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RESUMEN

Objetivo: Evaluar la dispensacion y expendio de medicamentos y calidad de
atencion en los establecimientos farmacéuticos, de la Urbanizacion San Luis, San

Borja, periodo julio-octubre 2021

Materiales y Métodos: El presente estudio fue de enfoque cualitativo, no
experimental, descriptivo y de corte transversal; la técnica usada fue la observacion
y encuesta, asimismo el instrumento la lista de cotejo y un cuestionario para la
dispensacion y/o expendio de medicamentos y calidad de atencion
respectivamente aplicada a 240 usuarios de los 20 establecimientos farmacéuticos.
Los datos se analizaron con estadistica descriptiva e inferencial de tipo chi
cuadrado como prueba de independencia.

Resultado: En relacion con la dispensacion y/o expendio existe un mayor
cumplimiento en los indicadores 2 (100,0%), 4 (100,0%), 5 (100,0%), 6 (100,0%), 7
(100,0%), 9 (95,0%), 10 (100,0%), 11 (95,0%) y 17 (100,0%). De acuerdo con los
resultados de la calidad de atencion, existe una calidad buena en todos los
indicadores 1 (62,9%), 2 (59,2%), 3 (60,8%), 4 (61,7%), 5 (59,6%), 6 (56,3%), 7
(51,2%), 8 (52,5%), 9 (57,1%), 10 (52,5%), 11 (50,4%), 12 (58,3%), 13 (53,3%), 14
(47,9%), 15 (55,8%), 16 (54,2%), 17 (77,9%), 18 (82,1%), 19 (83,8%) y 20 (81,7%).

Conclusiones: Respecto a la relacion entre dispensacion y/o expendio frente a la
calidad de atencion, se determiné que no existe relacion estadisticamente

significativa al tener un p valor de chi cuadro de 0,586 (p>0.05)

Palabras claves: Dispensacion, expendio de medicamentos y calidad de atencion.
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ABSTRACT

Objective: To evaluate the dispensing and dispensing of medicines and quality of
care in pharmaceutical establishments, of the San Luis Urbanization, San Borja,
period July-October 2021

Materials and Methods: The present study was qualitative, non-experimental,
descriptive and cross-sectional; The technique used was observation and survey,
as well as the instrument the checklist and a questionnaire for the dispensing and /
or dispensing of medicines and quality of care respectively applied to 240 users of
the 20 pharmaceutical establishments. Data were analyzed with chi-square

descriptive and inferential statistics as proof of independence.

Result: In relation to dispensing and/or dispensing there is greater compliance in
indicators 2 (100.0%), 4 (100.0%), 5 (100.0%), 6 (100.0%), 7 (100.0%), 9 (95.0%),
10 (100.0 %), 11 (95.0%) and 17 (100.0%). According to the results of the quality of
care, there is good quality in all indicators 1 (62.9%), 2 (59.2%), 3 (60.8%), 4
(61.7%), 5 (59.6%), 6 (56.3%), 7 (51.2%), 8 (52.5%), 9 (57.1%), 10 (52.5%), 11
(50.4%), 12 (58.3%), 13 (53.3%), 14 (47.9%), 15 (55.8%), 16 (54.2%), 17 (77.9%),
18 (82.1%), 19 (83.8%) and 20 (81.7%).

Conclusions: Regarding the relationship between dispensing and/or dispensing

versus quality of care, it was determined that there is no statistically significant

relationship as there is a p value of 0.586 (p>0.05)

Key words: Dispensing, dispensing of medicines and quality of care.



l. INTRODUCCION

Los establecimientos farmacéuticos, especificamente, boticas y farmacias cumplen
una serie de actividades importantes en la salud publica, como la dispensacion de
medicamentos previamente indicados a la poblacién afectada por una patologia
especifica y tener un papel mas activo en el cuidado de la salud de las personas;
estas labores requieren de una interaccion constante con cada uno de los pacientes
que acuden a estos lugares, es por ello que en la actualidad todos los
establecimientos farmacéuticos deben contar con ciertos elementos que garanticen
un adecuado servicio a los pacientes, entre estos figuran la adecuada
infraestructura de local, el trato amigable por parte del personal pero sobre todo que
estos cuenten con el conocimiento adecuado para asesorar a las personas sobre
los medicamentos que consumen y que sepan como aclarar las dudas que se

presenten. (1-3)

