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RESUMEN

Objetivo: Determinar la concordancia entre atencion brindada por el personal
y como la relacionan con la calidad de vida en pacientes con hipertension arterial
en el area de Farmaciadel Hospital Rezola Cariete en el mes de febrero 2022.

Materiales y meétodos: El enfoque de esta investigacion es cualitativo,
mientras que para un disefio sistematico es no experimental, descriptivo,
correlativo y prospectivo. La poblacion esta formada por 67 trabajadores del
area de farmacia del Hospital Rezola Carfiete y muestra por 57 trabajadores.
La técnica utilizada es una encuesta y la herramienta de recoleccion de datos

esta dada por 2 cuestionarios: Atencién brindada y Calidad de Vida.

Resultado: A partir del trabajo de investigacion se evidencié que existe un nivel
alto de correlacién 0.671 entre las variables atencion brindada y calidad de vida
en los pacientes que tienen hipertension arterial del hospital Rezola de Cafiete
en el mes de febrero 2022. Por ello se interpreta que se acepta la hipotesis

principal formulada y se rechaza la hipétesis nula.

Conclusiones: Se concluye que existe una alta correlacién entre las variables
gue fueron tratados en el presente trabajo de investigacion, tales son atencién
brindada y la calidad de vida. Asimismo, dentro de las dimensiones de las
variables tratadas en el trabajo de investigacion es necesario mencionar que las
hipétesis secundarias han sido aceptadas luego de hacer las validaciones de la
prueba de las hipétesis alternas.

Palabras claves: Atencion brindada, Calidad de Vida, Hipertension Arterial.



ABSTRACT

Objective: To determine the concordance between the care provided by the
staff and how they relate it to the quality of life in patients with arterial
hypertension in the Pharmacy area of the Rezola Cafiete Hospital in the month
of February 2022.

Materials and methods: The focus of this research is qualitative, while for a
systematic design it is non-experimental, descriptive, correlative and
prospective. The population and sample are made up of 67 workers from the
pharmacy area of the Rezola Cafiete Hospital. The technique used is a survey
and the data collection tool is given by 2 questionnaires: Care provided and
Quiality of Life.

Result: From the research work it was evidenced that there is a high level of
correlation 0.671 between the variables of care provided and quality of life in
patients who have arterial hypertension of the Rezola de Carfete hospital in
the month of February 2022. For this reason, it is interpreted The formulated

main hypothesis is accepted and the null hypothesis is rejected.

Conclusions: It is concluded that there is a high correlation between the
variables that were treated in this research work, such as care provided and
quality of life. Likewise, within the dimensions of the variables treated in the
research work, it is necessary to mention that the secondary hypotheses have
been accepted after making the validations of the test of the alternate

hypotheses.

Keywords: Care provided, Quality of Life, Arterial Hypertension.
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I. INTRODUCCION

La presion arterial alta es una afeccién crénica en la que los vasos sanguineos
se estiran constantemente, lo que puede dafarlos. La presion arterial es el
poder que la sangre ejerce sobre las paredes de los vasos sanguineos
(arterias) cuando es bombeada por el corazon. A mas alto sea el voltaje, mas

duro tendra que trabajar el corazén para bombear?.

Uno de los signos reveladores de esta patologia es que no presenta sintomas
obvios y estos sintomas pueden tardar mucho en aparecer. No obstante, es el

factor de riesgo cardiovascular mas comun.

Actualmente, las patologias cardiovasculares son la principal causa de muerte
en Espafa. La presion arterial alta es una afeccion con tratamiento, pero si no
se controla, puede provocar complicaciones severas, como un ataque cardiaco,

insuficiencia cardiaca o accidente cerebrovascular?.

La casta de vida es una definicibn muy investigada, amplio y de diversos
factores que engloba aspectos propios y de alrededor de cada persona. En los
altimos afos, la evaluacion de la calidad de vida relacionada con la salud
(CVRS) de personas sanas y con determinadas condiciones médicas ha
generado un gran interés, debido a su inmensa utilidad, este parametro en la

asignacion de recursos y la evaluacion de la salud. politicas.

Del mismo modo, las patologias cronicas como la hipertension y la diabetes
mellitus tipo 2 estan apareciendo debido al aumento de poblacién en etapa
adulta, cada vez con mayor frecuencia se detectan personas con mas de una

de estas enfermedades, lo que incide fuertemente en la calidad de vidaZ.

Tradicionalmente, estas condiciones han sido evaluadas en términos de
morbilidad y mortalidad, pero en los dultimos afos, investigadores y
formuladores de politicas han prestado gran atencion a la estimacion de la
CVRS de las personas con estas condiciones. Esta condicién, debido a su
influencia no solo por la presencia de la patologia, ademas por el tratamiento
clinico y los cambios habitos de vida que deben llevar a cabo®.

La HTA puede reducir la casta de vida de un paciente a consecuencia a muchas

complicaciones organicas y efectos adversos de los farmacos
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antihipertensivos, por lo que es necesario controlar la HTA para mitigar
considerablemente el riesgo de complicacion y asi aumentar la calidad de vida
de estos pacientes. Por otro lado, la DM2 afecta la casta de vida de los
pacientes debido a su carga economica y social, afectando no solo su salud y

bienestar, ademas de costumbres y forma de vida®.

En el pais, la hipertension, esta aguejando cada vez a mas ciudadanos en todo
el territorio nacional. Al punto que se ha incrementado la demanda de mas

especialistas en hipertension en los alicaidos centros de salud publicos®.

Aunado al panorama internacional, lo que agrava mas la situacion es que no
existe en el pais una oferta adecuada de profesionales en la salud para cubrir
satisfactoriamente los requerimientos de los pacientes. En consecuencia, los
pacientes nacionales con hipertension tienen mayores complicaciones por las

razones expuestas en el parrafo anterior’.

A la luz de lo anterior, cabe plantearse la siguiente pregunta: ¢ Cémo relacionan
la atencion brindada por el personal con la calidad de vida de los pacientes
hipertensos en el area de farmacia de Hospital Rezola de Cariete en el mes de
febrero 20227

Del mismo modo, de la pregunta formulada en el parrafo anterior, es necesario

formular las preguntas que se desprenden del problema principal.

¢,Cémo relacionan la atencién brindada por el personal en su dimensién
medicamentos terapéuticos con la calidad de vida en pacientes hipertensos en

el area deFarmacia del hospital Rezola de Cafiete en el mes de febrero 2022?

¢,Como relacionan la atencién brindada por el personal en su dimension
cantidad de pacientes con la calidad de vida en pacientes hipertensos en el

area de Farmacia del hospital Rezola de Cafiete en el mes de febrero 20227

¢,Como relacionan la atencion brindada por el personal en su dimension
intervencion farmacéutica con la calidad de vida en pacientes hipertensos del

area de Farmacia del hospital Rezola de Cafiete en el mes de febrero 20227

La definicion de calidad de vida en relacion con la salud (CVRS) se ha

contextualizado de tal manera que la enfermedad (como fuente de dolor,

12



deficiencia fisica y malestar) provoca limitaciones o cambios en la salud. En el

comportamiento cotidiano, funcionamiento social y psicolégico. salud, como

diversas situaciones diarias®.

La medicion de la calidad de vida da una dimension general a la progresion de
una condicion clinica o la respuesta a una determinada intervencion. aunado,
anotar la CVRS es un proceso complicado que obedece a las percepciones
singulares en varios aspectos de la vida. Como se ve afectada laCVRS es un

tema de constante interés y debate®.

El concepto habitual de atencion farmacéutica (AP) de acuerdo con Hepler y
Strand es "la administracidbn que asume de la terapia farmacéutica con el
objetivo de lograr totales especificos que mejoren la calidad de vida del
paciente". Dicha concepcion de AF se ha vuelto desfasado ya que hoy el factor
principal debe ser el usuario, no el farmaco®. En la actualidad, el area de
farmacia ha experimentado un cambio significativo hacia la recanalizacion de
la atencion para mejorar los resultados en salubridad que ha llevado al
desarrollo del Mapa Estratégico de Atencion Farmacéutica de Emergencia

(MAPEX) de la Empresa Farmacéutica Hospitalaria Espafiola (SEFH).

Paredes (2015) hizo el analisis de calidad de vida correlacionada con la
salubridad de habitantes hipertensos y diabéticos. En el cual, se concluye que
la edad promedio es de 63 afios, 73,3% mujeres, 88,0% socioeconémicamente
pobre; La presion arterial sistélica media fue de 130 mmHg (116,01 5,0) y la
HbAlc fue del 5,7% (5, 6,2) en general de la poblacion, encontrandose una
diferencia matematicamente significativa entre los grupos de enfermedades'?.
El promedio escala de similitud visual fue de 80 (Q1: 59Q3: 95) puntos, sin
desigualdades significativas estadisticamente en los grupos de enfermedades.
Presentar dolor / malestar, problemas con las hacer diario e hipertension arterial
no controlada redujo la calidad de vida percibida relacionada con la salud, en

7.5, 18.1, y 7.3 puntos, respectivamente?!3,

Internacionalmente, Ortega (2016). realizaron un estudio de calidad de vida en
personas adultas con diagnostico de apnea del suefio. La revision sistematica
concluy6 que verificaron aproximadamente 400 articulos, del cual se evaluaron
16, luego de completar correctamente todo requerimiento de inclusion

normados!®. Hubo una gran variedad entre los resultados de pruebas
13



encontrados; a pesar de esto, la calidad de vida de las personas mayores con
dificultad para el suefio mejora con el uso de CPAP (presién positiva continua

en las vias respiratorias)?®.

Del mismo modo, Navarro (2017), et al. 85,1% hombres. 72,5% cirugia de solo
bypass y 80,8% cirugia de multiple bypass; El EuroSCORE medio fue del 5,3%.
Las ponderaciones preoperatorias para los partes compuestos de SF12v2
reflejaron un QRQ fisico mas bajo (CSF 9; SD: 23) en comparacion con el
mental (CSM 7, 8; SD: 20,2) y el tamafio de sus las variantes aumenta después
de un afio de la intervencion, de manera especial en los indices de salud fisica
(LCR aumento 36,8%, pandlt; 0,001)%¢. Después de dos afios, todas las tallas
se redujeron en comparacion con el primer afio (excepto el dolor general), la
mayoria seguia siendo mayor que la altura preoperatoria en términos de salud
fisica (CSF aument6 23,9%, pandlt; 0,001), y principalmente redujo el afecto y
la vitalidad. Las mujeres alertaron indices de HRQ ampliamente mas bajos que

los hombres, y no se encontraron otras variantes de HRQ luego de la cirugial’.

