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RESUMEN

El objetivo: Determinar la asociacion del cumplimiento de las Buenas Préacticas de
Dispensacion y la calidad de atencion del paciente en las farmacias del Instituto
Nacional Materno Perinatal (INMP) durante el periodo de enero a mayo 2021.

Los materiales y métodos el estudio son de enfoque cualitativo, y en cuanto al
disefio metodoldgico es una investigacién no experimental, descriptiva, y de corte
transversal. La poblacién que se estudi6 esta conformada por las farmacias del
INMP; donde se aplicd un muestreo no probabilistico por conveniencia en donde se
analizo las 5 Farmacias (Central, Consulta externa, Emergencia, Centro obstétrico
y SOP), la muestra es de 239 encuestas que se registro en la calidad de atencion,
para el andlisis de los datos se utilizé la prueba chi cuadrado.

Los resultados se concluye que las BPD y calidad de atencion al paciente tienen
una asociacion de 0.9, las dimensiones de recepcion y validacion de la prescripcidon
78%(187) , andlisis e interpretacion de la prescripcidbn 96%(229), preparacion y
seleccion de medicamentos 77%(184), el registro 37%(88), entrega de los productos
e informacion 69%(166), para la variable calidad de atencién las dimensiones son:
Fiabilidad 65%(156), Calidad de Respuesta62%(147), Seguridad 82%(197), Empatia
45%(107), Tangibilidad 70%(168) en las farmacias del INMP en Lima.

Palabras clave Buenas Practicas de Dispensacion (BPD), Calidad de Atencion,

pacientes, farmacias, Instituto Nacional Materno Perinatal (INMP) sala de

operaciones (SOP).
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ABSTRACT

The objective Determine the association of compliance with Good Dispensing
Practices and the quality of patient care in the pharmacies of the National Materna
Perinatal Institute (INMP) during the period from January to May 2021.

The materials and method it is concluded that the BPD and quality of patient care
have an association of 0.9, the dimensions of receipt and validation of the
prescription 78%(187), analysis and interpretation of the prescription 96%(229),
preparation and selection of medications 77 %(184), registration 37%(88), delivery
of products and information 69%(166), for the quality of care variable the dimensions
are: Reliability 65%(156), Response Quality 62%(147) , Security 82%(197),

Empathy 45%(107), Tangibility 70%(168) in INMP pharmacies in Lima.

The results it is concluded that the BPD and quality of patient care have an
association of 0.9, the dimensions of receipt and validation of the prescription
78%(187), analysis and interpretation of the prescription 96%(229), preparation and
selection of medications 77 %(184), registration 37%(88), delivery of products and
information 69%(166), for the quality of care variable the dimensions are: Reliability
65%(156), Response Quality 62%(147) , Security 82%(197), Empathy 45%(107),

Tangibility 70%(168) in INMP pharmacies in Lima.

Keywords Good Dispensing Practices (BPD), Quality of Care, patients,

pharmacies, National Maternal Perinatal Institute (INMP) operating room (SOP).



I.INTRODUCCION

De acuerdo con la Organizacion Mundial de Salud comunica que en todo el mundo
gue 4 de cada 10 pacientes padecen bastante mas de un perjuicio en salud en los
diferentes entornos de la atencién sanitaria primaria y ambulatoria, en donde el 50%
de los medicamentos prescritos se dispensan no siguiendo las Buenas Précticas de
Dispensacion. Asi mismo, se calcula que cerca de un tercio de todos los eventos
adversos son por efectos de una atencién poco fiable con interaccion a la
discapacidad y muerte que se origina mas que nada en territorios de ingresos bajos
y medios. Asimismo, es importante reconocer que el medicamento, como mezcla de
dos o mas farmacos es capaz de generar reacciones adversas y cambios
fisiolégicos. De modo que el medicamento aporta un beneficio en la recuperacion
del estado de salud en donde a menudo es prevenible como también letal al utilizarse
de manera inapropiada; de tal manera que la OMS, expone que los efectos adversos
de los farmacos se hallan en las 10 causas principales de muerteen el mundo,
razon por la cual el uso de estos farmacos se han convertido un problema de la salud

publical?.

No obstante, segun lo establecido por el Consejo General. de Colegios Oficiales de
Farmacéuticos de Espafia, la dispensacion de medicamentos y productos sanitarios
es la colaboracién e indispensable del Quimico Farmacéutico en una determinada
entidad prestadora de salud, ya que nos permite el acercamiento y atencion atravez
de los medicamentos y productos sanitarios llevar la informacion adecuada que los
pacientes necesitan reconocer para su uso, utilizacion y deteccion del medicamento
gue pueda generar que el paciente sepan identificar alguna manifestacion que se

traduce en efectos adversoss.

A nivel nacional no se aporta una correcta y positiva dispensacién de medicamentos
en los establecimientos farmacéuticos por lo que no se asegura un uso racional de

medicamentos en la cual no se genera las metas terapéuticas tanto en los pacientes



hospitalizados y ambulatorios. Del mismo modo la irracionalidad de los
medicamentos son resultados negativos de la medicacién, es decir son indicativos
gue producen secuelas en el primer rubro de gasto familiar de la salud y como
segundo rubro de gasto en las instituciones, representando un elevado porcentaje
de gasto y trayendo consigo efectos en la salud publica; incluso luego de la
construccién de documento normativo inclinado a la atencion farmacéutica a
disposicion de los profesionales farmacéuticos que son mediante un manual de
Buenas Practicas de Dispensacion aprobada en la resolucién Ministerial N° 013-

2009 minsa“.

Entre los adultos mayores se ha encontrado que los puntos de la calidad en la
atencion médica considerados como prioritarios fueron el trato agradable, la mejoria

de la patologia y el corto tiempo de espera para la atencion®.

Todos los gobiernos de todo el mundo presentan, mayormente, inquietud por dar
servicios de salud de alta calidad. Ademas, en el “Informe sobre la salud en el mundo
2000, refiere que la capacidad de respuesta de un sistema de salud menciona que
“este criterio trata sobre la satisfaccion o insatisfaccion del usuario, de las
expectativas de la poblacién con respecto al trato que debe recibir, con referencia al
respeto de los derechos humanos, a la dignidad del paciente y al respeto de su

idiosincrasia”4.

En este entorno el grado de cumplimiento de las Buenas Préacticas de Dispensacion
en las oficinas farmacéuticas del Instituto Nacional Materno Perinatal, pueden
carecer de una buena calidad de atencién y gestidbn en cuanto a los servicios
farmacéuticos. Motivados por la masividad de publico atendido y el poco personal

de profesional farmacéutico.

La Dispensaciéon de medicamentos por dosis unitaria es un procedimiento de
distribucion, dispensacion y monitoreo de la medicacién que son organizados y
coordinados por el servicio de farmacia®. Sin embargo hacemos referencia a un
nosocomio, especialmente el servicio de hospitalizacion y a la consulta ambulatoria,
donde se compromete la cantidad fraccionada de un medicamento indicado por el
profesional prescriptor como una dosis individualizada para un periodo de 24 horas

en el paciente, cuyo envase nos faculta la gestion segura y eficaz al paciente,



considerando la hora correcta, para llevar a cabo su farmacoterapia y asegurando el
uso racional del medicamento de los pacientes del hospital asi mismo Garantizando

la calidad, seguridad, efectividad de los medicamentos en las instituciones®.

La calidad es la medida en que se espera que la atencién suministrada logre el
equilibrio méas favorable de beneficios que riesgo para el usuario. Se ha descrito que
el usuario de los servicios de salud, tiene tres niveles de necesidades respectoa la
calidad segun Ministerio de Salud en el afio 2002; el primer nivel son las necesidades
0 expectativas basicas en el cual los pacientes esperan que la asistencia sea fiable,
revestida de competencia, cortesia, educacién, honestidad, seguridad y con
resultados adecuados a los tratamientos; en el segundo nivel se sitlan el interés y
la disposicion por ofrecer un servicio rapido, responsable, accesible, con atencién
individualizada, adecuada comunicacion y una implicacién personal en los aspectos
humanos del cuidado; vy, el tercer nivel es el de la buena apariencia fisica de las
instalaciones y del personal asi como una relacién costo- beneficio favorable. Para
la Organizacion Mundial de la Salud (2000) se configura como un modelo de gestion
y un estilo de direccion; Segun la Organizacion Mundial de la Salud (OMS) define la
calidad como un conjunto de servicios diagndsticos y terapéuticos mas adecuados

para conseguir una atencion sanitaria éptima.

Las Buenas Practicas de Dispensacion son el acto del profesional farmacéutico
vinculado a una correcta y adecuada entrega y reparticion de medicamentos, con
base a unas consecuentes prestaciones establecidas como las ordenes médicas,
debido a los cual la informacion estricta del medicamento referente a su
implementacién y conservacion, la preparacion de la dosis a regir asi sea por via oral
o parenteral el seguimiento farmacoterapéutico y cuidado al final va ser objetivo que

ocupe el paciente*.

Fraga y col. En el 2019 Mencionan que nuevos enfoques en base a sistemas
automatizados en la funcion de despacho de medicamentos, cuyos resultados de
este estudio generaron un impacto no relevante, donde se manifiesta estudios que
no demuestren una diferencia significativa con relacion a la eficacia de las

tecnologias evaluadas®.



Palmay Col. En el 2019 Precisa que el empleo del uso racional de medicamento no
solo forma parte de la responsabilidad activa del profesional farmacéutico, sino
también del prescriptor médico, al estar capacitados puedan desarrollar una
atencién con calidad y calidez a los pacientes y una adecuada dispensacion de
medicamentos®.

Allcca 2018 Precisa que el estudio de investigaciéon sobre el cumplimiento de las
buenas practicas de prescripcion, sefialan que no se cumplen en su integridad de
consecuencia se encontraron los datos en el cumplimiento del DCI un (94.6%), en
los datos de la dosis y forma farmacéutica un (100%), respecto a la concentracion
un (95.5%), con relacion a los datos de prescriptor un (95.2%), en relacién a la
legibilidad encontraron un (88.5%)1°.

Molina y et al 2018, estudios sobre Acontecimientos Adversos ocurridos
primordialmente en pacientes hospitalizados. cuyos acontecimientos adversos,
entre el 25% a 50% se consideraron prevenibles, y al final entre un 5% y un 13% de
acontecimientos resultaron en el deceso de los pacientes®.

Montero y Ogando en el 2016 Mencionan que las farmacias comunitarias del sector
EL MILLON forma parte de la dispensacion deficiente, de tal manera que, el personal
de la farmacia comunitaria valora la educacién continuada en base a una serie de
planes que hacen referencia a programas de capacitacion’.

Chavez y tinoco 2015, el Quimico Farmacéutico tiene una de las funciones y
responsabilidad de orientar sobre los medicamentos, se concluyé dando una cifra
del 30% que significa que si se les brindo la informacion adecuada sobre el uso
racional del medicamento y el 70% que no lo hizo 1.

Asi como Maranién (2021), buscé la interaccion del cumplimiento de las buenas
practicas de dispensacion y la administraciéon farmacéutica, como metodologia
desarrollo un disefio no empirico transversal de correlacion con enfoque cuantitativo,
lo cual explica que encontré interaccion en medio de las cambiantes positivamente,
inclusive la exploracion estadistico Rho de Spearman es 0.833 y relevante en los
dos lados es 0.000 16,

Panucar (2020), establecio el propésito de poder comprobar el cumplimiento del
manual de buenas practicas de dispensacion?

En alusion a trabajos pasados sobre la variable calidad de atencion se poseen

Alcivar 2019, quien en su andlisis encontrd la interaccién entre la satisfaccion de



los usuarios con la calidad de los servicios de la farmacia y el cumplimiento de las
buenas practicas de dispensacion con una correlacion significativa de 0.71, esta
Ultima variable tiene correlacién significativa con las dimensiones estructura (0.46),
dimension el proceso (0.72), la dimension resultados (0.49).

El trabajo de investigacion se justifica porque en las oficinas farmacéuticas del
hospital se atiende a una gran cantidad de pacientes o personas que van en busca
de la atencion de la prescripcion de una receta, donde el quimico farmacéutico tiene
la labor de hacer llevar a cabo las buena préctica de dispensacion del medicamento,
dispositivos médicos y productos sanitarios de modo que no produzca malestar en
los pacientes ofreciendo una informacion adecuada e idonea,de tal forma deseamos
difundir que la labor del Quimico Farmacéutico en el uso racional de medicamentos
es de suma importancia debido a su presencia en dichoproceso generaria un ahorro
monetario significativo para el hospital mediante los medicamentos y dispositivos
médicos que han sido prescritos en una orden medicade acuerdo a la necesidad del
paciente que vienen siendo atendidos.

Actualmente hay establecimientos farmacéuticos que carecen del numero
conveniente de quimicos farmacéuticos, y mayormente son atendidos por el
personal técnico de farmacia, conllevando al incumplimiento de las buenas practicas
de dispensacion.

Es por esto que el presente trabajo de investigacion tiene por objetivo determinar
la asociacién de la calidad de atencion y Buenas Practicas de Dispensacion del
paciente en las oficinas farmacéutica por el Quimico farmacéutico de ese modo se
llegue a ofrecer una terapia con calidad y calidez que requiere el paciente del

Instituto Nacional Materno Perinatal.

Existe 5 tipos de farmacias cada una de ellas con particularidades de atencion dentro
del hospital, estas son:

1. Farmacia Central: Son las que abastece con medicamentos a todas las
demas farmacias, tiene normativas para cumplir las buenas practicas de
dispensacion.

2. Farmacia de emergencia: Son relativamente pequefias cuya atencion esta
dirigida especificamente a pacientes en estado critico, deben tener una

atencion rapida y sin errores.



3. Farmacia centro obstétrico: Se caracteriza por dar atencién las 24 horas, se
caracteriza por brindar maletines, kit de analgesia de parto, es una farmacia
especializada en el tema obstétrico.

4. Farmacia de consultorio externo: Atiende a pacientes SIS y particulares, si
atencion es a publico en general

5. Farmacia sala de operaciones: Da soporte a los pacientes que estan en sala

de operaciones y a los que estan en el area de recuperacion.

El objetivo general del trabajo fue el determinar la asociacion del cumplimiento de
las Buenas Practicas de Dispensacion y la calidad de atencién del paciente en las
farmacias del Instituto Nacional Materno Perinatal (INMP) durante el periodo de

enero a marzo 2021

Il. MATERIALES Y METODOS

2.1 Enfoque y disefio de lainvestigacion
La presente investigacion consistid en un enfoque cualitativo, y en cuanto al
disefio metodoldgico es una investigacion no experimental, descriptiva, y de
corte transversal. Porque se ubico las variables sin realizar intervencién alguna
y por eso se analizo dicha variable en su medio natural. Es transversal porque

la recoleccion de datos se da en un punto temporal del tiempo??2.

2.2 Poblacion, muestray muestreo
La poblacion que se estudié esta conformada por los establecimientos
farmacéuticos del Instituto Nacional Materno Perinatal; donde se aplicd un
muestreo no probabilistico por conveniencia por lo que se analizé las 5 Oficinas

farmacéuticas los cuales son (Farmacia central, Farmacia consulta externa,



Farmacia de emergencia, Farmacia de centro obstétrico y finalmente Farmacia
de sala de operaciones) que estan conformado la muestra de 14 Quimico
Farmacéuticos se realizé 48 auto test por farmacia del Instituto Nacional Materno
Perinatal. Ademas, para calidad de atencion se tomé en cuenta los pacientes

atendidos en las farmacias del Instituto Nacional Materno Perinatal.