A pesar que estos elementos son fundamentales para garantizar un adecuado
servicio de atencion, diversos estudios han demostrado que esto no se cumple
como por ejemplo en Bangladesh, donde el 65 % de pacientes que acudian a una
farmacia local no se encontraban satisfechos con la informacién brindada por el
guimico farmacéutico ni con la atencién que brindaba (4), de igual manera esto se
evidencio en Pakistan en donde el 50 % de una poblacién local no estuvo conforme
con la atencion recibida (5), en Arabia Saudita un grupo de pacientes con
enfermedades cronicas manifestd que tuvo un pésimo nivel de atencion en la
dispensacion llevada a cabo en las farmacias locales (6), mientras que en China un
grupo de pacientes manifestd que el personal de farmacia no contaba con los
conocimientos necesarios para asesorarlos con respecto a su medicacion (7). En
Sudan més del 90 % de encuestados afirmo que el tiempo que tomaban los
trabajadores de las farmacias para responder a sus dudas era excesivo (8); en
Inglaterra el 100 % de encuestados recomendo que se deberia mejorar el proceso
de dispensacion en las farmacias (9), en Polonia mas del 90 % de pacientes indico
gue no estaba de acuerdo con la manera en que se realizaba la entrega de
informacién sobre los medicamentos requeridos (10) y en Alemania se aprecio que

la calidad de atencion variaba de acuerdo al horario y el cambio de personal. (11)



En el Peru esta problematica se ve reflejada en diversos estudios, como uno
realizado en la farmacia de un hospital en Lima en donde el 43, 4 % indico que la
calidad de atencion fue mala (12), de igual manera esto se ve reflejado en otro
estudio similar en donde mas del 10 % de pacientes indico que la calidad de

atencioén no fue la esperada. (13)

En nuestra realidad las probables causas por las cuales no se percibe una correcta
atencion en las farmacias se deben a la manera deficiente en las que se realizan
muchas de las buenas practicas de oficina farmacéutica, tales como el
almacenamiento y principalmente la dispensacién, para esta Ultima se requiere un
amplio conocimiento sobre los medicamentos entregados a los pacientes, pero esta
cualidad no esta presente en todos los trabajadores. (14)

Asi mismo esta baja calidad en la atenciébn hacia el cliente puede generar
consecuencias como por ejemplo la baja adherencia al tratamiento, ya que al
realizar una dispensacion deficiente el paciente abandonara su tratamiento debido

a las dudas no resueltas en la oficina farmacéutica. (15)

Es por ello que en la actualidad las oficinas farmacéuticas se enfrentan a ciertos
desafios que tienen que cumplir y uno de ellos es tener un conocimiento adecuado
sobre medicamentos con el que puedan aconsejar a los pacientes, con la finalidad

de que cumplan con la farmacoterapia y mejorar su estado de salud. (16)

A nivel tedrico se justifica con el propdsito de aportar con conocimiento cientifico
actualizado sobre el nivel de satisfaccion y calidad de los usuarios respecto a la
atencion farmacéutica brindada en una oficina farmaceéutica. Para el aspecto
practico, los resultados de este estudio ayudaran a prevenir a que el profesional
quimico farmacéutico pierda presencia profesional, respeto y notoriedad por parte
de los usuarios debido a deficiencias respecto a la satisfaccion y calidad en
atencion farmacéutica. En el ambito metodolégico la informacion recolectada se
efectuard mediante la utilizacion de un instrumento elaborado por el investigador

para llegar al objetivo planteado.