En el ambito nacional, Montenegro (2015). Al buscar comentarios sobre la
satisfaccion de los usuarios de las farmacias e instalaciones médicas de
Chiclayo, menciona que, en lo que respecta a la orientacion farmaceéutica, se
puede mencionar que la explicacion es adecuada!®. Consulta suficiente,
aclaracion clara del trato, confianza y seguridad y brindada por el farmacéutico,
son las perspectivas que los usuarios quieren cumplir cuando visitan la farmacia

o farmacia?®.

Ademas, Caballero (2018). demostraron que el resultado de la atencion
farmacéutica sobre la terapia antimicrobiana en pacientes con infecciones del
tracto urinario (ITU) esta directamente relacionado con la atencién brindada y

la adherencia al tratamiento con el medicamento prescrito.

Macha (2019). Propuso implementar un piloto de orientacion farmacéutica para
la mejora la calidad de vida de las personas diabéticas en la zona rural de

Cochas Chico, afectando asi la casta de vida de los usuarios?°.

Incluso, de acuerdo con el estudio realizado por Moreno (2016). En cuanto a
las oficinas farmaceéuticas del Peru, afirmo6 que las directivas vigente gente se
administraba Unicamente en la practica para la distribucion y no en la

supervision farmacoldgica?. Ante esta situacién, necesitamos un marco
14



regulatorio mas preciso que no permita una regulacion precisa de los productos
farmacéuticos??. Los resultados mostraron una diferencia significativa en la
adherencia al tratamiento, que fue mas importante en el equipo de intervencion

gue en el equipo de control?3,

Como objetivo principal de la investigacion se propuso lo siguiente Determinar
la atencién brindada por el personal y como la relacionan con la calidad de vida
en pacientes hipertensos en el area de Farmacia del hospital Rezola Carfiete en

elmes de febrero 2022.

Del mismo modo, los objetivos secundarios quedaron planteados de la

siguiente manera:

e Determinar la relacion la atencion brindada por el personal en su
dimension medicamentos terapéuticos con la calidad de vida en
pacientes hipertensos en el area de Farmacia del hospital Rezola de
Cariete en elmes de febrero 2022.

e Determinar la relacion entre la atencién brindada por el personal en su
dimension cantidad de pacientes con la calidad de vida en pacientes
hipertensos en el &rea de Farmacia del hospital Rezola de Cafiete en el
mes de febrero 2022.

e Determinar la relacion entre la atencion brindada por el personal en su
dimension intervencion farmacéutica con la calidad de vida en pacientes
hipertensosen el area de Farmacia del hospital Rezola de Cafiete en el

mes de febrero 2022.

Para la investigacion realizada se planteo la siguiente hipétesis principal: Existe
relacion entre atencién brindada por el personal y calidad de vida en pacientes
hipertensos en el area de Farmacia del hospital Rezola de Cariete en el mes de
febrero 2022.

Del mismo modo, quedaron como hipotesis alternativas los siguientes

enunciados:

e Existe relacion entre la atencion brindada por el personal en su
dimension medicamentos terapéuticos con la calidad de vida en
pacientes con hipertension arterial en el area de Farmacia del hospital

Rezola de Cariete en el mes de febrero 2022.
15



Existe relacion entre la atencién brindada por el personal en su
dimension cantidadde pacientes con la calidad de vida en pacientes
hipertensos en el &reade Farmacia del hospital Rezola de Cariete en el
mes de febrero 2022.

Existe relacion entre la atencion brindada por el personal en su
dimension intervencion farmacéutica con la calidad de vida en pacientes
hipertensos en el area de Farmacia de hospital Rezola de Cafiete en el

mes de febrero 2022.

16



ll. MATERIALES Y METODOS

2.1. Enfoquey disefo de lainvestigacion

El estudio fue de enfoque Cualitativo, con respecto al disefio metodoldgico fue

No experimental, Descriptivo, Correlacional y Prospectivo

2.2. Poblacion, muestray muestreo

Se debe considerar que se define como la cantidad de sujetos que presentan
rasgo similares o heterogéneas, no obstante, en el cual se ha identificado la

importancia la forma que parte del analisis cientifico (Hernandez et. al, 2014).

El estudio realizado tuvo una poblacién de 67 sujetos, siendo el total de los
trabajadores del &rea de farmacia del Hospital Rezola de Cafiete en el mes de
febrero 2022.

2.2.1. Muestra

Segun Hernandez et. al (2014) la muestra es una cantidad que proviene de la
entrada de observacion y que mantienen las caracteristicas basicas de esta,
sin embargo, por medidas de ahorro y de facilitacion de fabricacion de datos,

ha sido seleccionada para ser estudiada.

En cuanto a muestra propuesta, se tomo en cuenta a la poblacion conformada
por 58 trabajadores del area de farmacia del Hospital Rezola de Cafiete en el

mes de febrero 2022.
Criterios de inclusion:

e Personal que labora en el &rea de farmacia del Hospital Rezola de

Cariete en el mes de febrero 2022.
e Personal que voluntariamente acept6 participar en la investigacion.
e Personal que firmé el consentimiento informado.
Criterios de exclusién:

e Personal que no labora en el area de farmacia del Hospital Rezola de

Canete en el mes de febrero 2022.
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e Personal que no aceptd participar en la investigacion.
e Personal que se encuentra de vacaciones y/o permiso.
2.2.2. Muestreo

Hernandez et. al (2014) advierte que, es el desarrollo a través del cual se pudo
valorar la cantidad de unidades de exploracion que formaran componente del

signo de exploracion.

Para el anterior enunciado de andlisis se experimentd el muestreo de clase
fortuito - imprevisto humilde, porque en esta clase de muestreo cada parte de
la ciudad tiene la misma probabilidad que sea incluido. Se lleva a cabo esta
manera de muestreo en la muestra puesto que se escoge de forma aleatoria a
los trabajadores del area de farmacia del Hospital Rezola de Cariete en el mes
de febrero 2022.

2.3. Variables de investigacién
Dicho estudio se presentd como variables: atencion brindada por el personal y

calidad de vida, segun su naturaleza, es una variable cualitativa y su escala de

medicion es ordinal.
Atencion al paciente:

Definicion de concepto: La atencién brindada por el personal es considerada
como una estrategia o herramienta de apoyo al beneficio social, su objetivo
primario es enfocarse en mejorar la calidad de la salud publica, es parte de
todos los profesionales de la salud, en la medida en que se desarrolla, formula

general que gira en torno al usuario, la familia y la sociedad.

Definicion operacional: La atencion brindada por el personal es sumamente
importante en todo centro hospitalario. Existe la necesidad de un redisefio de
procesos de entrega de medicamentos al paciente de acuerdo con la

especialidad que se esta atendiendo.
Calidad de vida:

Definicion de concepto: Calidad es cumplir o superar constantemente las

expectativas del cliente.

Definicion operativa: Es una valoracion de un hecho relativo a una referencia,
18



una tabla o una coyuntura, seguido de examenes sistematicas de confiabilidad,
tangibilidad, confidencialidad y consenso. Técnicas e instrumentos para la

recolecciéon de datos.

2.4. Técnica e instrumentos de recoleccion de datos:

En cuanto a la técnica para recoger datos, Hernandez et al (2014) definieron a
la encuesta, como el conjunto de acciones de se lleva a recolectar informacion
y el indice de esta en un aparato fisico que ofrendara la alternativa de la
medicacion de datos de forma cualitativa o cuantitativas, segun el encuadre de

la prospeccion.

Para esta indagacion, la técnica utilizada fue la encuesta, que se llevo a cabo
con la colaboraciéon de los trabajadores del area de farmacia para la
especialidad de hipertension del Hospital Rezola de Cafiete en el mes de
febrero 2022.

Sobre los instrumentos de recoleccion de datos, Hernandez et al (2014)
indicaron que un cuestionario es un instrumento en el que la informacion es

valida.
2.4. Plan metodolégico paralarecoleccion de datos

De pacto a la cosecha de informacién se siguid el proceso encajado y

reformulado de Hernandez (2020).

- Realizase sesiones, ayer del aprendizaje de recorrido, para
reafirmar si es viable el andlisis y saborear la conformidad del
interrogatorio de coleccion de informacion. igualmente, dicha visita
ayuda a asegurar la documentacion acoplada exterior autbnomo a
evidenciar el conflicto que se quiere ahondar.

- Seguido de las pruebas piloto, se llevo a cabo muchas sesiones
adicionalmente fuera de la estructura del muestreo verdadero con
fines de induccion. Una vez realizado la comunicacion con el
individual de farmacia en las OFs verdaderos, el comprador
embustero albedrio tranquilidad y se acopla con el recurso de vista
emulada.

- Los pilares rudimentos a cronometrar la pieza en sociedad al

intangible de drogueria entrometeran al trabajador de botica,
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consultoria sobre causas, prescripcion previa, intoxica miento y
asesoria.

- mas tarde de la vista, el paciente embustero ubicara un pretexto
para abrirse sin comunicar al filial de farmacia su segura

identificacion.

2.5. Procesamiento del analisis estadistico

La informacion fue introducida y analizadas con el programa estadistico SPSS
25.0 Se us6 métodos estadisticos descriptivas (frecuencias y porcentajes) para
mencionar los eventos. Se sugirid una reversion provision binaria de una
variante seguido de estudio de regresion provision de diversas variantes utilizar
predictores sin dependencia (disponibilidad de licenciado, indole, ubicacion de
las OFs, clase de laboratorio y categoria de antibidtico solicitado) para contar
las causas que atribuyen a la disension de farmacos no recetados. La audacia

de P <0.05 se considerara de manera estadistica importante.
2.6. Aspectos éticos

Se siguieron todas las atenciones éticas y profesionales a lo largo del estudio
para mantener la data completamente confidencial. El nombre de la Oficina de
Farmacia y la identidad del distribuidor y / o distribuidor se mantienen en
confidencialidad. El dato acoplado se ha mantenido confidencial y los nombres
de los usuarios o sus dichos lugares de negocios no se utilizaran en esta

observacion.

lll.  RESULTADOS

3.1. Descripcion deresultados

3.1.1. Descripcion de los niveles de los Atencion brindada por el
personal y Calidad de Vida

Tabla 1

Atencién brindada por el personal y como la relacionan con la Calidad
de vida en los pacientes con hipertension arterial en el hospital Rezola
de Carfiete en elmes de febrero 2022.