Criterios de Inclusién

e Evaluar el sistema de Nivel de cumplimiento de Buenas Practicas de
Dispensacion de medicamentos y dispositivos médicos en la practica
diaria de las farmacias del Instituto Nacional Materno Perinatal.

e Ser profesional Quimico Farmacéutico de las farmacias del Instituto
Nacional Materno Perinatal.

Criterios de Exclusién

e El personal administrativo (digitadores) de las farmacias del Instituto
Nacional Materno Perinatal

e Elsistema informéatico que maneja (Sisgalem Plus) el Instituto Nacional
Materno Perinatal.

e Personal de técnico de farmacia.
2.2.4.1 Muestreo para Buenas Practicas de Dispensacion.

Se analizo a todas las 5 oficinas farmacéuticas del instituto nacional materno
perinatal, del distrito del Cercado de lima, donde se evalué mediante un auto
test a toda la poblacion de las oficinas farmacéuticas son:

e Farmacia central

e Farmacia emergencia

e Farmacia centro obstétrico

e Farmacia de consultorios externos
e Farmacia sala de operaciones

2.2.4.2 Muestreo para calidad de atencion.

Considerando que el flujo de atencién del publico tiene un promedio diario

de aproximadamente de 630 pacientes por dia. Este dato se tomé para



calcular la muestra que necesitamos para medir la calidad de atencion que

tienen las 5 farmacias del Instituto Nacional Materno Perinatal.

La férmula que aplicaremos sera la siguiente de poblacion finita, siendo:

N*Zz*p*q
a

e2x(N—1)+Z2xp=*q
Donde:

N = 630 usuarios.

Z=1.96
P =05
Q = 05
E=0.05

n = 239 usuarios

Farmacias 05 ---------------- 239 usuarios
Farmacia 01 ------------ X usuarios
X=(1*239) / 05

X = 48 usuarios por Farmacia.

De acuerdo con los resultados de la ecuacion se determind que el tamafio de
la muestra seria de 239 usuarios o pacientes, distribuidos en 05 farmacias del
centro materno, lo que da lugar que por cada establecimiento farmacéutico se

encuesto a 48 personas y en especifico.

2.2.4.1 Criterios deinclusion.

— pacientes mayores de 18 afios que acudan a adquirir medicamentos o
productos farmacéuticos a los establecimientos farmacéuticos ubicados en
el instituto nacional materno perinatal distrito de cercado de lima.

— Técnicos en enfermeria, obstetras, internos de medicina.



— Pacientes ambulatorios que acepte formar parte del estudio por medio del
consentimiento informado.

2.2.4.2 Criterios de exclusion.

— pacientes mayores de 18 aflos que no acudan a adquirir medicamentos a
los establecimientos farmacéuticos ubicados en el instituto nacional
materno perinatal, distrito de Cercado de Lima.

— No aceptar formar parte del estudio de investigacion.

— Técnicos de farmacia.

2.3. Variable de investigacion
Este estudio tiene presente la calidad de atencion y las buenas préacticas de
dispensacion de medicamentos tiene dos variables de investigacién que son

los siguientes:
2.3.1 Buenas practicas de dispensacion
Definicion conceptual

El proceso de dispensacion de medicamentos incluye todas las funciones
realizadas por el profesional Quimico Farmacéutico desde la recepcion de la
prescripcion hasta la entrega al paciente de los medicamentos con la adecuada
dispensacion se debe establecer en un medio que garantice el descubrimiento

y correccién de equivocaciones en todas sus etapas?s.

Definicién operacional

Es el nivel de cumplimiento de las Buenas Practicas de Dispensacion
realizadas por el profesional Quimico Farmacéutico que implica sobre las
normas legales y las actividades generales sobre “Las practicas correctas de

dispensacion que se garanticen la entrega al paciente el medicamento



correcto, la dosis y cantidad prescritas, la informacién clara sobre su uso y
conservacion, y el envase que permita mantener la calidad del medicamento”
gue es ejecutado en el Instituto Nacional Materno Perinatal durante el periodo
de enero a marzo 2021%*,

2.3.2. Atencion de calidad
Definicion conceptual

El paciente tiene una relacion con el servicio recibido, en donde la atencion sea
oportuna y eficaz en las cinco oficinas farmacéuticas del Instituto Nacional

Materno Perinatal, la calificacion que dan es desde malo a excelente.

Definiciéon operacional

Es el grado de excelencia que califican los entrevistados al momento de recibir
la atencién por parte del personal de los cinco establecimientos del Instituto

Nacional Materno Perinatal.

2.4. Técnicas e instrumentos de recoleccion de datos.
Se utilizé como técnica la observacion activa, lo cual se evidencio mediante
un cuestionario de 20 items con el objetivo de identificar el cumplimiento de las
buenas practicas de dispensacion de medicamentos de uso comdn en los
establecimientos farmacéuticos del Instituto Nacional Materno Perinatal del
Cercado de Lima, donde la validacion fue sometida a evaluacion por juicio de

expertos especialistas en el tema de investigacion.

Por tal motivo se empled instrumentos de recolecciéon de datos, donde se
registran los datos fundamentales para examinar las variables y subvariables
relacionadas a un estudio sobre las buenas préacticas de dispensacion por parte

de William Pierre Delgado Ferro y Jennifer Lisbeth Huamani LLamocca.

En cuanto a la calidad de atencion, la técnica a emplearse fue una encuesta,
es el instrumento de recoleccion de informacion es el cuestionario de calidad
de atencion, el cual tiene 20 items de evaluacion que se dividen en 5
dimensiones que son fiabilidad, capacidad de respuesta, seguridad, empatia

y tangibilidad, cada una de estas dimensiones presenta 4 items de medicién
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y con respuesta tipo Likert con las siguientes alternativas: malo, regular, bueno

y excelente.

Asimismo, la validacion del instrumento sera sometida mediante la evaluacion
de criterio de expertos, quienes son especialistas en el tema de investigacion;
este proceso inicio con la entrega de los instrumentos de recoleccion de datos,
ficha de calificacion, y operacionalizacion de variables a los expertos, quienes
una vez calificado entrego los resultados de las fichas de validacion a las
investigadoras aprobando los instrumentos, y con ello se dio paso a la

aplicacién de los cuestionarios.

La validacién del instrumento se manejé mediante la evaluacién por juicio de

jueces o expertos que ha sido consultado a especialistas del plan de bachiller

En este procedimiento se entreg6 ejemplares del cuestionario, ficha de
validacion y matriz del proyecto. Se ejecuto de la siguiente forma:
e Se valido por juicios de expertos, quienes seran 3 profesionales de la
escuela profesional de la facultad Farmacia y bioquimica que debieron
tener conocimientos sobre el tema a ser evaluado en el instrumento.

e Luego los expertos entregaron los resultados de la validacion a los
investigadores para que se desarrolle la encuesta.

2.5. Plan de recoleccién de datos.
Se realizd la recoleccion de datos con la colaboracion de 14 Quimicos
farmacéuticos que trabajan en diversos establecimientos farmacéuticos del
Instituto Nacional Materno Perinatal, con el fin de recolectar informacién
veridica y evaluar el cumplimiento de las Buenas Préacticas de Dispensacion de

medicamentos, asimismo se registro en el formato establecido.

Respecto a la evaluacion de Calidad de atencion, se realizé una coordinacion
con el jefe de servicio de farmacia, con el objetivo de obtener su permiso para
evaluar a los pacientes del INMP, una vez que se obtuvo el permiso se evalu6
a los pacientes que adquirieron sus medicamentos y/o dispositivos médicos
de los establecimientos farmacéuticos, para ello se ingres6 a cada farmacia y
se solicitd a cada paciente que sea mayor de 18 afios que pueda participar de

la investigacion, para tal proceso se inicio dandole a conocer el objetivo de
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estudio y se le explicé el desarrollo del cuestionario, posterior a que acepte
participar se le solicitdé que complete el consentimiento informado con el que

dio su permiso para la aplicacién del cuestionario.

2.6 Métodos de analisis estadistico.

Para la ejecucion del analisis estadistico de la variable principal involucrada
en esta investigacion se aplicé las pruebas estadisticas descriptivas como
frecuencias absolutas, frecuencias relativas y medidas de tendencia central.

El analisis estadistico se realiz6 por medio de los estadisticos descriptivos,
con los que se elaboré las tablas de frecuencias y porcentajes y permitié
conocer el nivel de cumplimiento de las Buenas Practicas de Dispensacion de
medicamentos y sus dimensiones, y la Calidad de atencién y sus dimensiones;
asimismo, se empled la prueba chi cuadrado para determinar la asociacion
entre las variables de estudios, para este proceso se empleo6 el programa
Excel para la elaboracion de la base de datos y el programa SPSS 24.0 IBM,

para el andlisis de los mismos.

2.7. Aspectos éticos.
Se tomd en cuenta los puntos bioéticos de autonomia, no mal eficiencia,
beneficencia y justicia. Para proteger a los participantes en este estudio, asi
mismo se aplicdé consentimiento informado previa informacion clara a todos

los participantes.
En cuanto a los principios bioéticos tenemos:
Principio de autonomia

Esta referido a la independencia de eleccion del participante; debido a que
deberia ser respetada y promovida como objeto de investigacion. Este inicio
va ser aplicado en esta investigacion, al abordar el resultado de las encuestas
de los pacientes participantes, el consentimiento y aprobacién comunicado

van a ser los documentos que plasmen el involucramiento formal de tales?®.

Principio de beneficencia
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Este inicio tiene relaciébn con no provocar mal a otros, la beneficencia esta
sujeta a prevenir el mal, remover el mal o hacer el bien a otros. Se les brindo
informacién los pacientes participantes de las ventajas que se obtuvieron

como resultado en esta investigacion?®,
Principio de no maleficencia

Este comienzo tiene relacion con no afectar y tener la obligacién de reducir
el riesgo de causar un dafio. A cada paciente participante se le explicé que

la participacién de menores no implicé ningun riesgo hacia su salud?®.
Principio de justicia

Este principio estad referido a su expresion operativa en la ética de la
investigacion es la no discriminaciéon en la seleccion de los sujetos de

investigacion. Los participantes de este estudio seran tratados por igual sin

preferencia alguna, con un trato de cordialidad y respeto?®

. RESULTADOS

Se describen un nivel de analisis: nivel descriptivo utilizando la estadistica
descriptiva. El andlisis descriptivo: Se hizo mediante tablas, figuras e

interpretaciones a partir de los objetivos propuestos.

Tabla 1: Analisis de confiabilidad del Cuestionario de nivel de cumplimiento de las

buenas practicas de dispensacion de medicamentos

Alfa de Cronbach N

0,826 20

Por otra parte, en la tabla 1, se evidencia que el indicador Alfa de Cronbach es de
0,826, esta por encima del 0,7. Se puede afirmar que el instrumento tiene un alto
grado de confiabilidad.

Tabla 2: Anélisis de confiabilidad del Cuestionario de Calidad de atencién
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Alfa de Cronbach N

0,882 20

Por otra parte, en la tabla 2, se evidencia que el indicador Alfa de Cronbach es de

0,882, esta por encima del 0,7. Se puede afirmar que el instrumento tiene un alto
grado de confiabilidad.

Tabla 3: Nivel de cumplimiento de las Buenas Practicas de Dispensacion de
Medicamentos

items Frecuencia Porcentaje
Bajo 20 8.4
Regular 51 21.3
Bueno 89 37.2
Excelente 79 33.1
Total 239 100.0

Fuente: Elaboracion propia

En la tabla 3: Se describe que, en la Frecuencia del Nivel de cumplimiento de las
Buenas Practicas de Dispensacion de Medicamentos el 33.1% que son 79
entrevistados tienen una percepcién excelente en el nivel de cumplimiento de las
buenas practicas de dispensacion de medicamentos, mientras que el 37.2% que son
89 entrevistados tienen una percepcion buena en el nivel de cumplimiento de las
buenas préacticas de dispensacion de medicamentos en las farmacéuticas del

instituto nacional materno perinatal.

Tabla 4: Recepcion y validacién de la prescripcion.

items Frecuencia Porcentaje
Bajo 9 3.8
Regular 43 18.0
Bueno 51 21.3
Excelente 136 56.9
Total 239 100.0

Fuente: Elaboracion propia

En la tabla 4: Se describe que, en la Frecuencia de recepcion y validacion de la
prescripcion donde el 3.8% que son 9 entrevistados tienen una percepcion a la

14



recepcion y validacion de la prescripcion de baja, mientras el 18.0% que son 43
usuarios tienen una percepcion de la recepcién y validacion de la prescripcién de
regular, por otro lado el 21.3% que equivale a 51 participantes tienen una percepcion
de la recepcién y validaciéon de la prescripcion de buena y asi mismo el 56.9% que
equivale a 136 usuarios tienen una tienen una percepcion de la recepcion y
validacion de la prescripcion de excelente, por parte de los usuarios delas oficinas
farmacéuticas del instituto nacional materno perinatal.
Tabla 5: Andlisis e interpretacion de la prescripcion

items Frecuencia Porcentaje
Bajo 1 0.4
Regular 9 3.8
Bueno 39 16.3
Excelente 190 79.5
Total 239 100.0

Fuente: Elaboracion propia
En la tabla 5: Se describe que, en la Frecuencia del analisis e interpretacion de la
prescripcion donde el 0.4% que es 1 entrevistado tiene una percepcion del analisis
e interpretacion de la prescripcion de baja, mientras el 3.8% que son 9 usuarios
tienen una percepcién del analisis e interpretacion de la prescripcion de regular, por
otro lado el 16.3% que equivale a 39 participantes tienen una percepcion del analisis
e interpretacion de la prescripcion de buena y asi mismo el 79.5% que equivale a
190 usuarios tienen una percepcion del analisis e interpretacion de la prescripcion
de excelente, por parte de los usuarios de las oficinas farmacéuticas del instituto

nacional materno perinatal.

Tabla 6: Preparacion y seleccién de medicamentos

items Frecuencia Porcentaje
Bajo 9 3.8
Regular 46 19.2
Bueno 54 22.6
Excelente 130 54.4
Total 239 100.0

Fuente: Elaboracion propia

En la tabla 6: Se describe que, en la Frecuencia de la preparacion y selecciéon de

medicamentos donde el 3.8% que son 9 entrevistados tienes una percepcion de la
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preparacion y seleccion de medicamentos de baja, mientras el 19.2% que son 46
usuarios tienen una percepcion de la preparacion y seleccién de medicamentos de
regular, por otro lado el 22.6% que equivale a 54 participantes tienen una percepcion
de la preparacion y seleccion de medicamentos de buena y asi mismo el 54.4% que
equivale a 130 usuarios tienen una percepciéon de la preparacion y seleccion de
medicamentos de excelente, por parte de los usuarios de las oficinas farmacéuticas

del instituto nacional materno perinatal.
Tabla 7: Registros de medicamentos

items Frecuencia Porcentaje

Bajo 7 2.9
Regular 144 60.3
Bueno 88 36.8

Total 239 100.0

Fuente: Elaboracion propia

Enlatabla 7: Se describe que, en la Frecuencia del registro de medicamentos donde
el 2.9% que son 7 entrevistados tienes una percepcién del registro de medicamentos
de baja, mientras el 60.3% que son 144 usuarios tienen una percepcion del registro
de medicamentos de regular, por otro lado, el 36.8% que equivale a 88 participantes
tienen una percepciéon del registro de medicamentos debuena, por parte de los
usuarios de las oficinas farmacéuticas del instituto nacionalmaterno perinatal.