La dispensacion de medicamentos es una actividad que es realizada

exclusivamente por el profesional quimico farmacéutico en los establecimientos



farmacéuticos como boticas y/o farmacias, esta no solo consiste en entregar los
medicamentos al usuario que las requiere, sino que también requiere aconsejar y
brindar toda la informacion posible del medicamento que va a consumir, asi como
aclarar las dudas que el usuario presente (17). Para cumplir de manera 6ptima todo
este proceso se debe seguir cada paso establecido en el manual de buenas
practicas de dispensacién, el cual agrupa una serie de pasos con la finalidad de
entregar al usuario un medicamento que se ajuste a sus necesidades clinicas,
ademas de la debida informacion como el proceso de almacenamiento, dosis a
consumir, aparicion de reacciones adversas, etc. (18) Los pasos a seguir durante
el proceso de dispensacion son la recepcién y validacion de la prescripcion, este
paso consiste en verificar y corroborar la informacion planteada en la prescripcion
médica del paciente; andlisis e interpretacion de la prescripcion, en este paso se
realiza la lectura de la receta, interpretacion de abreviaturas y la confirmacién de la
dosis; preparacion y seleccién de los medicamentos, aqui se realiza la identificacion
de los medicamentos para su posterior entrega; registros, los cuales deben
realizarse bajo normas vigentes y finalmente la entrega de medicamentos e

informacién sobre, en donde se brinda el consejo farmacéutico. (19)

La calidad de atencion hace referencia al servicio de atencion realizado en el ambito
de la salud, la cual debe cumplir con una serie caracteristicas que se requieren para
que sea calificada de manera Optima; también se puede definir como el grado de
aceptacion de un servicio o bien entregado que adecue a las expectativas del
cliente o paciente (20). Esta presenta una serie de variables como la fiabilidad, que
significa ejecutar el servicio ofrecido; la respuesta rapida, la cual mide la disposicion
de los trabajadores para ayudar al cliente; la empatia, con la cual se puede
comprender a otras personas; los aspectos tangibles, que corresponden a la
infraestructura del local donde se esté llevando a cabo el servicio; la seguridad, la
cual es validada mediante el conocimiento que presenta el colaborador y finalmente
la satisfaccion del cliente, que es la valoracion de este hacia el servicio recibido.
(21)

Miranda y Sandoval en el afio 2021, evaluaron la calidad de atencién y la
dispensacion en pacientes que acuden a diversas boticas de un distrito en Lima, el

estudio basico, no experimental, transversal y correlacional, empleo un cuestionario
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para entrevistar a 168 pacientes, como resultados hallaron que el 98, 6 % recibi6
una buena atencién y mas del 80 % afirmo que se llevd a cabo un adecuado
proceso de dispensacion, concluyendo que la calidad de atencion y dispensacion
fueron optimas. (22)

Garate, en el afio 2019, evalud la gestidon farmacéutica y satisfaccion de los clientes
en el area de dispensacion de una farmacia hospitalaria en Lima, en su estudio
prospectivo, transversal y descriptivo se encuesto a 396 pacientes, como resultados
hallo que el 86, 1 % estéa satisfecho con el trato recibido con el personal, pero el 56,
3 % declaro que el tiempo de espera es demasiado, concluyendo que la gestién en

dicha &rea es buena. (23)

Quispe y Sucapuca en el afio 2021, determinaron la calidad de atencion en boticas
y farmacias de la ciudad de Juliaca, en su estudio descriptivo, no experimental y
observacional, se entrevistd a 374 pacientes, como resultados hallaron que el 2, 14
% califico como mala la calidad de atencion y el 40, 37 % como buena en boticas,
mientras que en farmacias fue buena para el 14, 71 %, concluyendo que la calidad

de atencion es buena. (24)

Pantoja, en el afio 2021, evalud la calidad de atencion en boticas del distrito de Los
Olivos, en su estudio transversal, se encuesto a 73 usuarios, hallando como
resultados que el 65, 8 % califico como buena la informacion y asesoramiento
recibido durante el proceso de dispensacion por parte del personal, concluyendo

gue la calidad de atencion fue buena. (25)

Caruajulca y Vargas en el afio 2020, determinaron la calidad de atencién en
pacientes que acuden a una botica del distrito de San Juan de Lurigancho, en su
estudio cuantitativo, no experimental y descriptivo, emplearon un cuestionario
dirigido a 196 usuarios, como resultados hallaron que el 59, 7 % manifesto tener
una calidad de atencién excelente por otro lado el 48 % se sintié satisfecho con la
capacidad de respuesta durante la dispensacion, concluyendo que existe una
adecuada gestion de calidad. (26)