CALIDAD DE VIDA

Total
BUENA MODERADA MALA

20



ATENCION EFICIENTE Recuento

BRINDADA POR % del total
EL PERSONAL MODERADO Recuento
% del total

DEFICIENTE Recuento
% del total
Total Recuento

% del total

21
36.2%

3.4%

1.7%

24
41.4%

3.4%

10.3%

3.4%

10
17.2%

8.6%

3.4%
17
29.3%
24
41.4%

28
48.3%
10
17.2%
20
34.5%
58
100.0%

Chi cuadrado de
Pearson = 42.064
Correlacion de
spearman = 0.671
Significancia: p =
0.000

Fuente: Datos recolectados con el paquete Estadistico SPSS Ver. 25

La tabla muestra que la atencion brindada por el personal y la calidad de

vida de los pacientes hipertensos en el Hospital Rezola de Cafiete en el mes

de febrero estan altamente correlacionados, con un valor de correlacion

Rho deSpearman de 0.671, existe una correlacion significativa entre las

variables.,Incluso una variable también recibe un valor de Chi-cuadrado =

2,06 en el nivel de significancia p = 0,000 se considera muy alto, rechace

la hipotesisnula, acepte la conclusion alternativa; que existe una clara

relacion significativa entre la atencién brindada por el personal y la calidad

de vida de los pacientes hipertensos en el Hospital Rezola de Cafiete en el

mes de febrero.
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Figura 1. Atencion brindada por el personal y como la relacionan con la Calidad
de vida de los pacientes con hipertension arterial en el Hospital Rezola

de Cariete en el mes de febrero 2022.

Se advierte en la figura 1; cuando el nivel de Atencion brindada por el
personal es deficiente, el 29,31% del nivel de calidad de vida es mala, del mismo
modo se evidencian nivel moderado de 3,45%y nivel bueno de 1,72% de nivel de
calidad de vida.

A suvez, cuando el nivel de atencion brindada por el personal es moderado
presenta nivel malo de 3,45% en la calidad de vida, el 10,34% presenta nivel
moderado yse evidencian niveles bueno 3,35% de calidad de vida.

Es importante mencionar que, cuando el nivel de atencion brindada por el
personal es eficiente, el 6,62% presenta nivel malo de calidad de vida, del mismo
modo cabesefalar que se presenta nivel moderado con 3,35% y un nivel bueno

de 36,21%en nivel de calidad de vida.
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3.1.2. Descripcion de los niveles de los Medicamentos terapéuticos y
Calidad de vida

Tabla 2

Medicamentos terapéuticos y su relaciéon con la Calidad de vida de los pacientes
con hipertension arterial en el Hospital Rezola de Cafiete en el mes de febrero
2022.

CALIDAD DE VIDA

BUENA MODERADA MALA Total

MEDICAMENTOS EFICIENTE Recuento 18 8 2 28
TERAPEUTICOS % del total 31.0% 13.8% 3.4% 48.3%
MODERADO Recuento 2 4 4 10

% del total 3.4% 6.9% 6.9% 17.2%

DEFICIENTE Recuento 1 6 13 20

% del total 1.7% 10.3% 22.4% 34.5%

Total Recuento 21 18 19 58
% del total 36.2% 31.0% 32.8% 100.0%

Chi cuadrado de Pearson

= 24.638Correlacion de

spearman = 0.641

Significancia: p = 0.000

Fuente: Datos recolectados con el paquete Estadistico SPSS Ver. 25

Como muestra la tabla, la medicacion y la calidad de vida de los pacientes
hipertensos en el Hospital Rezola de Carfiete en el mes de febrero 2022, esta
altamente correlacionada ya que tiene un valor de correlacion Rho de Spearman
de 0,6 1, con una correlacion cercana de las variables, en el Similar, Chi-cuadrado
valor = 2 ,638 se evalua segun el nivel de significancia p = 0,000 el cual se
considera muy significativo, se rechaza hip6tesis nula, se acepta plan descriptivo;
gue existe una relacion positiva entre los tramites administrativos y la calidad de
vida de los pacientes con hipertension arterial en el Hospital Rezola de Cariete

en el mes de febrero 2022.
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Figura 2. Medicamentos terapéuticos y su relacion con Calidad de vida de los
pacientes con hipertension arterial en el Hospital Rezola de Cafiete en el mes de

febrero.

Se advierte en la figura 2; cuando el nivel de Medicamentos terapéuticos
es deficiente, el 22,41% del nivel de calidad de vida es mala , del mismo modo
se evidencian nivel moderado de 10,34% y nivel bueno de 1,72% de nivel de
calidad de vida.

A su vez, cuando el nivel de Medicamentos terapéuticos es moderado
presenta nivel malo de 6,90% en la calidad de vida, el 6,90% presenta nivel
moderado y se evidencian niveles bueno 3,35% de Calidad de vida.

Es importante mencionar que, cuando el nivel de medicamentos
terapéuticos es eficiente, el 3,45% presenta nivel malo de calidad de vida, del
mismo modo cabe sefalar que se presenta nivel moderado con 13,79% y un nivel

bueno de 31,03% en nivel de calidad de vida.
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3.1.3. Descripcion de los niveles de los Cantidad de pacientes y
Calidad de vida

Tabla 3

Cantidad de pacientes y su relacion con la Calidad de vida de los pacientes
con hipertension arterial en el Hospital Rezola de Cariete en el mes de febrero

2022. CALIDAD DE VIDA
MODERAD
BUENA A MALA Total
CANTIDAD DE EFICIENTE Recuento 17 9 2 28
PACIENTES % del total 29.3% 15.5% 3.4% 48.3%
MODERADO Recuento 2 5 3 10
% del total 3.4% 8.6% 5.2% 17.2%
DEFICIENTE Recuento 0 7 13 20
% del total 0.0% 12.1% 22.4% 34.5%
Total Recuento 19 21 18 58
% del total 32.8% 36.2% 31.0% 100.0%

Chi cuadrado de

Pearson = 26.978

Correlacion de

spearman = 0.669

Significancia: p = 0.000

Fuente: Datos recolectados con el paquete Estadistico SPSS Ver. 25

Como se muestra en la tabla, el nUmero usuarios de Calidad de Vida de los
pacientes hipertensos en el Hospital Rezola de Cafiete en el mes de febrero
2022, se correlaciona ya que tiene un valor de correlacion Rho de Spearman
de 0,669, destacando la relacion alta correlacion entre variables, valor similar
Chi cuadrado = 26,978 dependiendo del nivel de significancia p = 0.000 se
considera muy significativo, se rechaza la hipoétesis nula, se acepta la solucion
diciendo; que existe una relacién positiva entre el nUmero de pacientes y la
calidad de vida de los hipertensos en el Hospital Rezola de Cafiete en el mes

de febrero.
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Figura 3. Cantidad de pacientes Calidad de vida de pacientes con hipertension

arterial en el Hospital Rezola de Cariete en el mes de febrero 2022.

Se advierte en la figura 3; cuando el nivel de Cantidad de pacientes es
deficiente, el 22,41% del nivel de calidad de vida es mala , del mismo modo se
evidencian nivel moderado de 12,07% y nivel bueno de 0% de nivel bueno de
gestion de la calidad de vida.

A su vez, cuando el nivel de cantidad de pacientes es moderado presenta
nivel malo de 5,17% en la calidad de vida, el 8,62% presenta nivel moderado y se
evidencian niveles bueno 3,35% de gestion de la calidad de vida.

Es necesario explicar que, cuando el nivel de cantidad de pacientes e
eficiente, el 3,45% presenta nivel malo de la calidad de vida, del mismo modo
cabe sefialar que se presenta nivel moderado con 15,52% y un nivel bueno &

29.31% en nivel de calidad de vida.
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3.1.4. Descripcion de los niveles de los Intervencion farmacéuticay
Calidad de vida
Tabla 4

Intervencion farmacéutica y su relacion con la Calidad de vida de los pacientes
con hipertension arterial en el Hospital Rezola de Cafiete en el mes de febrero
2022.

CALIDAD DE VIDA

Total

MODERADA
BUENA MALA

INTERNVENCION EFICIENTE Recuento 20 6 2 28
FARMACEUTICA % del total 34.5% 10.3% 3.4% 48.3%
MODERADO Recuento 1 5 4 10

% del total 1.7% 8.6% 6.9% 17.2%

DEFICIENTE Recuento 1 5 14 20

% del total 1.7% 8.6% 24.1% 34.5%

Total Recuento 22 16 20 58
% del total 37.9% 27.6% 34.5% 100.0%

Chi cuadrado de Pearson

= 31.787Correlacion de

spearman = 0.699

Significancia: p = 0.000

Fuente: Datos recolectados con el paquete Estadistico SPSS Ver. 25

Como se puede observar en la tabla, la intervencion farmacéutica y la calidad de
vida de los pacientes hipertensos del Hospital Rezola de Cariete en el mes de
febrero 2022 estan fuertemente correlacionados al tener un valor de correlacion
Rho de Spearman de 0,699, con la estrecha asociacion de las variables, por lo que
aun existe Valor chi-cuadrado = 31,787 dependiendo del nivel de significancia p =
0,000, se considera muy significativo, se rechaza la hipodtesis nula y se acepta la
alternativa aceptar como advertencia; confirmé que existe una fuerte relacion entre
la intervencion farmacoldgica y la calidad de vida de los pacientes hipertensos en

el Hospital Rezola de Cafiete en el mes de febrero 2022.
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Figura 4. Intervencion farmacéutica y Calidad de vida de los pacientes con
hipertension en el Hospital Rezola de Cafiete en el mes de febrero 2022.

Se aprecia en la figura 4; cuando el nivel de Intervencion farmacéutica es
deficiente, el 24,14% del nivel de calidad de vida es mala, del mismo modo se
evidencian nivel moderado de 8,62% y nivel bueno de 1,72% de nivel bueno de
gestion de la calidad.