Tabla 8: Entrega de los productos e informacién

items Frecuencia Porcentaje
Bajo 20 8.4
Regular 53 22.2
Bueno 89 37.2
Excelente 77 32.2
Total 239 100.0

Fuente: Elaboracion propia

En la tabla 8: Se describe que, en la Frecuencia de la entrega de los productos e
informacién donde el 8.4% que son 20 entrevistados tienes una percepcion entrega
de los productos e informaciéon de baja, mientras el 22.2% que son 53 usuarios
tienen una percepcién entrega de los productos e informacién de regular, por otro
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lado el 37.2% que equivale a 89 participantes tienen una percepcion entrega de los
productos e informacion de buena y asi mismo el 32.2% que equivale a 77 usuarios
tienen una percepcion entrega de los productos e informacion de excelente, por
parte de los usuarios de las oficinas farmacéuticas del instituto nacional materno

perinatal.

Tabla 9: Calidad de atencion

items Frecuencia Porcentaje
Bajo 48 20.1
Regular 59 24.7
Bueno 51 21.3
Excelente 81 33.9
Total 239 100.0

Fuente: Elaboracion propia

En la tabla 9: Se describe que, en la Frecuencia de la calidad de atencién donde el
20.1% que son 48 entrevistados tienen una percepcion para la calidad de la atencion
de baja, mientras el 24.7% que son 59 usuarios tienen una percepcion de para la
calidad de la atencion de regular, por otro lado el 21.3% que equivale a 51
participantes tienen una percepcion para la calidad de la atencion de buena y asi
mismo el 33.9% que equivale a 81 usuarios tienen una percepcién para la calidad
de la atencién de excelente por parte de los usuarios de las oficinas farmacéuticas

del instituto nacional materno perinatal.

Tabla 10: Calidad de atencién segun la dimension Fiabilidad

items Frecuencia Porcentaje
Bajo 29 12.1
Regular 54 22.6
Bueno 33 13.8
Excelente 123 51.5
Total 239 100.0

Fuente: Elaboracién propia.

En latabla 10: Se describe que, en la Frecuencia de la fiabilidad donde el 12.1% que
son 29 entrevistados tienen una percepcion a la fiabilidad en la atencion de baja,

mientras el 22.6% que son 54 usuarios tienen una percepcion tienen una
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percepcién a la fiabilidad en la atencion de regular, por otro lado el 13.8% que
equivale a 33 participantes tienen una percepcion a la fiabilidad en la atencion de
buena y asi mismo el 51.5% que equivale a 123 usuarios tienen una tienen una
percepcion a la fiabilidad en la atencion de excelente, por parte de los usuarios de

las oficinas farmacéuticas del instituto nacional materno perinatal

Tabla 11: Calidad de atencién segun la dimension Capacidad de respuesta

items Frecuencia Porcentaje
Bajo 32 13.4
Regular 60 25.1
Bueno 16 6.7
Excelente 131 54.8
Total 239 100.0

Fuente: Elaboracién propia.
En la tabla 11: Se describe que, la dimension Capacidad de respuesta donde el
13.4% que son 32 entrevistados tienen una percepcion a la capacidad de respuesta
en la atencion de baja, mientras el 25.1% que son 60 usuarios tienen una percepcion
a la capacidad de respuesta en la atencién de regular, por otro lado el 6.7% que
equivale a 16 participantes tienen una percepcion a la capacidad de respuesta en la
atencion de buena y asi mismo el 54.8% que equivale a 131 usuarios tienen una
tienen una percepcién a la capacidad de respuesta en la atencidn de excelente, por
parte de los usuarios de las oficinas farmacéuticas del instituto nacional materno

perinatal.

Tabla 12: Calidad de atencion segun la dimensioén seguridad

items Frecuencia Porcentaje
Bajo 5 2.1
Regular 37 155
Bueno 51 21.3
Excelente 146 61.1
Total 239 100.0

Fuente: Elaboracién propia.

En la tabla 12: Se describe que, en la dimensién de Seguridad donde el 2.1% que
son 5 entrevistados tienen una percepcion a la seguridad en la atencion de baja,
mientras el 15.5% que son 37 usuarios tienen una percepcién a la seguridad en la
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atencion de regular, por otro lado el 21.3% que equivale a 51 participantes tienen
una percepcion a la seguridad en la atencion de buena y asi mismo el 61.1% que
equivale a 146 usuarios tienen una tienen una percepcién a la seguridad de
respuesta en la atencién de excelente, por parte de los usuarios de las oficinas

farmacéuticas del instituto nacional materno perinatal.

Tabla 13: Calidad de atencion segun la dimension Empatia

items Frecuencia Porcentaje
Bajo 70 29.3
Regular 62 25.9
Bueno 13 5.4
Excelente 94 39.3
Total 239 100.0

Fuente: Elaboracién propia.

En la tabla 13: Se describe que, en la dimensién Empatia donde el 29.3% que son
70 entrevistados tienen una percepcion a la empatia en la atencion de baja, mientras
el 25.9% que son 62 usuarios tienen una percepcion a la empatia en la atencion de
regular, por otro lado el 5.4% que equivale a 13 participantes tienen una percepcion
a la empatia en la atencion de buena y asi mismo el 39.3% que equivale a 146
usuarios tienen una tienen una percepcion a la empatia de respuesta en la atencién
de excelente, por parte de los usuarios de las oficinas farmacéuticasdel instituto

nacional materno perinatal.

Tabla 14: Calidad de atencion segun la dimension Tangibilidad

items Frecuencia Porcentaje
Bajo 11 4.6
Regular 60 25.1
Bueno 146 61.1
Excelente 22 9.2
Total 239 100.0

Fuente: Elaboracién propia.

En la tabla 14: Se describe que, en la dimension tangibilidad donde el 4.6% que son
11 entrevistados tienen una percepcion a la tangibilidad en la atencion de baja,
mientras el 25.1% que son 60 usuarios tienen una percepcion a la tangibilidad en la
atencién de regular, por otro lado el 61.1% que equivale a 146 participantes
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tienen una percepcioén a la tangibilidad en la atencion de buena y asi mismo el 9.2%
gue equivale a 22 usuarios tienen una tienen una percepcion a la seguridad de
respuesta en la atencién de excelente, por parte de los usuarios de las oficinas
farmacéuticas del instituto nacional materno perinatal.

Tabla 15: Tabla cruzada de Calidad de atencion y Buenas Practicas de

Dispensacion

Nivel de cumplimiento de las buenas préacticas de dispensacion de medicamentos
Bajo Regular Bueno Excelente Total
Rto % N Rto % N Rto % N Rto % N Rto % N

Bajo 20 8.4% 25 10.5% 3 1.3% 0.0% 48 20.1%

Calidad Regular 0.0% 26 10.9% 33 13.8% 0 0.0% 59 24.7%
de Bueno 0.0% 0.0% 51 21.3% 0 0.0% 51 21.3%
atencion|” e celente 0.0% 0.0% 2 8% 79 | 33.1% | 81 | 33.9%
Total 20 8.4% 51 21.3% 89 37.2% 79 33.1% | 239 | 100.0%

Fuente: Elaboracién propia.

En la tabla 15: se describe que del 100% de los participantes el 20.1% tienen un
nivel bajo en la percepcion de la calidad de la atencién, el 24.7% una percepcion
regular, el 21.3% una percepcion de buena y el 33.9% una percepcién de excelente;
relacionados con el 8.4% de los usuarios que tienen una percepciéon de bajo en el
nivel de cumplimiento de las buenas practicas de dispensaciéon, el 21.3 una
percepcién de regular, el 37.2% una percepcion de bueno y el 33.1% una percepcion
de excelente; ademas de ello el 8.4% tiene un nivel bajo para la calidadde la atencién
y el nivel de cumplimiento, el 10.9% un nivel de regular, el 21.3% un nivel de bueno
y el 33.1% un nivel de excelente para ambas variables de la investigacion por parte
de los usuarios de las oficinas farmaceéuticas del instituto nacional materno perinatal.
Realizando el andlisis por cada grupo de farmacias se tiene obtuvo los siguientes
resultados.

Tabla 16: Tabla por grupo de farmacias en la dimension Recepcién y validaciéon

de la prescripcién

Central Consulta Externa Emergencia Obstetrico Operaciones
Bajo 4.3 2.1 4.3 4.3 3.9
Regular 19.1 21.3 19.1 21.3 9.8
Bueno 21.3 34.0 36.2 17.0
Excelente 55.3 42.6 40.4 57.4 86.3
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| Total | 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0
86
55 57
43
40
34 36
19 21 21 19 21 17
10
4 4 4
Central Consulta Externa Emergencia Obstetrico Operaciones
Bajo mRegular mBueno mExcelente

En la tabla 16, se describe la dimensién recepcién y validacion de la prescripcion,

el grupo de farmacias que tiene mayor nivel es el de operaciones con un 86%, en

segundo lugar, se ubica el grupo obstétrico con un 57%.

Tabla 17: Tabla por grupo de farmacias en la dimensién Analisis e interpretacion

de la prescripcion

Central Consulta Externa Emergencia Obstetrico Operaciones
Bajo 2.1
Regular 2.1 2.1 8.5 2.1 3.9
Bueno 8.5 14.9 29.8 19.1 9.8
Excelente 89.4 83.0 61.7 76.6 86.3
Total 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0
89
83 86
77
62
30
15 19
9 9 10
2 2 2 4
Central Consulta Externa Emergencia Obstetrico Operaciones
Bajo ®Regular mBueno = Excelente
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En la tabla 17, se describe la dimension analisis e interpretacion de la prescripcion,

se observa que todos los grupos de farmacia tiene un porcentaje alto en el nivel de

excelencia, por encima del 60%. Las farmacias del grupo central tienen un

porcentaje del 89% en un nivel de excelencia, en segundo lugar, estan las farmacias

de operaciones con un nivel excelente del 86%.

Tabla 18: Tabla por grupo de farmacias en la dimension Preparaciéon y selecciéon

de medicamentos

Central Consulta Externa Emergencia Obstetrico Operaciones
Bajo 2.1 4.3 8.5 2.1 2.0
Regular 17.0 255 255 19.1 9.8
Bueno 255 31.9 27.7 23.4 59
Excelente 55.3 38.3 38.3 55.3 82.4
Total 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0
82
55 55
38 38
32
26 26 26 28 23
17 19
9 10
2 2 6
Central Consulta Externa Emergencia Obstetrico Operaciones
Bajo mRegular mBueno mExcelente

En la tabla 18, se describe la dimensién preparacion y seleccion de medicamentos

versus la agrupacion de farmacias, se observa que todos los grupos de farmacia

estan en un porcentaje de bueno y excelente por encima del 50%, destacando el

grupo de farmacias de operaciones con un 82.4% en el nivel excelente.

Tabla 19: Tabla por grupo de farmacias en la dimension Registro

| | Central | ConsultaExterna | Emergencia |  Obstetrico | Operaciones
Bajo 4.3 6.4 3.9
Regular 40.4 72.3 83.0 66.0 41.2
Bueno 59.6 23.4 10.6 34.0 54.9
Total 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0
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72
66
60
40
34
23
11
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Central Consulta Externa Emergencia Obstetrico Operaciones

mBajo mRegular mBueno

En la tabla 19, se describe la dimension Registro versus la agrupacion de farmacias,
se observa que el grupo de farmacias emergencia tiene un porcentaje del 83% en el
nivel regular, siendo el mas alto. En segundo lugar, se ubica el conjunto de farmacias
de consulta externa con un 72% en el nivel regular.

Tabla 20: Tabla por grupo de farmacias en la dimension Entrega de los

productos e informacion

| | Central | ConsultaExterna | Emergencia |  Obstetrico | Operaciones |
Bajo 2.1 8.5 19.1 8.5 3.9
Regular 6.4 29.8 29.8 255 19.6
Bueno 42.6 34.0 27.7 38.3 43.1
Excelente 48.9 27.7 23.4 27.7 33.3
Total 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0
49
43
38
20 33
28 28
23 26
19 20
4
2

-l [] [] -

Central Consulta Externa Emergencia Obstetrico Operaciones

mBajo mRegular mBueno = Excelente

En la tabla 20, se describe la dimension Entrega de los Productos e Informacion
versus la agrupacién de farmacias, se observa que el grupo de farmacias central
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tiene un porcentaje del 49% en el nivel excelente siendo el mas alto. En segundo

lugar, se ubica el conjunto de farmacias de obstétrica con un 38% en el nivel regular.

Tabla 21: Tabla por grupo de farmacias en la dimension Fiabilidad

| | Central | ConsultaExterna | Emergencia |  Obstetrico | Operaciones
Bajo 6.4 191 21.3 12.8 2.0
Regular 10.6 34.0 34.0 25.5 9.8
Bueno 10.6 12.8 23.4 17.0 5.9
Excelente 72.3 34.0 21.3 44.7 82.4
Total 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0
82
72
45
34 34 34
19 21 [ 23 21 26
17
11 11 13 13 10
6 6
2
Central Consulta Externa Emergencia Obstetrico Operaciones
Bajo mRegular mBueno wmExcelente

En la tabla 21, se describe la dimensiéon Fiabilidad versus la agrupacion de

farmacias, se observa que el grupo de farmacias operaciones tiene un porcentaje

del 82% en el nivel excelente siendo el mas alto. En segundo lugar, se ubica el

conjunto de farmacias de central con un 72% en el nivel excelente.

Tabla 22: Tabla por grupo de farmacias en la dimension Capacidad de respuesta

| | Central | ConsultaExterna | Emergencia |  Obstetrico | Operaciones
Bajo 8.5 21.3 23.4 12.8 2.0
Regular 21.3 31.9 31.9 29.8
Bueno 2.1 19.1 12.8 11.8
Excelente 70.2 44.7 25.5 44.7 86.3
Total 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0
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Central Consulta Externa Emergencia Obstetrico Operaciones

®m Bajo mRegular mBueno wmExcelente

En la tabla 22, se describe la dimensién Capacidad de Respuesta versus la
agrupacion de farmacias, se observa que el grupo de farmacias operaciones tiene
un porcentaje del 86% en el nivel excelente siendo el méas alto. En segundo lugar,

se ubica el conjunto de farmacias central con un 70% en el nivel excelente.