Barahona, en el afio 2017, evalud la calidad de atencion del servicio de farmacia
de un hospital en Ecuador, en su estudio cualitativo-cuantitativo y transversal-

descriptivo participaron 110 pacientes lo cuales fueron encuestados, como
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principales resultados hallo que durante el proceso de dispensacion el 24, 5 %
califico la calidad de atencion como muy buena y el 52, 7 % como buena,
concluyendo que atencion recibida fue buena. (27)

Abdu, et al en el afio 2022, describieron la atencion sobre la informacion brindada
a los pacientes sobre sus medicamentos en diferentes farmacias hospitalarias en
Nigeria, en su estudio transversal se utiliz6 una encuesta dirigida a 684 pacientes,
como resultados hallaron que mas del 95 % califico como buena el asesoramiento
por parte del personal, pero el 60 % indico que no se les permitié hacer preguntas,
concluyendo que la calidad de atencién fue buena aunque con ciertas deficiencias.
(28)

Suleman y Govender en el afio 2020, compararon la calidad de atencion brindada
por una farmacia postal y otra comunitaria en Sudafrica, en su estudio cuantitativo
y transversal, utilizo un cuestionario telefénico hacia 375 usuarios, como principales
resultados hallaron que los pacientes que acuden a la farmacia postal informaron
un mayor nivel de satisfaccion financiera (p = 0,001) y los usuarios de la farmacia
comunitaria informaron un mayor nivel de satisfaccion con el asesoramiento en la
dispensacion de sus medicamentos (p = 0,028), concluyendo que la calidad de

atencién entre ambas farmacias no fue estadisticamente diferente. (29)

Ali et al, en el afio 2019, evaluaron el proceso de atencién recibida durante el
proceso de dispensacion en la farmacia de un hospital en Etiopia, en su estudio
transversal se aplicé un cuestionario dirigido a 286 pacientes, como resultados
hallaron que mas del 90 % se sinti6 comodo con la atencién recibida, concluyendo

gue la calidad de atencion fue excelente. (30)

Thi et al, en el afio 2020, determinaron la calidad de atencién recibida por pacientes
ambulatorios en una farmacia hospitalaria en Vietnam durante el proceso de
dispensacion, en su trabajo descriptivo y transversal, se utiliz6 como instrumento la
encuesta, como resultados hallaron que el 42 % califico como buena la informacién
brindada sobre sus medicinas, pero a la vez no se sintieron comodos con el tiempo

de espera, concluyendo que la calidad de atencién estuvo a un nivel medio. (31)



Evaluar la dispensacion y expendio de medicamentos y calidad de atencion en los
establecimientos farmacéuticos, de la Urbanizacién San Luis, San Borja, periodo
julio-octubre 2021.



ll. MATERIALES Y METODOS

II.1. Enfoquey disefio de investigacion
Enfoque cualitativo, disefio no experimental y descriptivo porque tratd
variables sin ninguna intervencion. Es transversal porque la recopilacion de

datos se llevo a cabo en un momento y tiempo determinado (32).
II.2 Poblacién, muestray muestreo

I1.2.1 Poblacion para dispensacion y expendio de medicamentos
Poblacion de 105 establecimientos farmacéuticos ubicados en el distrito de
San Borja, el cual correspondieron a 73 boticas, 10 farmacias y 22 farmacias
de los establecimientos de salud, segun la Direccion de Redes Integradas de
Salud Lima Centro — DIRIS Lima Centro, el cual se detallé en el apartado de

anexos.
I1.2.2 Muestra para dispensacion y expendio de medicamentos

Para ello se realiz6é un calculo muestral a traves de la aplicacion de la formula

de poblacion conocida o finita. Se presenta a continuacion.

NZ&, p(1-p)
e?2(N—-1)+ Zczr/zp(l —p)

n=

Leyenda:

= N: Miembros de la poblacién

n: Miembros de la muestra

Z2.: Nivel de confianza

p: Probabilidad de éxito

e: Error estimado

Para el uso de la férmula se considero lo siguiente:

= nivel de confianza del 95%
= probabilidad de éxito del 50%
= error estimado del 20%



B 105 x 1.96% x 0.5 x (1 — 0.5)
"~ 0.22(105—-1) + 1.962x 05 x (1 — 0.5)

n = 20 (20 establecimientos)

El tipo de muestreo fue de tipo probabilistico por intencién, debido a que se
considera el muestreo por juicio del investigador tomando en cuenta criterios de

inclusion y exclusion (33).
11.2.3 Poblacién para calidad de atencién

Poblacion de 124.982 habitantes ubicados en el distrito de San Borja, segun la
oficina nacional de procesos electorales en el cual se detall6 la cantidad de los

usuarios.