A su vez, cuando el nivel de Intervencion farmacéutica es moderado
presenta nivel malo de 6,90% en la calidad de vida, el 8,62% presenta nivel
moderado y se evidencian niveles bueno de 1,72% de calidad de vida.

Es importante mencionar que, cuando el nivel de Intervencion
farmacéutica es eficiente, el 3,45% presenta nivel malo de calidad de vida, del
mismo modo cabe sefialar que se presenta nivel moderado con 10,34% Yy un nivel

bueno de 34,48% en nivel de calidad de vida.
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IV. DISCUSION

4.1. Discusion de resultados

De acuerdo con los resultados obtenidos, se puede afirmar que aun existen
muchas observaciones y comentarios, que seran procesados en base al sistema
de hipotesis propuesto en este estudio, por lo que se consideraran los criterios
analiticos, segun el caso. de, Marco de Hipétesis, correspondiente a hipotesis
generales y especificas, de acuerdo con las herramientas utilizadas en relacion
a la atencion brindada por el personal y la calidad de vida en pacientes con
hipertension arterial en el Hospital Rezola de Cariete en el mes de febrero 2022,
cabe sefialar que de acuerdo con el analisis de confiabilidad y Las estadisticas
alfa de Cronbach son 0,973 para la atencion brindada por el personal y 0,930

para la calidad de vida, respectivamente.

Este estudio ha hecho posible la adquisicion de una herramienta valida y
confiable que permitié hacer la medicion de la correlacién alta entre atencion
brindada por el personal y cualidad de vida en los pacientes hipertensos en el
hospital Rezola de Cafiete en el mes de febrero 2022, el cual se advierte que ha
sido pionero en el sector. Por ello es posible que se utilice como modelo para
nuevas investigaciones, con el proposito de promocionar que la atencion
brindada por el personal constituye un elemento fundamental de la calidad de
vida pues es el indispensable en todo centro de salud, con el fin de prestar un

servicio orientadoa la mejora de la salud de los asegurados.

Se encontrd que la atencién brindada por el personal de la farmacia y la calidad
de vida de los pacientes hipertensos en el Hospital Rezola de Cariete en el mes
de febrero 2022, tuvo una alta correlacion, tuvo un valor de correlacion de
Spearman Rho de 0.671, tuvo una correlacion significativa. De las variables,
similar a un valor de Chi- cuadrado = 2,06 en el nivel p = 0,000 de significancia
se considera muy alto, rechazando la hipétesis, aceptando la conclusion
alternativa; que existe una clara relacién significativa entre la atencién brindada
por el personal y la calidad de vida delos pacientes hipertensos en el Hospital
Rezola de Cariete en el mes de febrero2022.

Podemos sefialar, que el Objetivo general, existe una relacion positiva entre



Cumplimiento de Buenas Practicas de Dispensacion y atencién farmacéutica en
las boticas de la Direccion de Redes Integradas de Salud Lima Centro, 2021.
En latabla 01 y la figura 01, se describe que la distribucion de buenas practicas,
donde 14 participantes que son el 9.7% tiene la percepcion de nunca, 32
participantes que son el 22.2% tiene la percepcién de Casi nunca, 45
participantes que son el 31.3% tiene la percepcion de Indiferente, 36
participantes que son el 25% tiene la percepcién de siempre y 17 participantes
gue son el 11.8% tiene la percepcion de Casi siempre, en el cumplimiento de
las BPDi enla AFi. Y En la tabla 02 y la figura 02, se describe que la distribucion
de Atencion brindada por el personal, donde 46 participantes que son el 31.9%
tiene la percepcion de no existir una buena atencién brindada por el personal y
98 participantes que son el 68.1% tiene la percepcion de si existir una buena
atencion brindada por el personal,en el cumplimiento de las BPDi en la AFi.
Del mismo modo, el tratamiento y la calidad de vida de los pacientes con
hipertensos en el Hospital Rezola de Cafiete en el mes de febrero 2022 estan
altamente correlacionados debido a la de correlacién Rho de Spearman de 0,6
1 y una alta correlacion de variables. De igual forma, se evalta un valor de chi-
cuadrado = 2 .638, y de acuerdo con el nivel de significancia p = 0.000, se
considera muy significativo, se rechaza la hipotesis nula y se acepta la
alternativa como descripcion. En el Hospital Rezola de Cafiete en el mes de
febrero 2022, ciertamente existe un alto vinculo entre los procedimientos de
manejo y la calidad de vida de los pacientes con hipertension arterial.

Lo que contara con la Informacion desarrollada por (Chavez y Tineo, 2017)
quien en la Conclusién de su Investigacion en su fiabilidad el 21.5% de
satisfaccion regular, 26.6% de buena y 51.9% en muy el nivel de satisfaccion es
bueno. En conclusién, la satisfaccion del usuario es buena. (Evans & Lindsay,
2008) sefnalan la necesaria importancia de una atencion adecuada en términos
de confiabilidad debido a las diferentes capacidades con las que se puede
realizareficazmente el servicio.

El nimero de pacientes La calidad de vida del Hospital Rezola de Cariete en
pacientes con hipertension arterial en el mes de febrero del afio 2022 esta
relacionada, pues su valor de correlacion Rho de Spearman es de 0,669, lo que
demuestra que existe una alta correlacién entre variables, y también existe un

valor de chi-cuadrado = 26.978 segun el nivel de significancia p = 0.000 se
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considera muy significativo, rechazar la hipétesis nula y aceptar la teoria
alternativa; existe una relacion positiva entre el numero de pacientes
hipertensos en el Hospital Rezola de Cariete en el mes de febrero 2022 y la
calidad de vida

Esto contrasta con lo elaborado por Quispe R (2021), que advierte que se trata
de la dimension de capacidad de respuesta, con alta calidad de atencion lograda
en el 90% de los que toman el medicamento de emergencia, lo que se observa
en su tabla. Segun la investigacion, quizas porque la infraestructura aun no esta
al 100%, hay que repararla, como distinguir la ventana asegurada y el servicio
de observacién de pacientes de emergencia, también requiere de personal

técnico. para una atencién mas rapida y eficaz

Intervencion farmacéutica y la calidad de vida de los pacientes hipertensos en el
Hospital Rezola de Cafiete en 2021 se correlacioné fuertemente con un valor de
correlacion Rho de Spearman de 0,699, con una asociaciébn cercana de
variables, asi como con el valor de Chi-cuadrado = 31.787 segun el nivel de
significancia p = 0.000 se considera muy importante, se rechaza la hipotesis nula
y se acepta con cautela la hipotesis alternativa; confirmé que existe una fuerte
relacion entre la intervencion farmacoldgica y la calidad de vida de los pacientes

hipertensos en el Hospital Rezola de Cariete en el mes de febrero 2022.

Esto contrasta con lo determinado por Quispe R (2021), en términos de
seguridad se logré un 100% de alta calidad en la atencion a los usuarios de
drogas de emergencia, como se detalla en la Tabla 6. Para que los colaboradores
aseguren el servicio y brinden atencidén dentro del tiempo apropiado, Por lo tanto,
tiene un claro escepticismo, asi como respeto por la privacidad del paciente con

un ajuste cuidadoso de las prescripciones para reducir los errores.
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4.2. Conclusiones

Primera:

Segunda:

Tercera:

Cuarta:

La atencion brindada por el personal y la calidad de vida de
los pacienteshipertensos del Hospital Rezola de Cariete en el
mes de febrero, estuvieron altamente correlacionados,
teniendo un valor de correlacién de Spearman Rho de 0,671,
con una correlacién significativa de las variables, que es
similar al valor de Chi. -Se obtiene un cuadrado = 2,06 al nivel
de significancia p = 0,000 se considera muy alto, rechace la
hipotesis, acepte la conclusién alternativa; que existe una
clara relacion significativa entre la atencion farmacéutica y la
calidad de vida de los pacientes hipertensos en el Hospital
Rezola de Cariete en el mes de febrero.

El tratamiento del Hospital Rezola de Cafiete en el mes de
febrero del afio 2022 y la calidad de vida de los pacientes con
hipertension arterial estdn altamente correlacionados con el
valor de correlacién Rho de Spearman de 0,6 1, con una alta
correlaciéon variable. Chi-cuadrado = 2 .638 p = 0.000,
dependiendo del nivel de significancia, se considera muy
significativo, se rechaza la hipétesis nula y se acepta la
alternativa como descripcion. En el Hospital Rezola de
Cafiete 2021, ciertamente existe un alto vinculo entre los
procedimientos de manejo y la calidad de vida de los

pacientes con hipertension arterial.

El numero de calidad de vida de los pacientes hipertensos en
el Hospital Rezola de Cariete se correlacion6 en el mes de
febrero del afo 2022, con el valor de correlacion Rho de
Spearman de 0,669, destacando la alta asociaciéon entre las
variables. Que existe una relacién positiva entre el nUmero
de pacientes y la calidad de vida de los pacientes hipertensos
en el Hospital Rezola de Cariete en el mes de febrero del afio
2022.

Intervencion farmaceéutica: La calidad de vida de los pacientes
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hipertensos en el Hospital Rezola de Carfete en el mes de
febrero del afio 2022 estuvo estrechamente correlacionada
con el valor de correlacion Rho de Spearman de 0,699,
estrechamente correlacionado con covariables, ademas de un
valor de Chi cuadrado = 31,787 dependiendo del nivel de
significancia p = 0,000 considerada muy significativa, Se
rechaza la hipotesis nula y se acepta con cautela la hipétesis
alternativa; Confirmé que existe una fuerte relacion entre la
intervencion farmacologica y la calidad de vida de los
pacientes hipertensos en el Hospital Rezola de Cafiete en el

mes de febrero del afio 2022.

4.3. Recomendaciones

Recomendar nuevos estudios sobre atencién brindada por el personal y calidad
de vida, conel fin de profundizar en la labor investigadora relevante de todas las

farmacias de los establecimientos médicos.

Se propone realizar una nueva encuesta para profundizar la atencionbrindada
por el personal, de modo que los farmacos terapéuticos en su direccion sean de

alto valor.

Se recomienda mas investigacion para mejorar la atencion brindada por el

personal, de modo que el nimero de pacientes tratados sea elevado.