Tabla 23: Tabla por grupo de farmacias en la dimensién Seguridad

| | Central | ConsultaExterna | Emergencia |  Obstetrico | Operaciones
Bajo 2.1 2.1 2.1 2.1 2.0
Regular 12.8 12.8 21.3 23.4
Bueno 14.9 17.0 40.4 36.2 7.8
Excelente 70.2 68.1 36.2 38.3 90.2
Total 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0
90
70 68
40 36 36 38
23
, B B ! 2 - 2 2 8
’m ’m 2N 2 2
Central Consulta Externa Emergencia Obstetrico Operaciones

HBajo MRegular ®Bueno Excelente

En la tabla 23, se describe la dimension Seguridad versus la agrupacién de
farmacias, se observa que el grupo de farmacias de operaciones tiene un porcentaje
del 90% en el nivel excelente siendo el mas alto. En segundo lugar, se ubica el

conjunto de farmacias de central con un 70% en el nivel excelente.
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Tabla 24: Tabla por grupo de farmacias en la dimension Empatia

| Central | ConsultaExterna | Emergencia |  Obstetrico | Operaciones
Bajo 29.8 44.7 48.9 23.4 2.0
Regular 17.0 34.0 36.2 31.9
Bueno 12.8 8.5 4.3 2.1 11.8
Excelente 40.4 12.8 10.6 42.6 86.3
Total 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0
86
49
40 45 43
30 34 36 32
23
1713 II o 13 , 1 II|II 12
2 2
in I — - Z N
Central Consulta Externa Emergencia Obstetrico Operaciones
mBajo mRegular mBueno mExcelente

En la tabla 24, se describe la dimensién Empatia versus la agrupacion de farmacias,

se observa que el grupo de farmacias operaciones tiene un porcentaje del 86% en

el nivel excelente siendo el mas alto. En segundo lugar, se ubica el conjunto de

farmacias de emergencia con un 49% en el nivel bajo.

Tabla 25: Tabla por grupo de farmacias en la dimension Tangibilidad

| Central | ConsultaExterna | Emergencia |  Obstetrico | Operaciones |
Bajo 4.3 4.3 6.4 2.1 5.9
Regular 12.8 29.8 21.3 17.0 43.1
Bueno 70.2 57.4 70.2 72.3 37.3
Excelente 12.8 8.5 2.1 8.5 13.7
Total 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0
70 72
57
43 37
30
21
13 1 13 I o ] - ; 14
4 4 2 2 .

Central

Consulta Externa

mBajo mRegular mBueno

Emergencia

Obstetrico

Excelente

Operaciones
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En la tabla 25, se describe la dimensién Tangibilidad versus la agrupacion de
farmacias, se observa que el grupo de farmacias obstétrico tiene un porcentaje del
72% en el nivel bueno siendo el mas alto. En segundo lugar, se ubica el conjunto
de farmacias de emergencia con un 70% en el nivel bueno.

Tabla 26: Tabla por grupo de farmacias en la variable Nivel de Cumplimiento

| | Central | ConsultaExterna | Emergencia |  Obstetrico | Operaciones |
Bajo 4.3 4.3 14.9 10.6 7.8
Regular 12.8 40.4 29.8 19.1
Bueno 53.2 44.7 48.9 42.6 59
Excelente 29.8 10.6 6.4 21.7 86.3
Total 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0
86
53
49
40 45 43
30 30 28
19
13 15
4 A 11 5 11 8 5
Central Consulta Externa Emergencia Obstetrico Operaciones

Bajo mRegular mBueno mExcelente

En la tabla 26, se describe la variable Nivel de Cumplimiento versus la agrupacion
de farmacias, se observa que el grupo de farmacias operaciones tiene un porcentaje
del 86% en el nivel excelente siendo el mas alto. En segundo lugar, se ubica el

conjunto de farmacias de emergencia con un 49% en el nivel bueno.

Tabla 27: Tabla por grupo de farmacias en la variable Calidad de atencién

| | Central | ConsultaExterna | Emergencia |  Obstetrico | Operaciones
Bajo 6.4 21.7 36.2 21.3 9.8
Regular 21.3 25.5 40.4 34.0 3.9
Bueno 42.6 31.9 17.0 17.0
Excelente 29.8 14.9 6.4 271.7 86.3
Total 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0
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Bajo MRegular ®Bueno & Excelente

En la tabla 27, se describe la variable Calidad de Atencion versus la agrupacion de
farmacias, se observa que el grupo de farmacias operaciones tiene un porcentaje
del 86% en el nivel excelente siendo el mas alto. En segundo lugar, se ubica el

conjunto de farmacias central externa con un 43% en el nivel regular.

Analisis Inferencial
Prueba de Hipotesis:
Como se trata de muestra pareada (se mide Calidad de atencién y el Nivel de

cumplimiento). En este caso se utilizara la prueba de hipotesis de Chi cuadrado.
Hipotesis General

Ho: No existe relaciéon entre el nivel de cumplimiento de las buenas practicas de

dispensacion de medicamentos y la calidad de atencién

H1: Existe relacion entre el nivel de cumplimiento de las buenas practicas de

dispensacion de medicamentos y la calidad de atencién

a=0,05
Tabla 28: Pruebas de chi-cuadrado hipotesis general
Calidad de atencion Total
Bajo | Regular | Bueno | Excelente
Nivel de Bajo 2( C d d 2(
cumplimiento  Regular 25 26 C C 5]
Bueno K 33 51 z 89
Excelente d C 1 79 7¢
Total vike 5¢ 51 81 239
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Prueba de chi - cuadrado

Significacion
asintoética
Valor gl (bilateral)
Chi-cuadrado de Pearson 395,552 9 .000
Razon de verosimilitud 423.53¢ 9 .000
Asociacion lineal por lineal 196.706 1 .000
N de casos validos 23¢9

a. 3casillas (18,8%) han esperado un recuento menor que 5. El recuento minimo esperado es 4,02.

Medidas direccionales

Error
estandarizado T Significacion
Valor asintético2 | aproximadaP| aproximada
Ordinal d de Simétrico .885 .014 55.730 0.000
por Somers Nivel de
ordinal cumplimiento .862 .018 55.730 0.000
dependiente
Calidad de
atencion 910 .013 55.730 0.000
dependiente
a. No se presupone la hipétesis nula.
b. Utilizacién del error estandar asintotico que presupone la hipotesis nula.
Medidas simétricas
Error
estandarizado| T Significacion
Valor asint6tico2 | aproximadaP| aproximada
Ordinal por Gamma 991 .005 55.73( 0.000
ordinal Correlacion de A
Spearman 931 .017 39.326 ,000¢
Intervalo por R de Pearson d
intervalo .909 .011 33.60( ,000¢
N de casos validos 239

a. No se presupone la hipotesis nula.

b. Utilizacién del error estandar asintético que presupone la hipétesis nula.

c. Se basa en aproximacion normal.

Conclusién: Como el P value < 0,05, se rechaza Ho; Por lo tanto, existe relacion

entre el nivel de cumplimiento de las buenas practicas de dispensacion de

medicamentos y la calidad de atencidn, tiene una correlacion positiva alta de 0.931.
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Hipo6tesis especifica 1l

Ho: No existe relacion entre la recepcién y validacién de la prescripcién y la calidad

de atencion

H1: Existe relacion entre la recepcion y validacion de la prescripcion y la calidad de

atencion
a=0,05
Tabla 29: Pruebas de chi-cuadrado hipétesis especifica 1
Calidad de atencion Total
Bajo | Regulal Bueno | Excelente
Recepciony Bajo & 1 d d g
validacion de la Regular 25 15 3 q 43
prescripcion Bueno 1C 17 21 3 51
Excelente g 26 21 78 136
Total 48 59 51 81 234
Prueba de chi - cuadrado
Significacion
asintética
Valor gl (bilateral)
Chi-cuadrado de Pearson 143,334 9 .000
Razon de verosimilitud 153.744 9 .00d
Asociacion lineal por lineal 108.46( 1 .00d
N de casos validos 239

a. 4 casillas (25,0%) han esperado un recuento menor que 5. El recuento minimo esperado es 1,81.

Medidas direccionales

Error
estandarizado T Significacion
Valor asintotico? | aproximadaP®| aproximada
Ordinal dde Simétrico .604 03¢ 14.980 .000
por Somers Recepcién y
ordinal validacion
de la 546 .036 14.980 .000
prescripcion
dependiente
Calidad de
atencion 675 .037 14.980 .000

dependiente

a. No se presupone la hipétesis nula.
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b. Utilizacién del error estandar asintético que presupone la hipétesis nula.

Medidas simétricas

Error
estandarizado T Significacion
Valor asintotico? | aproximadaP| aproximada
Ordinal por Gamma .81( .035 14.98( 0.000
ordinal Correlacion de
Spearman 674 .038 14.05¢ ,000¢
Intervalo por R de Pearson .
intervalo 675 .034 14.087 ,000¢
N de casos validos 239

a. No se presupone la hipotesis nula.

b. Utilizacién del error estandar asintético que presupone la hipétesis nula.

c. Se basa en aproximacion normal.

Conclusién: Como el P evaludé < 0,05, se rechaza Ho; Por lo tanto, existe relaciéon

entre la recepcion y validacién de la prescripcion y la calidad de atencion, tiene una

correlacién positiva alta de 0.674

Hipo6tesis especifica 2

Ho: No existe relacion entre el analisis e interpretacion de la prescripcion y la calidad

de atencion.

H1: Existe relacion entre el andlisis e interpretacion de la prescripcion y la calidad

de atencion.
a=0,05
Tabla 30: Pruebas de chi-cuadrado hipétesis especifica 2
Calidad de atencién Total
Bajo | Regulal Bueno | Excelente
Andlisis e Bajo ] d d @ ]
interpretacion ~ Regular C C C C g
de la Bueno 28 1] d @ 39
prescripcion Excelente 10 4§ 51 81 190
Total vike 5¢ 51 81 239
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Prueba de chi - cuadrado

Significacion
asintotica
Valor gl (bilateral)
Chi-cuadrado de Pearson 141,238j g .000
Razén de verosimilitud 142.387 ¢ .00¢
Asociacion lineal por lineal 91.326 ] .000
N de casos validos 23¢9

a. 8casillas (50,0%) han esperado un recuento menor que 5. El recuento minimo esperado es ,20.

Medidas direccionales

Error
estandarizado| T Significacion
Valor asintético2 | aproximadaP| aproximada
Ordinal dde Simétrico .539 .02§ 9.908 .000
por Somers  Andlisis e
ordinal interpretacion
de la .393 .038 9.908 .000
prescripcion
dependiente
Calidad de
atencion .854 .024 9.908 .000
dependiente
a. No se presupone la hipétesis nula.
b. Utilizacién del error estandar asintético que presupone la hipétesis nula.
Medidas simétricas
Error
estandarizado| T Significacion
Valor asint6tico2 | aproximadaP| aproximada
Ordinal por Gamma 974 .011 9.90¢ 0.000
ordinal Correlacion de N
Spearman .639 .035 12.787 ,000¢
intervaio por R de Pearson 619 032 12.14¢ 000°
N de casos validos 239

a. No se presupone la hipétesis nula.

b. Utilizacién del error estandar asintético que presupone la hipétesis nula.

c. Se basa en aproximacion normal.

Conclusién: Como el P value < 0,05, se rechaza Ho; Por lo tanto, existe relacién

entre el andlisis e interpretacion de la prescripcion y la calidad de atencion, tiene una

correlacion positiva alta de 0.639
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Hipotesis especifica 3

Ho: No existe relacidon entre la preparacion y seleccion de medicamentos y la

calidad de atencion.

H1: Existe relacion entre la preparacion y selecciéon de medicamentos y la calidad

de atencion

a=20,05

Tabla 31: Pruebas de chi-cuadrado hipoétesis especifica 3

Calidad_de_atencién Total
Bajo | Regulan Bueno | Excelente
Preparaciony Bajo 1 2 C 0 ¢
selecciéon de Regular 1¢ 18 ¢ 0 46
medicamentos Bueno 13 16 23 2 54
Excelente ¢ 23 1¢ 79 13(
Total 4§ 59 51 81 239
Prueba de chi - cuadrado
Significacion
asintotica
Valor gl (bilateral)
Chi-cuadrado de Pearson 120,934 g .000
Razoén de verosimilitud 137.837 ¢ .00¢
Asociacion lineal por lineal 85.21( ] .000
N de casos validos 23¢9

a. 4 casillas (25,0%) han esperado un recuento menor que 5. El recuento minimo esperado es 1,81.

Medidas direccionales

dependiente

Error
estandarizado T Significacion
Valor| asintético? | aproximadaP| aproximada
Ordinal dde Simétrico 546 .04Q 13.151 .000
por. Somers Preparacion y
ordinal seleccionde | g4, 03¢ 13.151 000
medicamentos
dependiente
Calidad de
atencion .601 .042 13.151 .000

a. No se presupone la hipotesis nula.

33



b. Utilizacién del error estandar asintético que presupone la hipétesis nula.

Medidas simétricas

Error
estandarizado T Significacion
Valor asintotico? | aproximadaP| aproximada
Ordinal por Gamma 724 .043 13.15] 0.000
ordinal Correlacion de A
Spearman .614 .043 11.98¢ ,000¢
Intervalo por R de Pearson .
intervalo .59§ .041 11.497 ,000¢
N de casos validos 239

a. No se presupone la hipétesis nula.

b. Utilizacién del error estandar asintético que presupone la hipétesis nula.
c. Se basa en aproximacion normal.

Conclusion: Como el P value < 0,05, se rechaza Ho; Por lo tanto, existe relacion
entre la preparacion y seleccion de medicamentos y la calidad de atencion, tiene una
correlacion positiva alta de 0.614

Hipotesis especifica 4
Ho: No existe relacion entre el registro y la calidad de atencion.

H1: Existe relacion entre el registro y la calidad de atencién

a=0,05
Tabla 32: Pruebas de chi-cuadrado hipotesis especifica 4
Calidad_de_atencion Total
Bajo | Regulai Bueno | Excelente
Registros Bajo 4 1 0 2 1
Regular 44 58 24 18 144
Bueno C C 27 6] 8¢
Total 48 59 5] 81 239
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Prueba de chi - cuadrado

Significacion
asintotica
Valor gl (bilateral)
Chi-cuadrado de Pearson 125,190; € .000
Razén de verosimilitud 159.447 .00C
Asociacion lineal por lineal 98.767 .00¢
N de casos validos 23¢9

a. 4 casillas (33,3%) han esperado un recuento menor que 5. El recuento minimo esperado es 1,41.

Medidas direccionales

Error
estandarizado T Significacion
Valor| asintético? | aproximadaP| aproximada
Ordinal dde Simétrico .593 .037 14.811 .000
por Somers Registros
ordinal dependionte | 497 034 14.811 000
Calidad de
atencion .733 .047 14.811 .000
dependiente
a. No se presupone la hipétesis nula.
b. Utilizacién del error estandar asintético que presupone la hipétesis nula.
Medidas simétricas
Error
estandarizado T Significacion
Valor asint6tico2 | aproximadaP®| aproximada
Ordinal Gamma .867 .041 14.811 0.000
or Correlacion de
D inal Spearman 661 041 13.570 ,000°
Intervalo R de Pearson
por .644 .044 12.966 ,000¢
intervalo
N de casos validos 239

a. No se presupone la hipétesis nula.

b. Utilizacién del error estandar asintético que presupone la hipétesis nula.

c. Se basa en aproximacion normal.