II.2.4 Muestra para calidad de atencién.

La determinacion de la muestra de usuarios para calidad de atenciéon fue de
manera probabilistico aplicando la férmula de poblaciones finitas para lo cual se
tomao en consideracion de la cantidad de habitantes de la de la Urbanizacién San
Luis, San Borja es de 124.982 habitantes.

Nz p(1-p)
e?(N-1)+ Z:%fzp(l -p)

Leyenda:

N: Miembros de la poblacion

1: Miembros de la muestra

Z2.5: Nivel de confianza

p: Probabilidad de éxito

e: Error estimado
Para el uso de la farmula se considerd lo siguiente:

= nivel de confianza del 95%
= probabilidad de éxito del 50%

» error estimado es de 5%



124.982 x 1.96% x 0.5 x (1 — 0.5)
n= =
0.052(124.982 — 1) + 1.96% x 0.5 x (1 — 0.5)

= (383 habitantes)

El tipo de muestreo fue de tipo probabilistico por intencién, debido a que se
considera el muestreo por juicio del investigador tomando en cuenta criterios de

inclusion y exclusion (33).

Para el caso de la poblacion de personas se considerd la formula finita se
presentd la cantidad de 383 personas, sin embargo, por una cuestion de
emergencia y por el estado de pandemia fue dificil acceder a esa cantidad de
usuarios, habiendo considerado solo 240 usuarios para calidad de atencion.

[1.2.5 Criterios de inclusioén:

= Usuarios de los establecimientos farmacéuticos de la Urbanizacién
= Usuarios mayores de edad

= Establecimientos Farmacéuticos ubicados en la Urb.San Luis, San Borja.

[1.2.6 Criterios de exclusién:

= Clientes que no acepten participar de la encuesta.
= Usuarios menores de edad
= Establecimientos Farmacéuticos que no se encuentren ubicados en la

Urb.San Luis, San Borja

II.3 Variable de investigacién

Variable 1: Dispensacion y expendio de medicamentos.

11.3.1. Definicion Conceptual

La dispensacion es una funcion del quimico farmacéutico que empieza desde la
recepcion de la receta médica hasta la entrega de los medicamentos al paciente
(34).



11.3.2. Definicién operacional

Es el nivel de cumplimiento de las Buenas Préacticas de Dispensacion en el
momento de la toma de muestras por parte de un farmacéutico profesional
durante la dispensacion, evaluado mediante un formato de recogida de datos
basado en el Manual de Buenas Practicas de Dispensacion para poder recopilar
informacién precisa y exacta en los Establecimientos Farmacéuticos de la

Urbanizacién de San Luis en el distrito de San Borja.

Variable 2: Calidad de atencién

11.3.3. Definicién conceptual

Se describe como la percepcion que tiene el cliente luego de recibir un servicio

proveniente de una oficina farmacéutica (35).

11.3.4. Definicién operacional
Es el nivel de atencion brindada a los usuarios en un establecimiento
farmacéutico, y que deben enfocarse en satisfacer las necesidades y

expectativas del cliente.

[1.4 Técnica e instrumento de recoleccién de datos

[1.4.1Técnica

[1.4.1.1 Dispensacion y expendio de medicamentos

Se aplico la técnica de la observacion.

[1.4.1.2 Calidad de atencién
La técnica empleada fue la encuesta.

[1.4.2 Instrumento

[1.4.2.1 Dispensaciéon y expendio de medicamentos

El instrumento que se utilizé correspondié a una lista de cotejo de
tipo dicotémico (SI/NO).
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[1.4.2.2 Calidad de atencién

El instrumento fue un cuestionario de tipo escala de Likert (Malo,

Regular, Bueno, Excelente) que contuvo 20.