Se propone una nueva encuesta para profundizar la atencion brindada por el

personal, y por tanto, en cuanto a intervencion farmacéutica, es muy alta

Redactar las recomendaciones cOmo nuevas investigaciones a desarrollarse a

partir del estudio realizado, en forma consecutiva y con vifietas.

31



REFERENCIAS BIBLIOGRAFICAS

Describir las referencias bibliograficas segun las normas de Vancouver. Revisar:
https://biblioteca.ucm.es/data/cont/media/www/pag-
102587/NORMAS%20VANCOUVER%20%C3%81ngeles.pdf

1. Aliaga GL, Baixauli FV, Murillo FD, Saez MF. COVID-19: Problemas y
soluciones en atencibn primaria y farmacia comunitaria. Madrid:
SEFACSEMERGEN-SEMG; 2020.

2. Rojas VE, Dupotey VN, Ramalho OD, Carmona HD. Instrumentos para el
abordaje holistico al paciente, en servicios de atencién farmacéutica en Cuba:
disefio y validacién de contenido. [Revista Mexicana de Ciencias farmacéuticas]
2da ed. 2017 abril-junio [Citada: 2020 agosto 31]; 48 (2) [pag.63] Disponible en:
https://www.redalyc.org/pdf/579/57956615008.pdf

3. Debesa GF, Vifia PG. Servicios Farmacéuticos basados en Atencion Primaria
en Salud, nuevo paradigma para el profesional farmacéutico. [Internet] 2017
[Citada: 2020 setiembre 01]; 51 (1): [aproximadamente 15pp] Disponible en:
http://revfarmacia.sld.cu/index.php/far/article/view/189/82

4. Salar L. El papel del farmacéutico comunitario en la crisis de la COVID-19.
[Publicacion periddica en linea] 2da Ed. 2020 mayo [Citada: 2020 agosto 22]; 12
(2): [paginas 2] Disponible en:
https://www.raco.cat/index.php/FC/article/view/369050/462857

5. Alvarez-Risco A., Turpo-Cama A., et al Barreras para la implementacion de la
Atencion Farmacéutica en establecimientos farmacéuticos de Cusco, Pera.
Revista Pharmaceutical Care Espafia [Internet] 2016 [Citado el 16 de agosto del
2020]; 18(5): 194-205. Disponible en:
https://pharmcareesp.com/index.php/PharmaCARE/article/view/326/263

6. Rojas HB, La gestion por procesos y resultados y su relacion con la atenciéon
farmacéutica en los centros farmaceéuticos de lima metropolitana, 2017 [Tesis
para optar el grado académico de: maestra en administracion de servicios de

salud]. Lima: Universidad Nacional Federico Villarreal, Escuela Universitaria de

32



Postgrado; 2018. Disponible en:
http://repositorio.unfv.edu.pe/handle/UNFV/2087

7. FIP. Directrices conjuntas FIP/OMS sobre buenas practicas en Farmacia.
Boletin Mensual [Internet] [Citado el 24 de agosto del 2020] Disponible en:
https://www.paho.org/hg/dmdocuments/2013/GPP-guidelines-FIPpublication-
ES-2011.pdf

8. J. Bonal, C. Alerany, T. Bassons, P. Gascén. Farmacia clinica y atencion
farmacéutica. Disponible en:

https://www.sefh.es/bibliotecavirtual/fhtomol/cap21.pdf

9. Amariles P. reconocimiento social a la contribucion de la atencion farmacéutica
al logro de mejores resultados en salud: un camino por recorrer. [publicacion
periodica en linea] ed. 2017 noviembre [citada:2020 agosto 20];24 (supl.l):
[aproximadamente 222 pp.] disponible en:
https://revistas.udea.edu.co/index.php/vitae/article/view/330160/20786428

10. Protocolo para efectuar la atencion farmacéutica en pacientes con sospecha
de coronavirus “COVID-19” Publicado por el Colegio Quimico farmacéutico del
Peru, Resolucién N°007-2020-DN-CQFP.(20 de marzo del 2020), Disponible en:
http://www.cqfp.pe/protocolo-para-efectuar-la-atencionfarmaceutica-en-

pacientes-con-sospecha-de-coronavirus-covid-19/

11. Sabater HD. SERVICIOS PROFESIONALES FARMACEUTICOS
ESTRATEGICOS: DISENO E IMPLEMENTACION. [Publicacién periddica en
linea] ed. 2017 noviembre [Citada: 2020 agosto 20]; 24 (supl.l):
[aproximadamente 222 pp.] Disponible
en:https://revistas.udea.edu.co/index.php/vitae/article/view/330160/20786428

12. Alvarez A. et al. Elaboracion de un protocolo de actuacion para la atencion
de los pacientes con DM2 en la farmacia. Revista Espafiola El Farmacéutico
[Internet] 2017 [Citado el 16 de agosto del 2020];

(547), 62-69. Disponible en:

http://elfarmaceutico.es/index.php/atencion-farmaceutica/item/7913-

33



elaboracion-de-un-protocolo-de-actuacion-para-la-atencion-farmaceuticade-los-

pacientes-con-dmz2-en-la-farmacia#. XzkEdPNK;jIW

13. Periz-Marti J., Bravo José P. et al Atencion farmacéutica especializada en
centros socio sanitarios en tiempos de COVID-19. Revista Espafiola Farmacia
Hospitalaria [Internet] 2020 [Citado el 18 de agosto del 2020] 44(7), 43-48.
Disponible en:
https://revistafarmaciahospitalaria.sefh.es/gdcr/index.php/fh/article/view/11493/1
1493esp

14. Garcia-Zaragoza E., et al. "Farmacia comunitaria, adherencia al tratamiento
y COVID-19." Revista Espafiola Farmacéuticos comunitarios [Internet] 2020
[Citado el 11 de setiembre del 2020] 12(3) ,51-56. Disponible
en:https://www.raco.cat/index.php/FC/article/view/372437

15. Caballero Aquifio O. Impacto de la atencion farmacéutica en el cumplimiento
de la farmacoterapia antimicrobiana de pacientes con infeccion de vias urinarias.
Revista CIENCIA Y TECNOLOGIA [Internet] 2014 [Citado el 21 de agosto del
2020] 10(2), 75-93. Disponible
en:https://revistas.unitru.edu.pe/index.php/PGM/article/view/571/532

16. Retuerto Moreno K. Analisis de la implementacion de la atencién
farmacéutica en farmacias y boticas en el Pera [Tesis para optar por el grado de
guimico farmacéutico] Lima [Universidad Interamericana para el desarrollo]
Facultad de ciencias de la salud. Escuela profesional de Farmacia y Bioquimica;

2017 Disponible en: http://repositorio.unid.edu.pe/handle/unid/9

17. Macha M. Implementacién de un programa de atencion farmacéutica para
mejorar la calidad de vida en pacientes diabéticos de la comunidad campesina
de Cochas Chico 2017 [Tesis para optar el grado de Titulo Profesional de
Quimico Farmaceéutico]. Huancayo: Universidad Peruana Los Andes, Facultad
de Ciencias de la salud, Escuela Profesional de Farmacia y Bioquimica; 2018.

Disponible en: http://repositorio.upla.edu.pe/handle/UPLA/411

18. Ruiz DA, Eficacia de una intervencion farmacéutica dirigida a pacientes
hipertensos sobre la percepcion de la actividad profesional del farmacéutico.

34



[Tesis de grado]. Lima: Universidad Catolica Los Angeles Chimbote, Facultad de
Ciencias de la Salud, Escuela profesional de Farmacia y Bioquimica; 2019.
Disponible en: http://repositorio.uladech.edu.pe/handle/123456789/11725

19. Vélez Rodriguez A. Revision bibliografica de la atencién farmacéutica en
Latinoamérica [Tesis Doctoral] Santiago de Cali, Colombia [Universidad de
Santiago de Calil Facultad de Salud; 2019 Disponible en:
https://repository.usc.edu.co/handle/20.500.12421/3482

20. Dominguez Granda, J. B. (2016). Manual de metodologia de la investigacion
cientifica [Libro Electronico] 3° ed. Chimbote, Perd: Manual de Metodologia,
Universidad Catolica Los Angeles Chimbote;2015 [Citado el 22 de setiembre del
2020] Disponible en: http://repositorio.uladech.edu.pe/handle/123456789/6404

21. Anguita, J. C., Labrador, J., & Campos, J. D. (2003). La encuesta como
técnica de investigacion. Elaboracion de cuestionarios y tratamiento estadistico
de los datos (Il). Atencidon primaria, 31(9), 592-600. Disponible en:
http://unidaddocentemfyclaspalmas.org.es/resources/10+Aten+Primaria+2003.+

La+Encuesta+ll.+Cuestionario+y+Estadistica.pdf

22. Bricefio Rodriguez, Y. J. (2012). “Caracteristicas de la atencion
farmaceéuticaen los establecimientos farmacéuticos ubicados en el distrito de
VirQ junio 2012”[Tesis para optar por el Titulo Profesional de Quimico
Farmacéutico]. Trujillo:Universidad Nacional de Trujillo, Facultad de Farmacia
y Bioquimica, EscuelaAcadémico Profesional de

Farmaciay Bioquimica;2012 Disponible en:
http://dspace.unitru.edu.pe/bitstream/handle/UNITRU/1846/Brice%c3%b10%20
Rodr%c3%adguez%2c%20Yannina%20Jackelin.pdf?sequence=1&isAllowed=y

23. Sabater Hernandez, D., Silva Castro, M. M., & Faus Dader, M. J. (2007).
Método Dader: Guia de seguimiento farmacoterapéutico. [Libro Electronico]
3°ed.Granada, Espafia: Grupo de Investigacidon en Atencién Farmacéutica
(GIAF); 2007[Citado el 22 de setiembre del 2020]. Disponible en:
http://hdl.handle.net/10481/33051

35



ANEXOS

ANEXO A: Instrumentos de recoleccién de datos

Variable: Calidad

Numero ( ); Turno (o mafiana o tarde o noche)

Datos demogréficos de la farmacia (esta parte debe completarse antes de la visita)

Tipo de Oficina

_— o Farmacia o Bética
Farmacéutica

Tamatio de la Oficina o Grande (>300 ) o Mediano (100-300 m*) o Pequefio (<100 i)

Farmacéutica
o Area central urbana o Otra area urbana
L . o Area de gran nivel comercial o Area de bajo nivel comercial
Ubicacion de la Oficina
Farmacéutica
o Centro comercial oCentro médico
o Otro

Informacién del personal
de la Oficina La siguiente parte debe completarse después de salir de las farmacias en 20 minutos
Farmacéutica

Genero o Masculino o Femenino
Edad (afios) 0<30 0 30-50 o>50
o melf:o_ o Profesional de la salud
Farmacéutico
Titulo profesional o Técnico de farmacia
o Otro
Tiempo de trabajado como
personal de la Oficina o < 5 afios 05-10 o >10 afios
Farmacéutica afios

Estimado usuario de los servicios de farmacia del Hospital Rezola de Cafiete:

A continuacion, se le presentan una serie de preguntas que serviran para conocer su opinion sobre la relacion entre Atencién
Farmacéutica y Calidad. Sirvase contestar segun corresponda y siguiendo las indicaciones del cuadro adjunto.