Conclusién: Como el P value < 0,05, se rechaza Ho; Por lo tanto, existe relacién

entre el registro y la calidad de atencion, tiene una correlaciéon positiva alta de 0.661
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Hipotesis especifica b

Ho: No existe relacidén entre la entrega de los productos e informacion y la calidad

de atencion

H1: Existe relacion entre la entrega de los productos e informacién y la calidad de

atencion

a=20,05

Tabla 33: Pruebas de chi-cuadrado hipoétesis especifica 5

Calidad_de_atencién Total
Bajo | Regular Bueno | Excelente
Entrega de los Bajo 1§ 2 q q 2(
productos e Regular 217 11 g g 57
informacion Bueno 3 34 24 28 8¢
Excelente q 12 21 44 77
Total 48 59 51 81 23¢
Prueba de chi - cuadrado
Significacion
asintotica
Valor gl (bilateral)
Chi-cuadrado de Pearson 145,9433 G .000
Razon de verosimilitud 148.071 ¢ .00(¢
Asociacion lineal por lineal 93.2271 ] .000
N de casos validos 239

a. 3casillas (18,8%) han esperado un recuento menor que 5. El recuento minimo esperado es 4,02.
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Medidas direccionales

Error
estandarizado| T Significacion
Valor| asintético® | aproximadaP®| aproximada
Ordinal dde Simétrico 527 .044 11.357 .000
IOOOfl_ I Somers Entrega de los
ordina productos e
informacion 514 .044 11.357 .000
dependiente
Calidad de
atencion 541 .044 11.357 .000
dependiente

a. No se presupone la hipétesis nula.

b. Utilizacién del error estandar asintético que presupone la hipétesis nula.

Medidas simétricas

Error
estandarizado T Significacion

Valor asintético? | aproximada® | aproximada

Ordinal Gamma .689 .05( 11.357% 0.00(
or Correlacion de J

D inal Spearman 508 048 11.48 000!
Intervalo R de Pearson
por .626 .041 12.354 ,000¢
intervalo
N de casos validos 23¢

a. No se presupone la hipétesis nula.

b. Utilizacién del error estandar asintético que presupone la hipétesis nula.

c. Se basa en aproximacion normal.
Conclusion: Como el P value < 0,05, se rechaza Ho; Por lo tanto, existe relacion
entre la entrega de los productos e informacion y la calidad de atencion, tiene una

correlacién positiva moderada de 0.626.
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4.1.

DISCUSION
Discusion de resultados

En este trabajo de investigacion, se estudid la calidad de atencién y Buenas
Préacticas de Dispensacion que tienen los pacientes en las oficinas farmacéuticas

del Instituto Nacional Materno Perinatal, en el periodo de enero amarzo del 2021.

Sin embargo, el proceso de recoleccion de datos inicio con la identificacién de
los establecimientos farmacéuticos que se hallan en el Instituto Nacional Materno
Perinatal, después se construyé y fotocopié el formato de evaluacién
(instrumento) de buenas practicas de dispensacion, al final , se acudié a cada
establecimiento a hacer la autoevaluacion a cada farmacia del instituto materno
perinatal para anotar las actividades llevadas a cabo por el Quimico
Farmacéutico responsable de cada farmacia.

Para la variable calidad de atencion, se coordiné con los quimicos farmacéuticos
de los establecimientos para tener permiso de utilizar una encuesta a los
pacientes que se encontraban en la farmacia, se solicitd permiso a cada paciente
usuarios mayores de 18 afos, para la aplicacion de un cuestionario de 20

preguntas.

Se encontro en el analisis, que existe relacion estadisticamente significativa entre
el grado de cumplimiento de las Buenas Préacticas de Dispensacion con lacalidad
de atencion que se les da a los pacientes, es decir que los resultados en un grado
bueno en la calidad de atencion, se debe a la presencia del nivel de cumplimiento
de las Buenas Practicas de Dispensacion. También se realiz6 un comparativo de
las 5 farmacias donde se puede observar una asociacion entre las dos variables,
siendo la farmacia de sala de operaciones la que tiene un excelente grado de
nivel de cumplimiento de las buenas préacticas de dispensaciéon y atencién al
cliente de 86%, este porcentaje se debe a las tareas y responsabilidades de

salvar vidas de los pacientes y velar por el recupero de los mismos.
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Puede existir otras variables o factores como emocionales, demogréficos,
socioecondmicas, de comunicacion o actitudinales, entre otras que pueden tener
un impacto en la calidad de atencion que no se estan midiendo en este estudio

por el mismo alcance que tiene.

Ademas, cabe recalcar que esta investigacion es un estudio base que abre las

puestas a futuras investigaciones de este tema o temas parecidos al mismo.

En cuanto a la evaluacion de la dispensacion de medicamentos, se observo que
en los establecimientos farmacéuticos evaluados estaba un quimico

farmacéutico llevando a cabo la dispensacion de medicamentos.

En relacién al nivel de Dispensacion se encontrd en el presente estudio que en
su mayoria las dimensiones presentan un nivel alto (bueno, excelente), esta
variable es mas alta en el grupo de farmacias de operaciones con un 92% (bueno
y excelente), en segundo lugar, estan las farmacias centrales con un 83% (bueno
y excelente), en la dimension recepcion y validacion de la prescripcion se tiene
un 78%, si esta dimension lo abrimos por el grupo de farmacias encontramos que
el grupo de farmacias que tiene mayor porcentaje son sala de operaciones con
un 86% (bueno y excelente), en segundo lugar se ubican las farmacias central
con un 77% (bueno y excelente). En analisis e interpretacion de la prescripcion
se obtiene un 96% sin embargo, en el grupo defarmacias del grupo central se
tiene un 98%. En preparacion y seleccion de medicamentos se tiene un
porcentaje total del 77%, el grupo que destaca en esta dimensidn es sala de
operaciones con un 88% (bueno y excelente), en segundo lugar esta las
farmacias central con un 81% (bueno y excelente), en la dimensidn registros se
tiene un 37%, las farmacias central tienen el primer lugarcon un 60% (bueno y
excelente), el grupo de farmacias que tiene un bajo porcentaje es emergencia
con un 11% (bueno y excelente), en entrega de los productos e informacion del
prescriptor se obtuvo un 69%, el grupo que destacaes central con un 91% (bueno
y excelente) y el grupo que tiene un porcentaje bajo es emergencia con un 51%

(bueno y excelente).

Con respecto a los estudios de antecedentes sobre las buenas practicas de

dispensacion, Marafion (2021) encontrdé en su investigacién una correlacion
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significativa de 0.833 de las variables de buenas practicas de dispensacién y la
administracién farmacéutica. Mientras para nuestro estudio se encontré que las
variables de las buenas préacticas de dispensacion tienen una correlacion
significativa con la calidad de atencion de 0.931, existe mayor cohesién con la

calidad de atencion que con la administracién farmacéutica.

En la administracion farmacéutica influyen otras variables como el clima laboral,
logisticos, inventario, stock, etc, al tener otras variables las buenas practicas de
dispensacion no necesariamente tienen una correlacion fuerte con la

administracion.

En referencia a las investigaciones antecedentes acerca de la calidad de
atencion, en su estudio Alcivar 2019 encontrd que una buena calidad de atencién
tiene un 67%, una regular calidad de atencion tiene un 33%, para nuestra
investigacion una buena calidad de atencién es del 55%, 3 y una regularcalidad
de atencion es del 25%, una baja calidad de atencién es del 20%, ademas se
encontro que la correlacion entre las variables calidad de atencién y las buenas
practicas de dispensacion fue de 0.71, mientras que en nuestro estudio la
correlacion fue de 0.9. La diferencia entre ambos estudios es el ambito o lugar
donde se realiz6 la muestra, el periodo de recoleccion de los datos, entre otras

variables que pudieron tener un impacto en los resultados.

De este modo es que en base a los resultados hallados en el presente estudio
y en las investigaciones antecedentes sobre la calidad de atencion, se puede
apreciar que en la mayoria de ellos las dimensiones de fiabilidad, capacidad de
respuesta, seguridad y tangibilidad se presenta una calidad de atencién buena
y excelente, mientras en la dimension empatia se tiene una calidad de atencién
regular, estos resultados encontrados se pueden presentar debido a que la
mayor parte de los establecimientos farmacéuticos evaluados ofrecen una
atencion de profesionales expertos en farmacia y una atencién personalizada a

los pacientes que genera confianza entre los usuarios.

Complementando el analisis, se realiz6 el andlisis descriptivo de las 5 farmacias
en las diferentes dimensiones y variables en estudio. En la variable Nivel de

cumplimiento de las buenas practicas de dispensacion se observar que la
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farmacia sala de operaciones tiene un 86% en excelente el mas alto de todas,
este indicador se explica la funcionalidad de tiene, tiene protocolos de atencion
mas estructurado, el impacto a la vida del paciente es significativo, debe tener
cero errores, por lo mismo que esta farmacia tiene esas cualidades es que tiene

una buena calificacién en la variable calidad de atencién con un 86% también.

4.2. Conclusiones.

- En cuanto a la relacion entre el nivel de cumplimiento de las buenas practicas
de dispensacion con la calidad de atencion percibida por los pacientes, se hallé
gue existe una relacién estadisticamente significativa entre las variables

(p>0.05), con coeficiente de correlacién del 0.931.

- En cuanto a la relacién entre la dimension recepcién y validacion de la
prescripcion con la calidad de atencién percibida por los pacientes, se hallé que
existe una relacién estadisticamente significativa entre las variables (p>0.05),
con coeficiente de correlacién del 0.674.

- En cuanto a la relacion entre la dimension andlisis e interpretacion de la
prescripcion con la calidad de atencién percibida por los pacientes, se hallé que
existe una relacién estadisticamente significativa entre las variables (p>0.05),
con coeficiente de correlacion del 0.639.

- En cuanto a la relacién entre la dimension preparacién y seleccién de
medicamentos de la prescripcién con la calidad de atencion percibida por los
pacientes, se hall6 que existe una relacion estadisticamente significativa entre

las variables (p>0.05), con coeficiente de correlacién del 0.614.

- En cuanto a la relacion entre la dimensidn registro con la calidad de atencién
percibida por los pacientes, se halld que existe una relacion estadisticamente
significativa entre las variables (p>0.05), con coeficiente de correlacion del 0.661.

- En cuanto a la relacién entre la dimension entrega de los productos e

informacién con la calidad de atencion percibida por los pacientes, se hall6 que
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existe una relacién estadisticamente significativa entre las variables (p>0.05),

con coeficiente de correlaciéon del 0.598.

- En cuanto a la comparacion de las 5 farmacias se encontré que la farmacia de
sala de operaciones tiene un nivel bueno / excelente del 92% en la variable nivel
de cumplimiento de las buenas practicas de dispensacion y un 86% en la calidad
de atencion, este hallazgo es importante mencionar por el impacto de salvar

vidas y velar por la recuperacion de ellos.

4.3 Recomendaciones

Primera: Se recomienda atender de manera empatica, con una sonrisa a los
pacientes de las farmacias del Instituto Nacional Materno Perinatal, contando con
un protocolo de atencién estandarizado, para que la calidad de atencidon siga

mejorando.

Segunda: Se recomienda informar de manera adecuada a los usuarios de las
farmacias del Instituto Nacional Materno Perinatal, las consecuencias que

podrian tener si cambian los medicamentos de las recetas médicas.

Tercera: Se recomienda realizar un analisis de colas para reducir las largas colas

y los cuellos de botella que se dan en las horas picos de atencion.

Cuarta: Este estudio es un estudio base que pueda dar apertura a futuras

investigaciones que se puede realizar en el Instituto Nacional Materno Perinatal.

Quinta: La investigacion sirve como punto de inicio para un seguimiento de
mejora continua del nivel de cumplimiento de las Buenas Practicas de
Dispensacion y la Calidad de Atencidn que reciben los usuarios en las farmacias
del Instituto Nacional Materno Perinatal, se recomienda hacer un estudio

bimensual de lo mencionado.
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Anexo A. Operacionalizacion de la variable o variables

DEFINICION DEFINICION ESCALA DE N° DE
VARIABLES CONCEPTUAL OPERACIONAL DIMENSIONES INDICADORES MEDICION TEMS VALOR
Recepcion y Recepcion de la prescripcion. o
. T, Dicotdmica oA
validacion de la Si/NO 1,2,3,45
prescripcion Validacién de la prescripcion.
El proceso de o L
dispensacion  de | Es el nivel de cumplimiento o Analisis de la prescripcion.
medicamentos dg las Bugpas Pr;’tcticas de ﬁrt]:rhsrlesthién dela Dicotémica 6:7:8 9
incluye  todas Dispensacion realizadas por pretac si/NO 10: 11
funciones el  profesional  Quimico| Prescripcion y L
realizadas por el Farmacéutico que implica Interpretacion de la prescripcion.
profesional Quimico | sobre las normas legales y
Farmacéutico las actividades generales
desde la recepcion | sobre “Las practicas » .
Nivel de de la prescripcién | correctas de dispensacion| - Preparacion de los medicamentos.
cumplimiento de las | hasta la entrega al que garanticen la entrega al ser?epcecl:rigﬂ%ney Dicotémica 12;13; 14; | Bajo
Buenas Practicas paciente de los | paciente el medicamento medicamentos Si/NO 15 Regular
de Djspensacién de medicamentos con correc.to, la dosis. y cantid@d Seleccion de los medicamentos. Bueno
Medicamentos 0 sin receta. La prescritas, la informacion Excelente
adecuada clara sobre su uso vy
dispensacion  se | conservacion y el envase Registro de medicamentos
debe establecer en | que permita mantener la dispensados. L
un medio que | calidad del medicamento’| Registros chlotomlca 16; 17
garantice el | que es ejecutado en el Registro de medicamento SI/NO
descubrimiento  y | Instituto Nacional Materno alternativo.
correccion de | Perinatal durante el periodo
equivocaciones en | de enero a marzo 2021.
todas sus etapas. Entrega de medicamentos.
Entrega de los Dicotémica
productos e Si/NO 18; 19; 20

informacion

Informacién de los medicamentos
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Calidad de atencién

El paciente tiene una

relacion con el servicio
recibido, desean que la
atencién sea oportuna y
eficaz en los cinco
establecimientos del
Instituto Nacional
Materno  Perinatal, la
calificacion que dan es

desde malo a excelente.

Es el grado de
satisfaccion que
presentan los pacientes
del instituto  materno
perinatal de la atencion
recibida por parte de los
quimicos  farmacéuticos
del instituto  nacional

materno perinatal.

fiabilidad

— Atencidn correcta y sin errores

— Atencidn segun el horario
establecido

— Atencidn segun el orden de llegada
— Atencién sin discriminacion

Escala
Politbmica

Capacidad
de
respuesta

— Atencion rapida

— Solucion inmediata a su problema o dificultad

— Ofrecimiento de alternativas

adecuadas y eficaces

— Permanencia constante del personal en su servicio

Escala
Politbmica

seguridad

— Confianza hacia el personal que le atendio
— Conocimientos solidos del personal que le atendio

— Tiempo suficiente para responder las dudas o
preguntas de los usuarios

— Respeto por la confidencialidad y discrecién en la
atencion

Escala
Politbmica

9; 10;
11;12

empatia

— Trato afable y respetuoso al usuario

— Comprension del usuario sobre la medicacion que
esté recibiendo

— Capacidad del personal para respetar sus ideas o
puntos de vista

— El personal entiende su estado de salud, y es
comprensivo con su enfermedad

Escala
Politbmica

13; 14;
15; 16

tangibilidad

— Impacto visual del servicio de farmacia
— Sefalizacion adecuada para ubicar el servicio

— Espacios disponibles y limpios

— Sala de espera adecuada y coémoda

Escala
Politbmica

17; 18;
19; 20;

Malo
Regular
Bueno
Excelente
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Anexo B. Instrumentos de recolecciéon de datos

FORMATO DE EVALUACION DE BUENAS PRACTICAS DE DISPENSACION

1.Datos del establecimiento farmacéutico.

a) Direccion del establecimiento:

b) Nombre del establecimiento:

c¢) Horario de atencion:

d) Protocolo anti-COVID -19 sIfC]No [[]
e) Exhibe la copia del titulo del Quimico Farmacéutico en un lugar visible Sl |:| NO |:|

|. DE LA RECEPCION Y VALIDACION DE LA PRESCRIPCION

1. Durante la recepcion de la prescripcion, el profesional verifica el nombre, S |:| NO |:|

direccion nimero de colegiatura del profesional que receta.

