrezco informacion escrita sobre
el medicamento, incluyendo como | 1| 1| 11

almacenarlo correctamente.

Etiquetado y | Colocar el medicamento en un empaque
empaque seguro que proteja su integridad.

16. Coloco el medicamento en un
empaque seguro que proteja su | 1| 1] 1] 1
integridad.

Etiquetar claramente el envase con el
nombre del medicamento, la dosis, la
frecuencia de administracion y cualquier

otra informacion relevante.

17. Etiqueto claramente el envase
con el nombre del medicamento, la
dosis, la frecuencia de | 1(1]1]1
administracion y cualquier otra

informacion relevante.

Verificar que el empaque esté sellado
correctamente  para garantizar la
seguridad del medicamento.

18. Verifico que el empaque esté
sellado correctamente para
garantizar la  seguridad  del

medicamento.

Ficha de validacion de juicio de experto

Nombre del instrumento

Proceso de almacenamiento y dispensacion
medicamentos en las areas de farmacia de un Hospital

de

Objetivo del instrumento

Medir las variables y dimensiones del proceso de

almacenamiento y la dispensacion de medicamentos en un

hospital.
Nombres y apellidos del experto Rodriguez Lépez Wilmer Omero
Documento de identidad 17636159
Afios de experiencia en el area 40 afios
Maximo Grado Académico Doctor
Nacionalidad Peruana
Institucién Universidad Nacional Pedro Ruiz Gallo
Cargo Director de Escuela
Namero telefénico 932589999
Firma @
04/06/2024

Fecha




Anexo 4. Resultados del analisis de consistencia interna

VARIABLE 1
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VARIABLE 2:
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Anexo 5. Consentimiento o asentimiento informado UCV

Consentimiento Informado
Titulo de la investigacion: Proceso de almacenamiento y dispensacion de
medicamentos en las areas de farmacia de un Hospital nivel Ill, Lima, 2024
Investigador (a) (es): Andrea Peseros Solis
Propdésito del estudio
Le invitamos a participar en la investigacion titulada “Proceso de almacenamiento y
dispensacion de medicamentos en las areas de farmacia de un Hospital nivel Ill, Lima,
2024”, cuyo objetivo es Determinar la relacion entre el proceso de almacenamiento y
la dispensacion de medicamentos en las areas de farmacia de un hospital nivel Ill-1.
Esta investigacion es desarrollada por estudiantes del programa de estudio Programa
académico de maestria en gestion de los servicios de la salud, de la Universidad
César Vallejo del campus Lima, aprobado por la autoridad correspondiente de la
Universidad.
La investigacion viene dada porque el peligro del almacenamiento inadecuado y la
acumulacion de medicamentos en malas condiciones pueden llevar al uso accidental
o indebido de medicamentos caducados o innecesarios, lo que aumenta los riesgos
de reacciones adversas y sobredosis, especialmente en nifios y otros grupos
vulnerables. Ademas, la eliminacion inapropiada de medicamentos contribuye a la
contaminacion ambiental y puede comprometer la salud publica al contaminar el agua
y el suelo, representando una carga economica considerable para las familias y los
sistemas de salud, exacerbando los problemas de accesibilidad y disponibilidad de

medicamentos esenciales para otros pacientes.

Procedimiento
Si usted decide participar en la investigacion se realizara lo siguiente:
1. Se realizara una encuesta donde se recogeran datos personales y algunas
preguntas
2. 2. Esta encuesta o entrevista tendra un tiempo aproximado de 20 minutos y
se realizara en el ambiente de la institucion. Las respuestas al cuestionario o
guia de entrevista seran codificadas usando un numero de identificacion y, por

lo tanto, seran andénimas.



Participacion voluntaria (principio de autonomia):

Puede hacer todas las preguntas para aclarar sus dudas antes de decidir si desea
participar o no, y su decisidén sera respetada. Posterior a la aceptacién no desea
continuar puede hacerlo sin ningun problema.

Riesgo (principio de No maleficencia):

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

Beneficios (principio de beneficencia):

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

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

Problemas o preguntas:

Si tiene preguntas sobre la investigacion puede contactar con el Investigador al
numero 923519730 o al email apeseros@ucvvirtual.edu.pe

Consentimiento

Después de haber leido los propédsitos de la investigacidn autorizo participar en la

investigacion antes mencionada.
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Anexo 7. Anadlisis complementario

Prueba de normalidad

Kolmogorov-Smirnov

Estadistico gl Sig.
D1. Especificaciones de la farmacia ,083 132 ,025
D2. Cumplimiento de requisitos ,084 132 ,023
legales
D3. Perfil del personal ,091 132 ,009
D4. Conocimiento del personal ,093 132 ,007
V1. Proceso de almacenamiento ,086 132 ,018
V2. Dispensacidon de medicamentos ,076 132 ,021

Nota. La tabla presenta los resultados de normalidad.

Interpretacion del coeficiente de correlacion de Spearman

Valor de la Rho de Spearman Significado

-1 Correlacién negativa perfecta
-0.90a-0.99 Correlacion negativa muy alta
-0.70 a -0.89 Correlacion negativa alta
-0.40 a-0.69 Correlacién negativa moderada
-0.20a-0.39 Correlacion negativa baja
-0.01a-0.19 Correlacion negativa muy baja
0 Correlacion nula

0.01a0.19 Correlacion positiva muy baja
0.20a0.39 Correlacion positiva baja
0.40a0.69 Correlacién positiva moderada
0.70a0.89 Correlacioén positiva alta

0.90 a 0.99 Correlacion positiva muy alta

1 Correlacién positiva perfecta

Nota. Rangos de valores del coeficiente de la Rho de Spearman y su significado.

Fuente: Martinez y Campos (2015).
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Anexo 8. Autorizaciones para el desarrollo del proyecto de investigacion

"~ Hospital Nacional

J | Ministerio | dePrastacionssy
@ PERL‘,". de Salud }3 ito er Salud

- UE Dos de Mayo
“Ano del Bicentenario de 1a consoldacion de nuestra Independencia y de 1a
conmemoracién de las heroicas batallas de Junin y Ayacucho”

NOTA INFORMATIVA N° 075 -2024-DF-HNDM

: Q.F. PESEROS SOLIS ANDREA FRANCISCA

A

ASUNTO : RPTA.- SE ACEPTA DESARROLLO DE TRABAJO DE
INVESTIGACION

REF, : CARTA DE PRESENTACION DE LA UNIVERSIDAD *CESAR
VALLEJO"

FECHA ___ LIMA, 10 DE JUNIO DEL 2024

Visto el documento en referencia, donde solicita facilidades para aplicar desarollo de trabajo de
investigacion denominado: “Proceso de almacenamiento y dispensacion de Medicamentos en
las areas de farmacia de un hospital nivel lil-1, Lima 2024”,

Al respecto, debo comunicarle que esta Jefatura no tiene ninglin inconveniente en aceplar el
desarrolio de su trabajo de investigacion, siempre que lo efectie fuera de su horario de trabajo
establecido.

Sin otro particular, quedo de usted.

Atentamente,
MINISTERIO DE SALUD

HOSPITAL NACIONAL "DOS DE MAYO"
Jepartamonto depf armacia
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Anexo 9. Otras evidencias