Si considera que siempre se cumple, marque un aspa en el casillero correspondiente al nimero cinco; si su respuesta es casi
siempre, marque el casillero cuatro, si su respuesta es a veces, marque el casillero 3; si es casi nunca, el casillero 2 y si es
nunca, marque el casillero 1.

Gracias por su apoyo.

Consultay

s BT T0 (marque el elemento, si fue solicitado o proporcionado por el personal)

¢El personal le brind6 un trato cordial y amable?

¢El personal de salud respeta el orden de llegada de los pacientes?

¢El tiempo de espera es aproximadamente 20 minutos?

Humano ¢El personal muestra interés cuando Ud. ¢Le consulta sobre su problema de salud?
¢El personal de salud respeta su privacidad durante la atencién?

¢El personal de salud lo atiende cuidadosamente?

¢El personal de salud se encuentra correctamente uniformado y limpio?

¢ Recibe charlas educativas mientras espera ser atendido?
Técnico cientifico
¢El personal de salud que lo atiende le orienta sobre los medicamentos que le va a entregar?




¢Ud. comprende las indicaciones relacionadas en cuanto a las medicinas recabadas?
¢El personal de salud lo orienta sobre los cuidados a seguir en su hogar?

¢Le otorgan en Farmacia todos los medicamentos recetados por el médico?

¢El personal mantiene confidencialidad de su diagndstico?

¢El tiempo que dura su consulta es suficiente?

Entorno

¢La sala de espera de la farmacia esté limpia?

¢La sala de espera de la farmacia tiene buena ventilacion?
¢La sala de la farmacia estéa limpia y ordenada?

¢La sala de la farmacia esta bien iluminada?

¢Los bafios que estan cerca de la farmacia estan limpios permanentemente?
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Variable: Atencion brindada por el personal

Numero ( ); Turno (o mafiana o tarde o noche)

Datos demogréficos de la farmacia (esta parte debe completarse antes de la visita)

Tipo de Oficina
Farmacéutica

o Farmacia o Boética

Tamafio de la Oficina
Farmacéutica

o Grande (>300 m*) o Mediano (100-300 m*) o Pequefio (<100 m*)

Ubicacion de la Oficina
Farmacéutica

o Area central urbana o Otra area urbana

o Area de gran nivel comercial o Area de bajo nivel comercial

o Centro comercial oCentro médico

o Otro

Informacion del personal
de la Oficina
Farmacéutica

La siguiente parte debe completarse después de salir de las farmacias en 20 minutos

Genero o Masculino o Femenino
Edad (afios) 0<30 0 30-50 o>50
o Quimico o Profesional de la salud
Farmacéutico
Titulo profesional o Técnico de farmacia
o Otro
Tiempo de trabajado como
personal de la Oficina o <5 afios o5-10 o >10 afios
Farmacéutica afios

Gracias por su apoyo.

Estimado usuario de los servicios de farmacia del Hospital Rezola de Cafiete:

A continuacion, se le presentan una serie de preguntas que serviran para conocer su opinion sobre la relacién entre Atencion
Farmacéutica y Calidad. Sirvase contestar segun corresponda y siguiendo las indicaciones del cuadro adjunto.

Si considera que siempre se cumple, marque un aspa en el casillero correspondiente al nimero cinco; si su respuesta es casi
siempre, marque el casillero cuatro, si su respuesta es a veces, marque el casillero 3; si es casi nunca, el casillero 2 y si es
nunca, marque el casillero 1.

Consultay
asesoramiento

(marque el elemento, si fue solicitado o proporcionado por el personal)

Humano

¢El personal le brind6 un trato cordial y amable?

¢El personal de salud respeta el orden de llegada de los pacientes?

¢El tiempo de espera es aproximadamente 20 minutos?

¢El personal muestra interés cuando Ud. ¢ Le consulta sobre su problema de salud?
¢El personal de salud respeta su privacidad durante la atencién?

¢El personal de salud lo atiende cuidadosamente?

¢El personal de salud se encuentra correctamente uniformado y limpio?

Técnico cientifica

¢ Recibe charlas educativas mientras espera ser atendido?

¢El personal de salud que lo atiende le orienta sobre los medicamentos que le va a entregar?
¢Ud. comprende las indicaciones relacionadas en cuanto a las medicinas recabadas?

¢El personal de salud lo orienta sobre los cuidados a seguir en su hogar?

¢Le otorgan en Farmacia todos los medicamentos recetados por el médico?




¢El personal mantiene confidencialidad de su diagndstico?

¢El tiempo que dura su consulta es suficiente?

Entorno

¢La sala de espera de la farmacia estéa limpia?

¢La sala de espera de la farmacia tiene buena ventilacion?
¢La sala de la farmacia estéa limpia y ordenada?

¢La sala de la farmacia esta bien iluminada?

¢Los bafios que estan cerca de la farmacia estan limpios permanentemente?
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ANEXO B: Matriz de consistencia

Formulacion del problema

Objetivos

Hipotesis

Problema General

Objetivo General

Hipotesis General

., Como se relaciona la atencién brindada
por el personal y lacalidad de vida en
pacientes con hipertension arterial en el
Area de Farmacia del Hospital Rezola de El
estudio realizado tuvo una poblaciénde 67,
siendo el total de los trabajadores del area
de farmacia del Hospital Rezola de Cafiete
en el mes de febrero 20227

Determinar la relacion entre atencion brindada
por el personal y su relacion con su calidad de
vidaen pacientes con hipertension arterial en el
area de Farmacia del Hospital Rezola El
estudio realizadotuvo una poblacién de 67,
siendo el total de los trabajadores del area de
farmacia del Hospital

Rezola de Cafiete en el mes de febrero 2022.

H1 Existe relacién entre atencién brindada por el
personal y calidad de vida en pacientes con
hipertension arterialen el area de Farmacia del
Hospital Rezola de El estudio realizado tuvo una
poblacion de 67, siendo el total de los
trabajadores del area de farmacia del Hospital
Rezola de Cariete en el mes de febrero 2022.

Problemas Especificos

Objetivos Especificos

Hipotesis Especificas

., Cobmo se relaciona la atencion brindada
por el personal en su dimension
medicamentos terapéuticos con la calidad
de vida en pacientes con hipertension
arterial en el area de Farmacia del Hospital
Rezolade El estudio realizado tuvo una
poblacién de 67, siendo el total de los
trabajadores del éarea de farmacia del
Hospital Rezola de Cafiete en el mes

de febrero 20227

Determinar la relaciobn entre atencion
brindada por el personal en su dimensién
medicamentos terapéuticos con la calidad de
vida en pacientes con hipertension arterial en
el area de Farmacia del Hospital Rezola de
Cafiete en el mes de febrero 2022.

H2 Existe relacién entre la atencion brindada por
el personal en su dimension medicamentos
terapéuticos con la calidad de vida en pacientes
con hipertension arterialen el area de Farmacia
del Hospital Rezola de Cariete en el mes de
febrero 2022.
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., Como se relaciona la atencion brindada
por el personal en su dimension cantidad de
pacientes con la calidad de vida en
pacientes con hipertension arterial en el
area de Farmacia del Hospital Rezola de
Cafiete en el mes de febrero 2022

Determinar la relacion entre la atencion
brindada por el personal en su dimension
cantidad de pacientes con la calidad de vida
en pacientes conhipertension arterial en el
area de Farmacia del Hospital Rezola de
Cafiete en el mes de febrero2022

H3 Existe relacion entre la atencion brindada por
el personal en su dimension cantidad de
pacientes con la calidad devida en pacientes con
hipertension arterial en el areade Farmacia del
Hospital Rezola de Cariete en el mes

de febrero 2022.

., Como se relaciona la atencion brindada
por el personal en

su dimension intervencion farmacéutica con
la

calidad de
hipertension
arterial en el area de Farmacia del Hospital
Rezola

de Cariete en el mes de febrero 20227

vida en pacientes con

Determinar la relacién entre la atencién

brindada por el personal en su dimension
intervencion

farmacéutica con
pacientes

con hipertensiéon arterial
Farmacia

del Hospital Rezola de Carfete en el mes
de febrero 2022.

la calidad de vida en

en el area de

H4 Existe relacion entre la atencién brindada por|
el personal en

su dimension intervencion farmacéutica con la

calidad de vida en pacientes con hipertension
arterial

en el area de Farmacia de Hospital Rezola de
Canete

en el mes de febrero 2022.

42



ANEXO C: Operacionalizacion de las variables

salud publica, es un

reto para todo
profesional en salud,
en tanto que ella se
desarrolle como, el

conjunto de

procesos de
entrega de
medicamentos
de pacientes de
acuerdo con la
especialidad

muestra interés
cuando Ud. Le
consulta sobre su
problema de
salud.