2. Verifica el nombre del establecimiento de salud. Sl |:| NO |:|
3. ldentifica al paciente la recepcion de la prescripcion. SI|:| NO |:|
4. Verifica el nombre del medicamento, denominacién comdun internacional,
concentracion, forma farmacéutica, dosis, toma por dia, y duracion Sl NO
de la terapia.
5. Verifica el lugar, fecha de expedicion y expiracion, sello y firma de receta. Sl |:| NO |:|

I.DEL ANALISISE INTERPRETACION DE LA PRESCRIPCION
6. El personal lee la prescripcion e interpreta abreviaturas. SD NO |:|

7. Confirma el ajuste de dosis en funcion al estado y situacion particular 5||:| NO |:|
de cada paciente.

8. Realiza calculo de dosis y la cantidad a entregar del medicamento S NO |:|

9. Ante la existencia de dudas sobre la prescripcion, recurre al prescriptor. SI |:| NO |:|
10.Identifica las interacciones medicamentosas y duplicidad terapéutica. si__Nno []

lII.DE LA PEPARACION Y SELECCION DE LOS PRODUCTOS PARA SU

ENTREGA
11. Verifica datos del medicamento como: nombre, concentracion, forma SI |:| NO |:|

farmacéutica presentacion segun a lo prescrito.
12. Verifica si los productos a entregar tienen aspecto adecuado y se Sl |:| NO |:|
encuentran en buenas condiciones.

13. Los productos que se dispensan en forma fraccionada, tienen un envase Sl |:| NO |:|
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acondicionado.
14.los productos fueron acondicionados en un empagque seguro para su Sl |:|NO |:|

conservacion de traslado.

IV. DE LOS REGISTROS

15. Realiza el registro de medicamentos dispensados para el seguimiento Si |:| NO|:|
farmacoterapéutico y verificacion de existencias.

16. Al dispensar un medicamento alternativo al prescrito, anota al dorso de SI|:| NO |:|

la receta el nombre del laboratorio fabricante, la fecha de dispensacién y firm a.

V. DE LA ENTREGA DE LOS PRODUCTOS E INFORMACION DEL
DISPENSADOR

17. Entrega los medicamentos con instrucciones claras e informacion de como S |:| NO |:|
tomar el medicamento en relacién a los alimentos y otros medicamentos.

18.Informa y orienta sobre la administracion, uso y dosis del medicamento, SI|:| NO |:|
reacciones adversas, interacciones medicamentosas y conservacion.

19. El quimico farmacéutico advierte sobre posibles efectos indeseables con Sl |:| NO |:|
objetividad y claridad, al fin de evitar el abandono del tratamiento.

20. El profesional trata con respeto y confidencialidad al paciente, al dispensar. Sl |:| NO|:|
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ANEXO C. VALIDACION DE INSTRUMENTOS DE RECOLECCION DE DATOS
UNIVERSIDAD MARIA AUXILIADORA

FACULTAD DE CIENCIAS DE LA SALUD

Escuela Profesional de Farmacia y Bioquimica

FICHA DE VALIDACION

Nombre del instrumento FORMATO DE AUTO-EVALUACION DE BUENAS
de evaluacioén PRACTICAS DE DISPENSACION

Tesistas DELGADO FERRO, WILLIAN PIERRE
HUAMANI LLAMOCCA, JENNIFER LISBETH

Titulo de investigacion: CALIDAD DE ATENCION Y BUENAS PRACTICAS DE
DISPENSACION EN LAS OFICINAS FARMACEUTICAS DEL INSTITUTO
NACIONAL MATERNO PERINATAL - 2021

|.  ASPECTOS DE VALIDACION
Después de revisado el instrumento, es valiosa su opinién acerca de lo siguiente:
PREGUNTAS PARA EL EVALUADOR l\élgnS%s 50 60 70 80 90 100

1. ¢En qué porcentaje estima usted que con esta
prueba se lograra el objetivo propuesto?

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

3. (',QL_JQ porcentaje de los |tems.pl.anteados son 0 OO0 O O ()
suficientes para lograr los objetivos?

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

5. ¢ En qué porcentaje Los items siguen una ()
secuencia logica? () 00 0 0 X

6. ¢En qué porcentaje valora usted que con esta
prueba se obtendran datos similares en otras @) O O O O X 0
muestras?

Ol 00 0 0 x 0

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

2. ¢Qué items considera usted que podrian eliminarse?

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

Fecha: 10 de febrero del 2021 e
Validado por: / q
2 /

/ L

4 ’/,._,i,_.',, Ue
L (T T
\ GerSeft Cérdgva Serrand

MSc. Brequimica y Bwelegia Melecular
Quimice Farmacéubed
CQFP1GEAN

Firma:
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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 FORMATO DE AUTO-EVALUACION DE
evaluacion BUENAS PRACTICAS DE DISPENSACION
Tesistas - DELGADO FERRO WILLIAN PIERRE
- HUAMANI LLAMOCCA, JENNIFER LISBETH

Titulo de investigacion: CALIDAD DE ATENCION Y BUENAS PRACTICAS DE
DISPENSACION EN LAS OFICINAS FARMACEUTICAS DEL INSTITUTO
NACIONAL MATERNO PERINATAL - 2021

ASPECTOS DE VALIDACION

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

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

. ¢Qué items considera usted que deberian agregarse?

......... T T 8 T 15 1 o T TP

......... NINQGQUNO e e

Fecha: 22-02-2021

Validado por: M. Sc. Leslie Diana Velarde Apaza

Firma:
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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

FORMATO DE AUTO-EVALUACION DE

evaluacion BUENAS PRACTICAS DE DISPENSACION
- DELGADO FERRO WILLIAN PIERRE
Tesistas - HUAMANI LLAMOCCA, JENNIFER

LISBETH

MATERNO PERINATAL - 2021

Titulo de investigacién: CALIDAD DE ATENCION Y BUENAS PRACTICAS DF
DISPENSACION EN LAS OFICINAS FARMACEUTICAS DEL INSTITUTO NACIONAL

ASPECTOS DE VALIDACION

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

Menos

de 50 50 60 70 80 90100

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

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

3. ¢Qué porcentaje de los ftems planteados son| () | () () () () () X
suficientes para lograr los objetivos?

de facil compresion?

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

secuencia logica?

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

muestras?

6. ¢En qué porcentaje valora usted que con esta () () O O ) X ()
prueba se obtendran datos similares en otras

. SUGERENCIAS

A

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

Fecha: 02 de marzo de 2021
Validado por: Mg. Victor Humberto Chero Pacheco

Firma:

-
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xUMA

Universidad
Maria Auxiliadora

UNIVERSIDAD MARIA AUXILIADORA

FACULTAD DE CIENCIAS DE LA SALUD
ESCUELA PROFESIONAL DE FARMACIA Y BIOQUIMICA
CUESTIONARIO DE CALIDAD DE ATENCION

1. Datos del establecimiento farmacéutico

a) Direccion del Establecimiento:

b) Nombre del Establecimiento:

c¢) Horario de Atencién:

INSTRUCCIONES:

A continuacién, encontrara una serie de afirmaciones sobre la Calidad de atencién, agradecemos
que responda con sinceridad, para ello debe marcar con un aspa (X) la columna enumerada, segun
su criterio.

Si tu respuesta es Malo, marcar el namero “1”

Si tu respuesta es Regular, marcar el nUmero “2”
Si tu respuesta es Bueno, marcar el nimero “3”

Si tu respuesta es Excelente, marcar el nimero “4”

Recuerda que no existe respuesta buena ni mala, solo nos interesa tu sinceridad para
contestar. A continuacion, te presentamos el Cuestionario de calidad de atencion.

FIABILIDAD

1. Desde el inicio hasta el final de su atencion, ¢la calidad de atencién fue
correcta en el servicio recibido?

2. ¢le atendieron de acuerdo al turno desde que llego a la farmacia?

3. ¢La atencion recibida fue ordenada de acuerdo a su turno?

4. ¢ La atencién que recibio, se realiz6 sin discriminacion y/o
diferenciacion, con respecto a otros pacientes?

CAPACIDAD DE RESPUESTA

5.¢Laatencion recibida en la farmacia fue rapiday eficaz?

6.Si presentd algun inconveniente en su atencion, ¢ el personal que le
atendio lo resolvi6é inmediatamente?
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7. En caso de no contar con stock del medicamento. ¢Le ofrecieron alguna
solucion?

8. ¢ Encontro al personal de la farmacia en su puesto de trabajo?

SEGURIDAD

9. El personal que le atendio ¢ le inspiré confianza?

10. El personal que le atendié demuestra conocimiento de los
medicamento

11. El personal que le atendié tomo el tiempo necesario para absolver
todas sus dudas?

12. ¢Durante su atencion resguardan la confidencialidad de sus productos
farmacéuticos atendidos?

EMPATIA

13. ¢ El trato del personal de farmacia es con amabilidad, respeto y
paciencia?

14. ¢ Usted comprendid, la explicacién que el personal de la farmacia, le
brindé sobre el tratamiento que recibird y los cuidados para su salud?

15. ¢El personal de la farmacia respeta su punto de vista?

16. ¢ El personal de la farmacia, ¢ es comprensivo con su diagnéstico?

TANGIBILIDAD

17.;Lafarmacia es fisicamente atractiva a la vista?

18.; Los avisos, letreros, carteles, sefalizaciones de la farmacia, fueron
adecuados para orientar a los pacientes en su atencién?

19. ¢ El servicio de farmacia cuenta con un ambiente limpio y ordenado?

20. ¢El servicio de farmacia es un ambiente cémodo para usted?
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Anexo C. Consentimiento informado

CONSENTIMIENTO INFORMADO

Yo

identificado(a) con DNI , estoy de acuerdo en participar del
proyecto de investigacion titulado “BUENAS PRACTICAS DE DISPENSACION Y
CALIDAD DE ATENCION EN LAS OFICINAS FARMACEUTICAS DEL INSTITUTO
NACIONAL MATERNO PERINATAL, 2021”. Desarrollado por

Jennifer Lisbeth Huamani Llamocca , Wilian Pierre Delgado Ferro

Certifico que he sido informado(a) con claridad y veracidad con debido respeto,
segun las caracteristicas de la investigacion, brindando consentimiento para que se
considere la informacion brindada por mi persona en el Cuestionario de Calidad
de Atenciodn.

Mi participacion es voluntaria y libre, por lo cual y para que asi conste firmo este
consentimiento informado junto al profesional que est4d recaudando dicha
informacion.

A los dias del mes de del afio

Firma del participante
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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

FORMATO DE CUESTIONARIO DE CALIDAD
DE ATENCION

Tesistas

DELGADO FERRO WILLIAN PIERRE
HUAMANI LLAMOCCA, JENNIFER LISBETH

Titulo de investigacién: CALIDAD DE ATENCION Y DISPENSACION EN LAS
OFICINAS FARMACEUTICAS DEL INSTITUTO NACIONAL MATERNO
PERINATAL ENERO A MARZO - 2021.

ASPECTOS DE VALIDACION

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

Menos
de 50

50 60 7080

90 100

. ¢En qué porcentaje estima usted que con esta

prueba se lograra el objetivo propuesto?

. ¢ En qué porcentaje considera que los items estan

referidos a los conceptos del tema?

. ¢, Qué porcentaje de los items planteados son

suficientes para lograr los objetivos?

. ¢ En qué porcentaje, los items de la prueba son de

facil compresion?

. ¢En qué porcentaje los items siguen una

secuencia logica?

. ¢E n qué porcentaje valora usted que con esta

prueba se obtendrdn datos similares en otras
muestras?

()
()
()
()
()

()

()
()
()
()
()

()

()
()
()
()
()

()

() X)

() (X)
(X)

()
(X)

()
(X)

()
(X)

()
()
()
()
()

()

()
()
()
()
()

()

w N e

SUGERENCIAS

¢ Qué items considera usted que deberian agregarse?
¢ Qué items considera usted que podrian eliminarse?

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

Validado por: Mgtr. PABLO ANTONIO LA SERNA LA ROSA
Fecha: Lima, 17 de noviembre del 2022
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Anexo C: Validacion de instrumentos de recolecciéon de datos

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

FICHA DE VALIDACION

Nombre del instrumento de FORMATO DE CUESTIONARIO DE CALIDAD
evaluacion DE ATENCION
Tesistas - DELGADO FERRO WILLIAN PIERRE
- HUAMANI LLAMOCCA, JENNIFER LISBETH

Titulo de investigacion: CALIDAD DE ATENCION Y BUENAS PRACTICAS DE
DISPENSACION EN LAS OFICINAS FARMACEUTICAS DEL INSTITUTO
NACIONAL MATERNO PERINATAL ENERO A MARZO - 2021.

|. ASPECTOS DE VALIDACION
Después de revisado el instrumento, es valiosa su opinion acerca de lo
siguiente:

Menos

de 50 50 60 70 80 90100

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

2. ¢En qué porcentaje considera que los ftems () 1) ) ) O X ()
estan referidos a los conceptos del tema?
3. ¢ Qué porcentaje de los items planteados son () () ) () O () X

suficientes para lograr los objetivos?

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

5. ¢ En qué porcentaje los items siguen una 0 OO 0O 0 6 0)
secuencia légica?

6. ¢ En qué porcentaje valora usted que con esta () () () () O X ()
prueba se obtendran datos similares en otras
muestras?

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

2. ¢Qué items considera usted que podrian eliminarse?