[1.5 Plan de recoleccion de datos

11.5.1 Recoleccidon de datos respecto a la Dispensacion y expendio

Esta se realizo con la participacion de dos clientes simulados, cada uno con
Su respectiva receta, y visitaron cada establecimiento de farmacia en dos
momentos diferentes (para la evaluacion de dos grupos de trabajadores). Los
compradores habituales incluyen a los investigadores Gutiérrez Quispe
Veronica y Reyes Paredes Jenifer Marcela en un formulario de calificacién

creado para cuestionarios destinados a recopilar informacion veraz.

11.5.2 Recoleccion de datos respecto a la calidad de atencion

Para la variable de calidad de atencién el proceso de recoleccion de datos se
realizé mediante un cuestionario y con la participacion de las investigadoras
Gutiérrez Quispe Verodnica y Reyes Paredes Jenifer Marcela, dirigido a los
usuarios de cada establecimiento farmacéutico con la finalidad de evaluar la
calidad de atencion del servicio recibido por parte de los trabajadores de los
Establecimientos Farmacéuticos de la Urbanizacion de San Luis en el distrito

de San Borja.

II.6 Métodos de analisis estadisticos
Los datos se procesaron en el programa de Microsoft Excel, donde se elaboré
tablas de frecuencias y gréficos, por otro lado se realizé el analisis estadistico
en un programa denominado Statistical Package for the Social Sciences —
SPSS version 27, mediante la ejecucion de pruebas inferenciales.
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II.7 Aspectos éticos

La autonomia, las calificaciones y los aspectos bioéticos de la justicia son
considerados en la realizacidn de este trabajo de investigacion.

El principio de autonomia se refiere a la libertad de decision. Por tanto, el
derecho a la toma de decisiones y el respeto a la intimidad se mantienen
siempre de acuerdo con los principios que permiten el trato autbnomo de las
personas. De igual manera, el propésito de este estudio es beneficiar a las
personas al revelar qué tan respetados son los derechos de una persona con

respecto a la atencién en un establecimiento farmacéutico.

De igual forma, este estudio no pretende perjudicar el funcionamiento de las
farmacias, sino por el contrario, nos permite evaluar el desempefio de las
operaciones y los servicios que brindan a la sociedad. Por otro lado, la
encuesta actual no prioriza los establecimientos de farmacia, por lo que se
respeta el principio de equidad bioética, pero se prioriza la igualdad de
oportunidades para todos los establecimientos farmacéuticos de la
Urbanizacién de San Luis en el distrito de San Borja.
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[ll.  RESULTADOS

l1l.1 Analisis de los resultados segun datos informativos de los usuarios y de los

establecimientos farmacéuticos.

Tabla 4. Datos informativos de los usuarios de los establecimientos farmacéuticos

de la urbanizacion San Luis, San Borja, periodo Julio-Octubre 2021

Datos del establecimiento N %

Se exhibe la copia del titulo del Quimico Farmacéutico

Si 20 100,0
No 0 0,0
Tipo de establecimiento

Botica 60 25,0
Farmacia 12 5,0
Retail 168 70,0
Sexo

Mujer 139 57,9
Varon 101 42,1
Total 240 100,0

La tabla 1 evidencia que el 100,0% de las oficinas farmacéuticas si exhiben la copia
del titulo del Quimico Farmacéutico. De acuerdo con el tipo de establecimiento, el
70,0% acuden al sector retail para comprar sus medicamentos, el 25,0% en boticas
y el 5,0% en farmacias; en relacion con el sexo, el 57,9% de usuarios son mujeres

y el 42,1% varones.
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Tabla 5. Evaluacion de los indicadores de la dimension Recepcion y Validacion de

la prescripcion

item Si % No % Total Total
11 0 0,0 20 100,0 100,0% 20
12 20 100,0 0,0 0,0 100,0% 20
13 1 5,0 19 95,0 100,0% 20
14 20 100,0 0,0 0,0 100,0% 20

® Cumplimiento

100
90
80
70
60
50
40
30
20
10

0
11 12 13 14

® Incumplimiento

I1: Al recibir la prescripcion, el
profesional verifica los datos
del paciente, asi como del
profesional prescriptor.

I2: Verifica los datos del centro
de salud.

I3: Realiza la identificacion del
paciente para la recepcion de
la prescripcion.

I4: Al finalizar la validacion de
los datos concluye con la
dispensacion.