. . ESCALA
DEFINICION DEFINICION N° DE
VARIABLES DIMENSIONES | INDICADORES ; VALOR
CONCEPTUAL OPERACIONAL DE . ITEMS
MEDICION
La atencion | La atencion El personal le
brindd un trato
brindada por el | brindada por el .
cordial y amable.
personal vista como | personal es
. El personal de
una estrategia 0| sumamente
salud respeta el
herramienta importante  en orden de llegada | Nunca
asistencial en pro | todo centro | Humano de los pacientes. | casinunca
Atencion del bienestar social, | hospitalario. Técnico El tiempo de A veces 19 Nominal
farmacéutica | cuyo principal | Existe la | cientifico espera es Casi
L . aproximadamente
objetivo se centra en | necesidad de un '
) Entorno 20 minutos. siempre
mejorar la calidad la | redisefio de Siempre
El personal
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actividades, a saber,
Dispensacion de
Medicamentos,
Consulta e
Indicacion
Farmacéutica,
Educacion Sanitaria,
Seguimiento
Farmacoterapéutico,
Farmacovigilancia,
Uso Racional de los
Medicamentos,
Formulacién
Magistral que giren
entorno al paciente,
a la familiay a la

sociedad.

que se

atendiendo.

esta

El personal de
salud respeta su
privacidad durante
la atencion.

El personal de
salud lo atiende
cuidadosamente.

El personal de
salud se
encuentra
correctamente
uniformado y
limpio.

Recibe charlas
educativas
mientras espera
ser atendido.

El personal de
salud que lo
atiende le orienta
sobre los
medicamentos
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que le va a
entregar.

Ud. comprende las
indicaciones
relacionadas en
cuanto a las
medicinas
recabadas.

El personal de
salud lo orienta
sobre los cuidados
a seguir en su
hogar.

Le otorgan en
Farmacia todos
los medicamentos
recetados por el
meédico.

El personal
mantiene
confidencialidad
de su diagnostico.
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El tiempo que dura
su consulta es
suficiente.

La sala de espera
de la farmacia
esta limpia.

La sala de espera
de la farmacia
tiene buena
ventilacion.

La sala de la
farmacia esta
limpia y ordenada.

La sala de la
farmacia esta bien
iluminada.

Los bafios que
estan cerca de la
farmacia estan
limpios
permanentemente.
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Existe recipientes
para recolectar
residuos sélidos
cerca de la
farmacia.

Calidad

La calidad consiste
en satisfacer o
superar las
expectativas de los
clientes de manera

congruente.

La calidad
consiste en
satisfacer o]
superar las

expectativas de
los clientes de
manera

congruente.

Confiablidad
Tangibilidad

Seguridad

Se evidencia
compromiso por
parte de las
autoridades del
hospital para dar
cumplimiento a la
solucion de ciertas
dificultades.

Cuando tienes un
problema de
salud, la entidad
muestra un
sincero interés en
solucionarlo.

Los profesionales
de salud de la
entidad realizan

19

Nominal
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bien el servicio
gue brindan desde
un inicio.

La entidad
concluye el
servicio en el
tiempo prometido.

La entidad de
servicios insiste en
mantener registros
exentos de
errores.

La entidad de
servicios tiene
equipos de
apariencia
moderna.

Las instalaciones
fisicas de la
empresa de
servicios son
visualmente
atractivas.
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Los responsables
de la entidad de
servicios tienen
apariencia
esmerada

Los elementos
materiales
(folletos, orden de
medicamentos y
similares) son
visualmente
atractivos

El comportamiento
de los

responsables de la

entidad de
servicios transmite
confianza a los
usuarios.

Los usuarios se
sienten seguros
en sus gestiones
con la entidad de
servicios.
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Los responsables
de la empresa de
servicios son
siempre amables
con los usuarios

Los responsables
de la entidad
tienen
conocimientos
suficientes para
responder a las
preguntas de los
usuarios.
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ANEXO D: Consentimiento informado

Titulo de la Investigacion: Atencion brindada por el personal y su Relacion con
la Calidadde vida en pacientes con Hipertension Arterial en el Hospital Rezola de
Cafiete, febrero 2022

Investigadores principales:

Bach. GUTIERREZ MONTES, GUIOMAR

Bach. DE LA CRUZ PAUCAR, ROSA

Sede donde se realizara el estudio: Hospital Rezola de Cariete

Nombre del participante:

A usted se le ha invitado a participar en este estudio de investigacion. Antes de
decidir si participa o0 no, debe conocer y comprender cada uno de los siguientes
apartados. Este proceso se conoce como consentimiento informado. Siéntase
con la libertad absoluta para preguntar sobre cualquier aspecto que le ayude a
aclarar sus dudas al respecto. Una vez que comprenda el estudio y si usted
desea participar en forma voluntaria, entonces se pedira que firme el presente

consentimiento, de la cual se le entregara una copia firmada y fechada.
1. JUSTIFICACION DEL ESTUDIO

El Hospital Rezola de Cariete es el mayor centro de Salud que promueve el
estado en la Provincia del mismo nombre de la region Lima. Actualmente el
servicio de farmacia se ha visto duramente afectado por la pandemia de la Covid-
19, siendo asi que la capacidad operativa se ha visto reducido debido a la
carencia de personal calificado en el servicio, ya que un grupo considerable de
profesionales estan con licencia con goce debido a su condicion de
vulnerabilidad. Por otro lado, la carencia de algunos medicamentos suma la
adversidad en las operaciones del servicio de farmacia en el Hospital Rezola.
Generando insatisfaccion de los pacientes que no reciben sus medicamentos;

mas aun, en pacientes con comorbilidades como hipertension arterial. Que vale



resaltar se han visto muy perjudicados por la situacién actual del Hospital Rezola

de Cainiete.

Lo mencionado en el parrafo anterior, repercute en la atencion farmacéutica y
calidad de vida de los pacientes con hipertension arterial en el Hospital Rezola

de Cairiete.

La intervencion corresponde a la aplicacién de encuestas elaborados por las
tesistas al equipo que conforman las areas de farmacias de los servicios de
emergencia no Covid, emergencia Covid, emergencia pediatrica y de consulta

externa.

La finalidad del estudio tuvo mision determinar la concordancia entre la atencién
farmacéutica y la calidad de vida en los pacientes con hipertension arterial en el

Hospital Rezola de Cariete en el mes de febrero 2022.
2. OBJETIVO DEL ESTUDIO

Determinar la relacion entre la atencion brindada por el personal y la calidad de
vida en los pacientes con hipertensién arterial en el Hospital Rezola de Cafiete

en el mes defebrero 2022.

3. BENEFICIOS DEL ESTUDIO

Como beneficio del estudio se tiene que los participantes tengan la ocasion de
expresar su percepcion de su ambito laboral, de manera que a través de los
resultados que arrojaron en el presente trabajo de investigacion se tome a
consideracion para que las gerencias y direccion del hospital apliquen para la

mejora del servicio.

4. PROCEDIMIENTO DEL ESTUDIO

Una vez autorizado la aplicacion del instrumento, el procedimiento descrito para
el presente estudio comprendio en tener 67 juegos de los cuestionarios aplicar.
Luego de se aplico el instrumento en el receso de los colaboradores segun el

turno de trabajo.
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5. RIESGO ASOCIADO CON EL ESTUDIO

El principal riesgo durante la aplicacion del instrumento ha sido la resilencia de
los servidores del area de farmacia a responder los cuestionarios. Ya que en un
principio tenian temor que sea mal tomada por las autoridades del hospital. Mas
aun si se registraba los datos del encuestado. Cabe sefalar que tras la
explicacion de los tesistas dicho temor fue disipado y la aplicacion de las

encuestas se desarroll6 de manera normal
6. CONFIDENCIALIDAD

Sus datos e identificacion seran mantenidas con estricta reserva y
confidencialidad por el grupo de investigadores. Los resultados serdn publicados
en diferentes revistas médicas, sin evidenciar material que pueda atentar contra

su privacidad.
7. ACLARACIONES
e Es completamente voluntaria su decision de participar en el estudio.

e En caso de no aceptar la invitacion como participante, no habra ninguna

consecuencia desfavorable alguna sobre usted.

e Puede retirarse en el momento que usted lo desee, pudiendo informar o no,

las razones de su decision, lo cual seréa respetada en su integridad.

e No tendra que realizar gasto alguno durante el estudio. No recibira pago por
Su participacion.

e Para cualquier consulta usted puede comunicarse con:

e Guiomar Gutierrez Montes, al teléfono 987419086, al correo electronico:

quiomar937@hotmail.com .

e Rosa De la Cruz Paucar, al teléfono 992650325, al correo electronico:
rosa.angelica.delacruzpaucar@gmail.com.Miguel Angel Inocente Camones,

al teléfono 928920380, al correo electrénico: miguel.inocente@uma.edu.pe
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e Si considera que no hay dudas ni preguntas acerca de su participacion en el
estudio, puede, si asi lo desea, firmar la Carta de Consentimiento Informado

dispuesto en este documento.

8. CARTA DE CONSENTIMIENTO INFORMADO

Yo, he

leido y comprendido la informacién anterior y mis preguntas han sido
respondidas de manera satisfactoria. He sido informado y entiendo que los
datos obtenidos en el estudio pueden ser publicados o difundidos con fines
cientificos. Convengo en participar en este estudio de investigacion en forma
voluntaria. Recibiré una copia firmada y fechada de esta forma de

consentimiento.

Firma del participante:

Documento de identidad:

Nombre y apellidos del investigador:

Firma del investigador:

Documento de identidad:

Nombre y apellidos del testigo:

Firma del testigo:

Documento de identidad:

Lima, de del 2022
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ANEXO E: Documentos obtenidos para desarrollo de la investigacion

BAnic del Bicentenorio del Peri; 200 afios de lﬂm:ﬁmﬁa'

Cariete, 05 de noviembre 2021

Dr. Jhonnel Samaniego Joaguin
Directar de Ia Escuely Profesiongl os Farmacis y Boquimica
Universidad Mani Aurilacora .

ASUNTO: Acegtacdn de Trabago de investigacion
De mi mayar coaskderacidn

Es grato dirigrme 2 Usted, para axpresarie un cordial saudo .4 |a vez informare que 13 Unidad
e Dacentia del Hospital Resola Cafeta dan 3 aceptacon para que ka urma Rosa Angdlica De
la Cruz Paucar, de la escusia Profesional dé Farmacia Bioquimica de |2 Universidad Marla
Audliadora | pusda desamolar su raba de inveshgacion en la recoleccion de datos, Titulada:
*ATENCION FARMACEUTICA ¥ SU RELACION COW LA CALIDAD DE MIDA EN PACIENTE
CON HIPERTENCION ARTERIAL EN EL HOSPITAL REZOLA DE CANETE".