3. ¢Qué items considera usted que deberian reformularse o precisarse mejor?
Fecha: 28 de noviembre de 2022
Validado por: Dr. Victor Humberto Chero Pacheco

Firma:
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ANEXO D: EVIDENCIAS DE TRABAJO DE CAMPO

1. Farmacia de Emergencia

En las instalaciones de farmacia Completando el formato de
de emergencia autoevaluacion

Receta de emergencia Cumpliendo los protocolos
Anti covid-19
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2. Farmacia central

Receta no tiene indicaciones generales: Verificando entrega de medicamentos

En el servicio de farmacia central Formato de autoevaluacion
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3. Farmacia Sala de Operaciones

BOLSA
COLECTORA

En el servicio de farmacia de sala de operaciones:

INSTITUTO NACIONAL MATERNO PERIN . L
1 e e o 5 1 11301 b STy
" OESTETRCA . ONSLLIOROSEAERVOS- ETRATEGIS SATAAS-BANCODESANGRE G " Mo ACIONAL mr!ldog:ea:mun
E A i mﬂM _n.mmul&»&m.um Tolal, 326-1003
L i T —
A

Paclente: .....(477¥
Cod. 88 [FL [ J7/]
i EBPECIALIDY
Demanda
se I g
lacrenciings o u
: ..fL':,...mu == . o ESTECIALIDADES
{ ] Centro Obstetrico|
Sorvicion [D[E] oo
Oz Medicina Fotal
(7. Facha Explracion Rop. ssuinnme " i Ginecdiogla
e ./ Facha Expiracion Rp Gl s o G

Diagnostico . £z
Medicamentos e Insumos Concent| Pres.| Cant.
ki V]
fee

(o
?Mﬁ_

(pmpoese . | o) _
SOt o9 P
yf e e 1

b/

Recetas de sala de operaciones
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i 0s
4. Farmacia Consultorios Extern

i ltorios: Externas:
Recetas de farmacia sala de: Consu
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T e
mmmmm-mmvammas
P Radkye3

e 2 o M8 i
esvecioune - L2 B8],
PECIALIDADES wpjcag
Consita Etorny[—] Enrgoncia :-ncnma.w,.
Emorguncly Geniro Obatotco| Clinieg
Hospitalizaci [i5) uaih s H

Madiclna pogy

Ginecology

i Servicios

Indicaciones

2 Nods

&6\-3
SN




5. Farmacia de Centro Obstétrico
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m UNIVERSIDAD MARIA AUXILIADORA

“Ano de la Universalizacion de la Salud"
San Juan de Lurigancho, 28 de dinembre del 2020
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INSTITUTO NACIONAL MATERNO
PERINATAL

La Jefatura de servicio de farmacia del Instituto Nacional

Matermo Perinatal autoriza por la presente que los alumnos .
Willian Pierre Delgado Ferro identificado con DNI 45611351

y Jenifer Lisbeth Huamani Llamocca identificado con DNI
47892235 para elaborar su trabajo de investigacién “Calidad
de atencién y Buenas Practicas de Dispensacion de las
oficinas farmacéutica del Instituto Nacional Materno
Perinatal’ con el proposito de optar al Titulo Profesional de

Quimico Farmacéutico.

Por el cual conté con el acceso a las cinco oficinas
farmacéuticas del Instituto Nacional Materno Perinatal.

Se expide la presente a solicitud de la parte interesada para
los fines que estime conveniente.

RANISTERID DL SALLID
iRETFILTO R M1 RAAL | N PERLTAY

“Hi .ifﬁ'ﬁ it AR
id
IIIII - s I afivadis

1
0).F Richard Estrada Galvez

Jafe de Servicio de Farmacia
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GRUPO DE FARMACIAS EN EL INSTITUTO NACIONAL MATERNO

PERINATAL

1. Farmacias de emergencia

Descripcion:

La farmacia de emergencia es una farmacia relativamente pequefia cuya atencion
esta dirigida especificamente a pacientes en estado critico y que requieren de una
atencion rapida e inmediata; ademas esta abarca mdultiples tipos de atencién de
urgencia como las compras por caja chica para los pacientes de areas criticas, asi
mismo abastece a los servicios de hospitalizacion cuando la farmacia Principal
cierra. Y también se encarga de la venta directa al paciente cuando la Farmacia de
Consultorio Externo cierra; esto debido a que su horario de atencion son las 24 horas
del dia y los 365 dias al afio.

Objetivo:

1.

Asegurar una atencion farmacéutica permanente y oportuna a nuestros
pacientes en situacion de urgencia y emergencias médicas mediante la
dispensacion de productos farmacéuticos, dispositivos médicos, y productos
sanitarios, eficaces, seguros de calidad, y usados racionalmente.

Establecer los criterios y los procedimientos para la aplicacién del Sistema de
suministro de Medicamentos.

Asegurar el suministro eficiente y oportuno que apoye la atencién de
emergencias y urgencias.

Mejorar los procesos de dispensacion y control de los productos
farmaceéuticos.

Es una farmacia relativamente pequefia cuya atencion esta dirigida
especificamente a pacientes en estado critico y requieren de una atencién
rapida e inmediata.
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PACIENTE INGRESA FLUJOGRAMA DE
POR EMERGENCIA ATENCION AL PACIENTE
EN FARMACIA DE

EMERGENCIA — INMP

TRIAJE

¢ES ATENCION POR CONSULTORIO
ELIEIErE] EXTERNO
CIA?

PASARA A
CANCELAR A CAJA
“OMISON Y10 BT oARA CUALQUER
; ¢ATENCION PARTICULAR
DERIVACION SEGUN POR 5157 INMP PROCEDIMIENTO
CORRESPONDA : O MEDICAMENTO.

INGRESAN A CONSULTORIOS DE
EMERGENCIA

TRATAMIENTO OBSERVACION UTITR%R'\(IB?CO
QUIRURGICO EMERGENCIA - NEONATAL Q
(AMEU)

ANESTESIOLOGO SOLICITA SE ESTABILIZA AL RECIBE MEDICACION
PACIENTE Y PASA A SEGUN DIAGNOSTICO

MEDICAMENTOS Y

MALETIN EN FARMACIA HOSPITALIZACION

PACIENTE RECIBE
TTO. DE
PLANIFICACION
FAMILIAR.




Procedimiento:

*IMPORTANTE: Toda receta es digital, esto para evitar errores de prescripcién u
obviar algun dato del paciente; pero esto no desmerita que se tiene que cumplir las
BPD, validacion de la receta, y ante cualquier incongruencia coordinar con los
responsables para la correcta relacion entre HC y receta del paciente.

PACIENTE PARTICULAR INMP: pasard a cancelar a caja para cualquier
procedimiento o medicamento, para esto farmacia le generara un cédigo de pago
segun su requerimiento. Las recetas especifican el tipo de paciente para evitar

errores de facturacion:
INSTITUTO NACIONAL MATERNO PERINATAL edic?
RUC : 20144329148 Neg Re,_—,e;lii
alud Jr. Santa Rosa Nro 941 - Cercado de Lima 2
Al

TELEFONO : 01 3281380

RECETA MEDICA Fecha / Hor
a2 de Atencién;

15;02!2023

: 20
ALPARTIDA GUERRERO LIZBETH | ne H-C‘

ACIENTE: .

TIPO FINANE: [PARTICULAR Hosill EDAD{34 Afios |N° CUENTA‘ Caodigo de
ESPECIALIDAD: pago

SERVICIO: |Consul mergen CONSULTORIO:

DIAGNOSTICOS

TIFO CIE 10 D
Definitivi
Medicamento o Insumo - Concentraciém - Form. Farmac. Cantidad
DICLOFENACO 3 mL 25 mg/mL INY 1
JERINGA DESCARTABLE 10 mL CON AGUJA 21G X 1 1/2" UNI 1

Silva YZAGUIRRE YOVANA LILY
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A) PACIENTE DE INGRESO: Después de todo el procedimiento de admision el
paciente procederd a ingresar alos CONSULTORIOS DE EMERGENCIA,son
cuatro consultorios: EMERGENCIA 01, EMERGENCIA 02, EMERGENCIA
03 y EMERGENCIA 04. También tenemos el consultorio de EMERGENCIA
NEONATAL. En caso de los consultorios, el paciente o familiar debe
recoger sus materiales para su evaluacion segun el médico solicite:
guante estéril, especulo vaginal, frasco estéril para examen de orina (en
caso de exdmenes de laboratorio) y su preservativo. Muy importante
mencionar que el preservativo no lo cubre el SIS, por ello ya sea paciente
PARTICULAR o SIS debera comprarlo.

I R

PERINATAL

NACIONAL MATERNO —

- 5 UTF?UC 120144329148 N° de Receta Médica
! ima

\a Rosa Nro 941 - Cercado de Lim 523530

TELEFONO : 01 3281380
3 : Fecha/Hora 15/02/2023
‘j RECE [A MEDICA de Atencién:

F. Vigenoia:  22/02/223 : ]
.C:[ 1488282

PACIENTE: [HUAMAN CORDERD LUZ |

TIPO FINANG: [SIS lEDAD: fgis611 |

] ESPECIALIDAG:[SERVICIO DE EMER GEN(|
SERVICIO: [Consultoriof de Emergen| CONSULTOR o[EMERGENCIAD4 ] |
DIAGNOSTICOS

TIPO CIERO DESCRIPCION : o
Definitivo 034 Atencion materna por cicatriz uterina debida a cirugia
previa

Min unnﬂ gfp. sal S
ini i sahnd Jr. Sa
Ministe .._;;!‘IL_._ b

[ 210 2 47528[f44

003193 97 7S

v

Medicamento o Insumo - Concentraciém - Form, Farmac. Cantidad
GUANTE QUIRURGICO DESCARTABLE ESTERIL N° 7 1/2 (PAR) 1
UNI

FRASCO DE PLASTICO ESTERIL CON TAPA PARA MUESTRA DE 1
ORINA 120 mL__UNI

. INSTITUTO NACIONAL MATERNO PERINATA.

.-.--.._.K: ............. ruFé--‘Fa]-.—_n”n:'l
v da Emmergeiici
. b bk g,‘(\j - IYNF pastil

M‘“"eﬂnmp. T

Jarufe TAJMANI KARINA LIZET

B). TRATAMIENTO QUIRURGICO (AMEU): La aspiracién manual Endo uterina
(AMEU), para este procedimiento el medico anestesidlogo solicitara sus materiales
y medicamentos de sedacion que segun criterio necesitara incluido maletin de
intervencion quirdrgica, asi mismo la Lic. asistente solicitara otra receta con toda la
medicacion POST AMEU. En caso el medico lo requiera por demanda de pacientes
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puede solicitar medicamentos durante su turno y estos deberan ser regularizados en
su totalidad antes de que el medico se retire. Es fundamental validar las recetas
gue correspondan al procedimiento, y en caso no amerite al diagnéstico deben
ser reportados con el médico para evitar errores de dispensacion.

En caso de solicitar medicamentos narcéticos debera hacer la receta especial
y esta debe tener el sello del servicio de emergencia.

Es importante la prescripcion de consumo de oxigeno, estos deben ser digitados

L4 INSTITUTO NACIONAL MATERND PERINATAL
RUC : 20144220148

& N* dn Recata Médica
Mimisterio do Satit Jr Santa Roga Nia 041 - Cetcada de Lima

R2ATAN
TELEFOND 013281380
RECETA MEDICA Focha fHora 151022023
)
FVipenda 230219003 e Alancidn
PACIENTE  [ALVAREZ MEDINA MARIA _‘]""”C| 1491731 |
TP FINANG [SI'S ]ll!nh[;'m‘-ne ]N'(illENTAlﬁlﬁrln |

(38 7 T14RAED ] ESPECIALIDAD [8ERVICIO DF EMERGEN
SERVICID CONSULTORIO [EMERGENGIA 04

DIAGNOSTICOS
o CIE 10 TERCHPCION
Definivg 0034 Aborto espontianed, incomplela, sin comphicacién

Defindwn 0034 Aborio espontanes, incompleto, sin complicacian
Presuntive 0200 Amenaza de abarlo

Definitivo 0342 Atencion matena per cicalriz ulerina debida a cirugia
previa

0oy 940418

Medicamento o Insumo - Concentracidm - Form, Farmac. Cantidad

FZOLAI S mL 5 mg INY 1

POFOL 20 mL 10 mg/ml. INY 1

ARSCARAD
LATORIA UNI

KIGEND MEDICINAL LI <<Litrg>>

o

L]
wgz Rojas Jose +unthw

_"’r INSTITUTO NACIONAL MATERNO PERINATAL

4 RUC : 20144329148 N.de Receta M
ﬁﬁ‘nl_u_ﬂ Jr. Sanla Rosa Nro 841 - Cercado de Lima edica
A 523597

I, TELEFONO : 01 3281380
/ RECETA MEDICA Fecha/Hora 15/02/2023
ncion:

gencia:  22/02/2023 e
,I NeH.C:

CIENTE: |CRU2 FERNANDEZ SABINA

' 11po FINANC: [S1S EDAD{41 Aflos_|NICUENTA 515554 |
|: 300248462375 | ESPECIALIDAD: [sHRVICIO DE EMERGEN]
SERVICIO: CONSULTORIO:[BSERVACION EMERGE

DIAGNOSTICOS

TIPO CIE 10 DESCRIP
Presuntivo 0101 Enfermedad cardiaca hip@ftensiva preexistente que
complica el embarazo, elfarta y el puerperio
Definitivo 014.1 Preeclampsia severa

00% - 940013

Medicamento o Insumo - Concentraciém - Form. Farmac. Cantidad
MAGNESIO SULFATO 10 mL 200 mg/mL INY
METILDOPA 250 mg TAB
NIFEDIPING 10 mg TAB
S0DIC CLORURO 0.9 X 1L, INYECTABLE (SINONIMIA: CLORURO
DE SODIO 9% X 1L INYECTABLE)
AGUA DESTILADA 1L INY
AGUJA HIPODERMICA DESCARTABLE N° 18 G X 1 1/2* UNI
BOLSA COLECTORA DE ORINA X 2L UNI
EQUIPO DE VENOCLISIS UNI
JERINGA DESCARTABLE 20 mL CON AGUJA 21 G X 1 1/2* UNI
GUANTE QUIRURGICO DESCARTABLE ESTERIL N*7 (PAR) UNI ~

GUANTE QUIRURGICO DESCARTABLE ESTERIL N°7 1/2 (PAR) Vi 5
UNI

SONDA VESICAL TIPO FOLEY 2 VIAS N°® 14 FUNI

5
4
3
3
1
1
1
1
1
1
JERINGA DESCARTABLE 10 ML CON AGUJA 21G X 1 172" UNI 1
LIDOCAINA CLORHIDRATO 10 mL 2 g/100 g GEL W
SODIO CLORURO 100 mL 900 mg/100 mL (0.9 %) INY 1
APOSITO TRANSPARENTE ADHESIVO 6 cm X 7 cm UNI ’,_2/
SRR S

LLAVE TRIPLE VIA CON EXTENSION DE 50 em  UNI 2
CATETER ENDOVENOSO PERIFERICO N§ 18 G X 1.16" CON 2
DISPOSITIVO DE BIOSEGURIDAD

BURETA DE ACETATO DE CELULOSA PARA NUTRICION 1
PARENTERAL DE 150 mL

en su totalidad segun consumo de litro x min. donde influird también el tipo de
conducto de oxigeno: canula de oxigeno (75L) y mascara de oxigeno c/reservorio

(150L) para después ser reportados.

72



EMERGENCI, 2023 [0 & & =

jopdeei Fdnw Wer e Foomuna Dnoe Hemsmessun  Anals Umeimed bessdnbace U b
= T o - i % 0 B m-  Cean - ¥ - B[Ei - Eeo dlelEe%e g0 B
[ K i
© --
MERGENCIA -2023 {0 SN
:ﬁ 'I | Clries tarew dpdman j Forwmn Tars e | v | moapg | mfl
LOGRIE 3 ki BRI [ == WY RN =TI ST | i3 ! n " |
PO PRr b o) | = 1 BTN AL L | B (=] ry [ =
i | e | A | it [ e ] i = | L1 |
Sl TS | K il e T e 1 2 =l | = 1
L | | Lo TR, AL AT ] I L | = I
=y e 15 1 A R L [T = =
| e | Rl 21 vk Wikl sl i i L &
- LT | ] ] E
B | 8
= ] ai

Del maletin de AMEU: al termino de turno, el anestesidlogo debera devolver el
maletin con la receta de todo lo utilizado, el personal de farmacia verificara que todo
lo correspondiente al listado se encuentre conforme para proceder a amarrarlo hasta

el préximo turno.

BRAL.

[ irian anuss ssooiRwes s

P35S |AGUJSA WP DDERMECA BESC

OR4ET | CALGID GLUSORATE 10 miL 100 - rel @

T

|SATETER BuscyERsan PENIFRRICO 25 180 X 1487 |
CON DESFOSITIVE OF RISSEETMINES

AMEU

LA IR R N

LT R 3 T 1

SEKAMETASOME FORFATO 2 mi & = Irl WY

ks SHMERHIBERATE § mil 50 reg MY |

CGEET  EPIREFRIA 1 i 1 #w BN

EQUIFG OF TEMSILISIS UMI

rek 18 Egal. Y

‘uARTE
W [PAR]

s

L

Para finalizar el paciente recibir4 una breve

“um.ﬂ- DESCARTANUL ESTERR K° T
TEAINGA DERCARTABLE 18 i COH ABLIR TR XY | o
WELE [ [EE]
TENIMAL DESCART 23wl COM AGLLIR T1 3
m = Ty -
JEAINGE DERCARTABLE 3 el o ASUUA 21 B 2 0 3

L IDEC AR 7 m FARAEAVANTE & 76 Wi,
£

capacitacion de planificacion familiar para

GSOGE  MEOSTISMING METILFULFATO ¥ il 888 agval. INY

Ay i_“n FREARBORATE 28 w4 g 100mL 8.4 5 NP

posteriormente elegir su método de barrera

| saiea

TURS OO TRASULAL SEICRETANLE HE 7.0 COM

preferible, por ultimo, se acercara a
farmacia a recoger su medicacion de alta.

Donde

se complementa la indicacion del medico u aclara otras dudas.
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C). OBSERVACION EMERGENCIA — NEONATAL: después de su primera
evaluacion el medico derivara al paciente que requiera mayor tratamiento a la SALA
DE OBSERVACION, dependiendo al diagnostico y estado del paciente unavez
estabilizado se deriva al paciente al area que corresponde a su tratamiento oportuno
y seguro. En caso de los neonatos que ingresan por emergencia de igualmanera
recibe atencion en CONSULTORIO NEONATAL y segun lo amerite puedeser dado
de alta o pasar a los servicios de hospitalizacion INTERMEDIOS o UCI NEO.
Durante toda esta estadia toda medicacion es solicitada en farmacia y el
familiar del paciente es el responsable de recoger toda la medicacion,
colocando al reverso de las recetas sus datos, DNI y firma de conformidad de
recepcion. Un punto importante es que todo paciente reciba medicacion
Unicamente para el periodo que estara en emergencia debido a que en las areas
de hospitalizacion requeriran su medicacion completa a la farmacia principal.

D). TTO. NO QUIRURGICO: Una vez
evaluados los pacientes y en estado estable
y seguro los que no igren mayor

INSTITUTO NAGIONAL MATERND PERINATAL

f RUC : 20144329148 q
,é"'"'-‘ Jr, Santa Rosa Nro 841 - Cercado de Lima N° de Receta Médica

523597
TELEFONO ; 01 3261380 | ot
/ RECETA MEDICA Fecha /Hora 1510212023
gencia: 220212023 de oo,
ﬁmsu're CRUZ FERNANDEZ SABINA |N"HG
TIPO FINANC: [SIS Jcoan[iTATos e cuenTA[ 51588 |

[___oo0zsawears | ESPECIALIDAD: [SERVICIO DE EMERGEN(|
SERVICIO CONSULTORIO:[DBSERVACION EMERGE

DIAGNDSTICOS
TR

CIE 10 DESCRIPCTON
Prasuning o101 E: d cardiaca hiperlensi i que
compiica el embarazo, el parfo y el puerperio
Defintive 0141 Preeclampsia severa
20% - y4cot ?
@ Ingumo - C: - Form. Farmac. Cantidad
MAGNESID SULFATO 10 mi 200 ma/ml INY ]
METILDORA 250 mg TAB 4

NIFEDIPING 10 mg TAB

SODI0 CLORURD 0.8 X 1L, INYECTABLE (SINONIMIA: CLORURQ 3
DE S00I0 8% X 1L INYECTABLE)

AGUA DESTILADA 1 L INY 1
AGUIA HIFDDERMICA DESCARTABLE N* 18 G X 1 1727 UNI 1
BOLSA COLECTORA DE ORINA X 21 UNI 1
EQUIPD DE VENDCLISIS UNI

JERINGA DESCARTABLE 20 mL CON AGLUA Z1 G X1 1/Z° UM

JERINGA DESCARTABLE 10 mL CON AGUJA 21G X 1 1/2° UNI
50010 CLORURO 100 mL 800 mg/300 mL (0.8 %) INY '
EQUIPD DE VENOCLISIS PARA BOMBA DE INFUSION CLARA. LIN|

LLAVE TRIPLE VA CON EXTENSION DE 50 em  UNI
CATETER ENDOVENOSO PERIFERICO N§ 18 G X 116" CON
DISPOSITIVO DE BIDSEGURIDAD

BURETA DE ACETATO DE CELULOSA PARA NUTRICION
PARENTERAL DE 150 ml

———
peaTIIUTO HACHITHAL MATLANC FRRHLT AL

gy, Hnrds Miass Hio B4 - Seidada de Lims
Tehalens: §1 1381380
1
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L iF I ord ]
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L'r:lﬁ'iﬁHL_l.l. i

e
muui!ﬁ?*

APDSITO TRANSPARENTE ADHESIVO 6 cm X 7 cm UNI o co nt| nuar con su tratam | e nto .

r il i el S dao!os de alta para po_steriormente
SONDA VESICAL TIPO FOLEY ZVIAS W 14 £ UNI : derivarlos al area de consultorios externos

LIDOGAINA CLORHIDRATO 10 mL 2 /100 g GEL e 0 centro de Salud Segfjn CorreSponda pal’a

74



L4 L HTUTO RACIONAL MATERND PERINATAL
o> RLIC ; 20184320140 " =
Miniingte do Satuy I S818 Ro5R Nio 941 - Corcado de Limn o 0e FRCHa Médcs

1 TELEFONCD 01 3281380

RECETA MEDICA Focha Mo 15021202
F Vigenca  22/02/2023 e Alsncion

PACIENTE  [HUAMAN CORDERD LUz e

TIPD FINANG @____]rnmumw cuenTA[Fisan |

20 T ATHIAIA4 | ESPECIALIDAD
[81}]

EERMICIO [t o w08 do Emarge | GOMNSULTORIC

DIAGNOSTICOS
TETY

TIE 10 TERT
Deforitive [EERI-3 Abenckdn malema
pwvia
Dehodvo [+ 18] Falsa trabajo s

PO -0/

TELEFONO : 01 3281380 023
RECETA MEDICA Focha 1o 1502
gencia:  22/02/2023 de Alencidn:
ACIENTE:  [MALPARTIDA GUERREROD LIZBETH | b H-C’
[ne cusm’h

TIPO FINANC: [PARTICULAR HOSPI| EDAD{34 Afos

DIAGNOSTICOS

INSTITUTO NACIONAL MATERNO PERINATAL edica
RUC : 20144329148 Ne g Rgcﬁla
Jamd Jr, Santa Rosa Nro 841 - Cercado de Lima e
Al

i

NC|

ESPECIALIDAD: [SERVIES BE EMERCE

i

Definitivo 0200 Amenaza de aborio

i o Insuma - C 1 - Form, Farmac. Cantidad

S0DIC CLORURO 0.8 X 1L INYECTABLE (SINONIMIA: CLORURG 1
DE S0DIC 8% X 1L INVECTABLE)

EQUIPO DE VENOGLISIS UNI '
APDSITO TRANSPARENTE ADHESIVO & em X 7 om  UMI 1
LLAVE TRIFLE WIA CON EXTENSION DE 50 cm UM 1
CATETER ERDOVENOSO PERFERICO NG 161G X 1 16" CON '
DISFOSITIVE DE BIOSEGURIDAD

4 ST aag o
sa..:ﬁ:cucvﬁa@ﬁuu:. )
iy

2l T

@ Insume - C - Farm. Farmac. Cantidad
DICLOFENACO 3 mL 26 mg/mL INY 1
JERINGA DESCARTABLE 10 mL CON AGUJA 21G X 1 1/2° UMNI 1

E. ATENCION HOSPITALARIA: La farmacia de emergencia durante la noche se
encarga de la atencion de todas las recetas de los pacientes de hospitalizacion, UCI
MAT y UCI NEO - INTERMEDIOS que no fueron atendidos por la Farmacia Principal
por distintos motivos: pacientes de ingreso, demora en la visita médica, cambio de
tratamiento, desabastecimiento de botiquines o coches de paro, etc.

F. VENTAS: A demas de la venta a nuestros PACIENTES PARTICULARES INMP,
la venta al publico o trabajadores de la institucion siempre esta disponible, siempre
validando la receta médica y saldos de almacén (ya que el paciente hospitalizado

siempre sera nuestra prioridad).
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2. FARMACIA CENTRAL

Farmacia central se caracteriza su atencion a partir de las 07: 00 am hasta las 07:00
pm, de modo que la farmacia de hospitalizacion atiende a los diferentes servicios
como son los servicios de centro obstétrico A, centro obstétrico B, centro obstétrico
C centro obstétrico D y ginecologia, asi mismo las areas criticas como son
intermedios, Uci Neo, UCI MATERNO 1 Y 2 la atencién de medicamentos es para
24 horas a los diferentes servicios, a través de los profesionales de la salud , llamese
residentes de medicina, obstetras, técnico en enfermeria y técnicos de laboratorio,

etc.

Los implementos que utiliza la farmacia central para cumplir o medir las buenas
practicas de dispensacion y calidad de atencién es utilizando formatos, documentos
y guias que demanda nuestra normatividad, Manual de Buenas Préacticas de
dispensacion, Sistema de distribucién de medicamentos en dosis unitaria, etc. que
sirven como modelo para el profesional Quimico Farmacéutico y Técnico de
farmacia con el objetivo principal de verificar la dosis y frecuencia del medicamento
prescrito, concentracion del medicamento, nombre en denominacién comudn
internacional (DCI) con relacién al diagnostico, validando las recetas de los
diferentes servicios que cumplan todos los parametros que debe consignar en el
documento médico legal, de tal manera evitar dosis incorrectas, dosis mayor de la
correcta , dosis menor de la correcta, dosis extras, forma farmaceéutica errénea, via
de administracion errénea, duplicidad terapéutica, etc. Y hacer cumplir las Buenas
practicas de prescripcion, como puente principal validando las ordenes médicas

fisicas.
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3. FARMACIA DE SALA DE OPERACIONES
Nuestra atencién es dirigida en dos espacios
1. Damos atencion en despacho de insumos en requerimientos de los médicos

gue ingresan a sala de operaciones, en ello hay dos ambitos que separar.

A. Lo utilizado por el medico anestesidlogo en este caso administramos
un maletin adulto que est4 conformado por diferentes productos
farmaceéuticos y dispositivos meédicos que ellos pueden necesitar en

las cirugias, el maletin contiene. (ver cuadro N°1)
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CUADRON°1

No obstante, a esto se agrega como adicional los narcoticos que es segun la
eleccidn del anestesidlogo en la técnica que usarad. Normalmente se usan:

e Fentanilo clorhidrato 50 mcg/ml sol iny

CUADRON°1 _ _
e Morfina sulfato 10 mg sol iny

e Petidina 100 mg/ 2ml sol iny

Segun el tipo de cirugia y complejidad o complicacion de la paciente, el medico
puede requerir otros insumos aparte.

2. Damos atencién a lo requerido en el area de recuperacion, dirigido a las
pacientes que hacen su reanimacion en este espacio luego de salir de los
quirofanos.

Es este espacio nosotros atendemos insumos que ellos requieren mediante
una caja donde ponen la receta con los datos de la paciente y lo que le van
a administrar, en donde la paciente lleva tratamiento para 4 horas que estan
en esta area. Asi mismo hay atencion para las claves (roja, azul, amarilla) que
se originan en las areas ya se de recuperacion o quiréfano. Todas las
atenciones que se realiza son con receta firmadas por el medico sean

anestesiologos o ginecologos.
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Lo atendido a los médicos anestesiologos se anota en un cuadro que esta
en un tablero donde se coloca. (ver cuadro N°2)
e Numero de maletin

e Nombre de maletin

e Insumos que esté llevando

Lo atendido a los médicos ginectlogos, se coloca en la receta de pertenencia
a la paciente que estadn operando. Alli se agrega todos los adicionales que
solicitan muy aparte de Kit correspondiente. La atencion se da en base a un
cuadro de programacion y también en atencion a las pacientes que entran

de emergencia. (ver cuadro N°3)
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Cuadro N°3

Otros maletines que se dispensa en farmacia sala de operaciones




4. Farmacia Consultorios Externos

La atencién que se realiza en farmacia consultorios externos es en el horario de
07:00 am a 07:00 pm

La Farmacia consultorios externos, atiende a pacientes SIS y particular IEMP - de
tal manera que realiza las actividades de dispensacion exclusivamente de productos
farmaceéuticos y dispositivos médicos como son de programa de Intervenciones
Sanitarias (ver cuadro N°4) que se atiende a través de recetas fisicas y productos
farmacéuticos que son de tipo venta, es a través de recetas electronicas. (ver cuadro
N°5)

Los programas de Intervenciones Sanitarias son y que medicinas comprenden:

1. Enfermedades diarreicas agudas (EDA)
e Formulaciones de sales de rehidratacion oral
2. Planificacion familiar
e Etonogestrel 68 mg implante
e Etinilestradiol + levonorgestrel blister
e Estradiol + medroxiprogesterona 0.5 mg +25 mg /0.5 ml Iny
e Medroxiprogesterona acetato 150 mg Iny
3. Medicamentos antituberculosos
e Rifampicina 300 mg tab
e Pirazinamida 500 mg tab
e |soniacida 100 mg tab

e Etambutol clorhidrato 400 mg tab
4. Nutricién

e Acido folico + Sulfato ferroso
e Sulfato ferroso 300 mg
5. Salud mental
e Sertralina 50 mg tab
e Risperidona 1mg/ml
¢ Risperidona 2 mg

¢ Quetiapina 25 mg tab
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6. Terapia antirretroviral de gran actividad (TARGA)
o Doltegravir

e FEfavirenz

Farmacia centro obstétrico
La farmacia centro obstétrico se caracteriza, por dar atencién las 24 horas.

La dispensacion es a profesionales de la salud, licenciadas en enfermeria,
obstetras y técnicos de enfermeria. La cual se realiza através de maletines,

kit de analgesia de parto, etc.

RECETAFISICA

/ RECETA ELECTRONICA

CUADRO N°5
CUADRO N°5
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Productos
farmacéuticos y
dispositivos
meédicos de
intervenciones
sanitarias
(cuadro N°4)
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