Asmismo, sobcllemos o siguente.

o Que remita 3 |3 Unidad de Apopo & I Docencia e Investigacion @l provectd de
mmm;mmm %

. 20erca de los avances del proceso de
recoleccidn dé imfbrmacian & (a Uridad de Apoyo a ta Docencia.

o Qui &l investgador garanice e cumplmienid con los crieros dlcos en la

»  (us 5@ compromats a prassntar |os resultados de L@ investigacion en una reunide on
los Jefas de Cepartamertd del Hospital Rezola-Catate.

»  Qus ol imvestigador se comprometa @ enfregar una copia de su informe final de |a de
investgacidn de manara fisica y digital

§in otro particular, me despido de usted,

Uonzilez
Aufedu bn | rosdvd e Dusermeiaie D ostigciio
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Cafiete, 05 de noviembre 2021

Dr. Jhonnel Samaniego Joagquin
Director de fa Escusla Profesional de Farmacia y Bioquimica
Universidad Maria Auxiliadara

Presente. -
ASUNTO: Aceptacion de Trabajo de Invesfigacion

De mi mayor consideracion:

Es grafo dirigrme a Usted, para expresarle un cordial saludo y a la vez informarle que la Unidad
de Docencia del Hospital Rezola Cafete dan |a aceptacion para que 12 alumna Guiomar Gutierrez
Montez, de |a escuela Profesional de Farmacia Bioguimica de la Universidad Maria Awxiliadora :
pueda desarrollar su rabajo de investigacion en la recoleccion de datos, Titulada: “ATENCION
FARMACEUTICA ¥ SU RELACION CON LA CALIDAD DE VIDA EN PACIENTE CON
HIPERTENCION ARTERIAL EN EL HOSPITAL REZOLA DE CARETE",

Asimisma, solicitamos |o siguiente:

s {lue remita a la Unidad de Apoyo a la Docencia e Investigacion &l proyecto de
Investigacian,

¢ Que el investiador realice informe perbdico acerca de |os avances del procaso de
recoleccitn de informacion a la Unidad de Apoyo a la Docencia

o Que el investipador garantice el cumplimiento con los criteros eficos en la
investigacion.

o Que se comprometa a presentar los resultados de lainvestigacion en una reunidn con
los Jefes de Departamento del Hospital Rezola-Cafiete,

s Que el invesfigador se comprometa a entregar una copia de su informe final de la de
investigacitn de manera fisica y digita!

Sin ofro particular, me despido de usted,
Atentamente,

Dr. Andres Herbdzo Gonzalez

Bife de ba Unidsd de Diocenela ¢ !m‘utlpddm
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* UNIVERSIDAD MARIA AUXILIADORA

“Afio del Bicentenario del Perd: 200 afios de Independencia”

San Jucn de Lurigancho 04 e setiembre del 2021

oR T e ()
RODRIGO FALERO SANCHEZ @g.n:mﬁ AT A,
HOSPITAL REZQLA DE CARETE A DE TRAMITE DUC

PLAZA SAN MARTIN | 24-SAN VICENTE DE CANETE
Presents -

De mi especiol sonsideracion: (e e
Es groto diigimme o usted pora saludario en nombre ptl';piu y de la Universidad
Mana Audbaodorg, o guien represento en mi calidod de Dector de o Bscusio de
Farmacia ¥ Bloguimica.
Sirva ko presente pora pedir su autorizasidn a gue los bochileres, ROSA ANGELICA DE LA
CRUT PAUCAR DM 15437342 y GUIOMAR GUTIERREI MONTES DMI 15422504, puedian
recopilor los siguientes dates: Infarmacion de recetos atendidas o poclentes hipertensos
de los meses junio v jullo. para s proyecto de tesis fitulade: *ATENCION FARMACEUTICA
Ysu iELAC%L‘.‘rhI CON LA CALIDAD DE VIDA EN PACIENTES CON HIPERTENSION ARTERIAL EN
EL HOSPITAL REZOLA DE CARETE".
Sin ofro particiilar, hago propicio o ocosion parg expresarle los sentimientos de mi mas
alia consideracion y astima,

Atantamenis,

G

5 R
vl )
a g | el Jot
Dmeciov i s Exna Fodimsmiatin. 2\ ot
F e y B P

157
8
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ANEXO F: Evidencias fotograficas del trabajo de campo
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Anexo C: Validacion de instrumentos de recoleccion de datos

UNIVERSIDAD MARIA AUXILIADORA
FACULTAD DE CIENCIAS DE SALUD
Escuela Profesional de Farmacia y Bioquimica

FICHA DE VALIDACION

Nombre del instrumento de evaluacion

Autores del instrumento

Formato de Implementacion de
mejoras en la atencidn farmacéutica

Bach. GUTIERREZ MONTES, GUIOMAR
Bach. DE LA CRUZ PAUCAR, ROSA

Titulo de investigacion: ATENCION FARMACEUTICA Y SU RELACION CON LA
CALIDAD DE VIDA EN PACIENTES CON HIPERTENSION ARTERIAL EN EL HOSPITAL
REZOLA DE CANETE — JUNIO - JULIO 2,021

ASPECTOS DE VALIDACION

Después de revisado el instrumento, es valiosa su opinién acerca de lo siguiente:

Mensl 50 60 70 80 90 100

1. ¢En qué porcentaje estima usted que con esta 0) ) ) O () ® ()
prueba se lograra el objetivo propuesto?

2. ¢En qué porcentaje considera que los items (X)
estan referidos a los conceptos del tema? () O O O 0 0

3. ¢Qué porcentaje de los items planteados son 0) O O ) O O ()
suficientes para lograr los objetivos?

4. ¢En qué porcentaje, los items de la prueba son ()
de facil compresion? ) O 0 0 0 &

5. ¢En qué porcentaje los items siguen una ()
secuencia logica? () O 0 0O O &

6. ¢E n qué porcentaje valora usted que con esta
prueba se obtendran datos similares en otras () ()Y )y )Yy () () (x)
muestras?

. SUGERENCIAS
. ¢ Qué items considera usted que deberian agregarse?

Validado por: Mg. Maria Martha Hernandez Peves

M)ty U C/ |

Firma:




Anexo C: Validacion de instrumentos de recoleccion de datos

UNIVERSIDAD MARIA AUXILIADORA
FACULTAD DE CIENCIAS DE SALUD

Escuela Profesional de Farmacia y Bioquimica

FICHA DE VALIDACION

Nombre del instrumento de evaluacién

Autores del instrumento

Formato de Implementacion de
mejoras en la atencion farmacéutica

Bach. GUTIERREZ MONTES, GUIOMAR
Bach. DE LA CRUZ PAUCAR, ROSA

Titulo de investigacién: ATENCION FARMACEUTICA Y SU RELACION CON LA

CALIDAD DE VIDA EN PACIENTES CON HIPERTENSION ARTERIAL EN EL HOSPITAL
REZOLA DE CANETE — JUNIO - JULIO 2,021

ASPECTOS DE VALIDACION

Después de revisado el instrumento, es valiosa su opinion acerca de lo siguiente:

Menos 100
de 50 50 60 70 80 90
1. ¢En qué porcentaje estima usted que con esta ()
prueba se logrard el objetivo propuesto? 9 O 0 x 0 0
2. ¢En qué porcentaje considera que los items ()
estan referidos a los conceptos del tema? () O 0 6 0 0
3. ¢Qué porcentaje de los items planteados son ()
suficientes para lograr los objetivos? 0 O 0O & 0 0
4. ¢ En qué porcentaje, los items de la prueba son O
de facil compresion? 0 O 0 & 0 0
5. ¢En qué porcentaje los items siguen una ()
secuencia légica? 9 O 0 x 0 0
6. ¢ E n qué porcentaje valora usted que con esta
prueba se obtendrdn datos similares en otras () O O K O O 0

muestras?

. SUGERENCIAS
. ¢Qué items considera usted que deberian agregarse?

...... NNV [ =

. ¢Qué items considera usted que podrian eliminarse?

...... NN Vo g

. ¢ Qué items considera usted que deberian reformularse o precisarse mejor?

...... NN T =

Fecha: 10/02/2022

Validado por: M. Sc. Leslie Diana Velarde Apaza

Firma: [AAr" <




Anexo C: Validaciéon de instrumentos de recoleccion de datos

UNIVERSIDAD MARIA AUXILIADORA
FACULTAD DE CIENCIAS DE SALUD

Escuela Profesional de Farmacia y Bioquimica

FICHA DE VALIDACION

Nombre del instrumento de evaluacion

Autores del instrumento

Formato de Implementacion de
mejoras en la atencion farmacéutica

Bach. GUTIERREZ MONTES, GUIOMAR
Bach. DE LA CRUZ PAUCAR, ROSA

Titulo de investigacién: ATENCION FARMACEUTICA Y SU RELACION CON LA

CALIDAD DE VIDA EN PACIENTES CON HIPERTENSION ARTERIAL EN EL HOSPITAL

REZOLA DE CANETE — JUNIO - JULIO 2,021

|. ASPECTOS DE VALIDACION

Después de revisado el instrumento, es valiosa su opinion acerca de lo siguiente:

Menos 100
de 50 50 60 70 80 90
1. ¢En qué porcentaje estima usted que con ()
estaprueba se logrard el objetivo propuesto? 0 O 0 0 & 0
2. ¢En qué porcentaje considera que los items )
estan referidos a los conceptos del tema? 0 O 0 0 & 0
3. ¢Qué porcentaje de los items planteados )
sonsuficientes para lograr los objetivos? 0 O 0 0 & 0
4. ¢En qué porcentaje, los items de la prueba )
sonde facil compresion? 0 O 0 0 & 0
5. ¢En qué porcentaje los items siguen una )
secuencia l6gica? 0 O 0 0 & 0
6. ¢E n qué porcentaje valora usted que con
estaprueba se obtendran datos similares en () O O O 0 O O

otras
muestras?

[I. SUGERENCIAS

w N e

Fecha: 240122

Validado por: Dr. Ernesto Acaro

Firma:

¢, Qué items considera usted que deberian agregarse?
¢, Qué items considera usted que podrian eliminarse?
¢, Qué items considera usted que deberian reformularse o precisarse mejor?