Figura 1. Evaluacion de los indicadores de la dimension Recepcion y Validacion de

la prescripcion

La tabla 2 y figura 1, muestran que existe un 100% de incumplimiento en el

indicador 1, 95% de incumplimiento en el indicador 3, por otro lado existe un mayor

cumplimiento con 100% en los indicadores 2 y 4.
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Tabla 6. Evaluacion de los indicadores de la dimension Analisis e Interpretacion de
la prescripcion

item Si % No % Total Total
15 20 100,0 0,0 0,0 100,0% 20
16 20 100,0 0,0 0,0 100,0% 20
17 20 100,0 0,0 0,0 100,0% 20
18 5 25,0 15 75,0 100,0% 20
19 19 95,0 1 5,0 100,0% 20

I15: Interpreta la prescripcion

100.0 médica.

90.0 16: Valida el ajuste de las
80.0 dosis en funcién al estado de
70.0 cada paciente.

60.0 I7: Verifica aspectos como
50.0 1 dosis y cantidad.

40.0 I18: Informa  informacién
300 relacionada al medicamento.
200 19: Brinda alternativas
100 farmacoldgicas.

0.0

15 16 17 18 19

m Cumplimiento = Incumplimiento

Figura 2. Evaluacion de los indicadores de la dimension Analisis e Interpretacion
de la prescripcion

La tabla 3 y figura 2, muestran que existe un 100% de cumplimiento en los
indicadores 5, 6 y 7 'y 95% de cumplimiento en el indicador 9.
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Tabla 7. Evaluacion de los indicadores de la dimension Preparacion y Seleccion de

los Productos para su entrega

item Si % No % Total Total
110 20 100,0 0,0 0,0 100,0% 20
111 19 95,0 1 5,0 100,0% 20
112 0 0,0 20 100,0 100,0% 20
113 8 40,0 12 60,0 100,0% 20
110: Verifica la informacion
100.0 correspondiente al
90.0 medicamento.
80.0 111: Evalia las Optimas
70.0 condiciones del producto.
60.0 112: Evita el contacto directo
50.0 con los medicamentos.
40.0 113: Dispensa de manera
30.0 apropiada los productos
20.0 fraccionados.
10.0
0.0
110 111 112 113
m Cumplimiento = Incumplimiento

Figura 3. Evaluacion de los indicadores de la dimension Preparacion y Seleccion

de los Productos para su entrega

De acuerdo con la tabla 4 y figura 3 existe un 100% de cumplimiento en el indicador

10 y 95% de cumplimiento en indicador 11; por otro lado existe un mayor

incumplimiento con 100% en el indicador 12 y 60% de incumplimiento en el

indicador 13.
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Tabla 8. Evaluacion de los indicadores de la dimension Registros de la prescripcion

ftem Si % No Total Total
114 0 0,0 20 100,0% 20
115 0 0,0 20 100,0% 20
116 0 0,0 20 100,0% 20

100
90
80
70
60
50
40
30
20
10

114

m Cumplimiento

115 116
® Incumplimiento

I114: Registra productos
usados en el tratamiento
de diversas
enfermedades.

115: Registra los productos
dispensados.

[16: Si dispensa un
producto alternativo, lo
anota al reverso de la
receta.

Figura 4.Evaluacion de los indicadores de la dimension Registros de la prescripcion

En la tabla 5 y figura 4, se aprecia un 100,0% de incumplimiento en todos los

indicadores.
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Tabla 9. Evaluacion de los indicadores de la dimension Entrega de los Productos e

Informacion del dispensador

ftem Si No % Total Total

117 20 100,0 0,0 0,0 100,0% 20

118 0 0,0 20 100,0 100,0% 20

119 0 0,0 20 100,0 100,0% 20

120 0 0,0 20 100,0 100,0% 20
I17: Brinda informacion eficaz
del farmaco
118: Resalta informacién
importante como
administracion, reacciones

o

= Cumplimiento

100
90
80
70
60
50
40
30
20
10

117 118 119 120

= Incumplimiento

adversas, efc.

119: Informa sobre coémo
prevenir la manifestacion de
reacciones adversas

I20: Se asegura que el
paciente haya entendido la
informacion brindada

Figura 5. Evaluacion de los indicadores de la dimension Entrega de los Productos

e Informacion del dispensador

En relacién con la tabla 6 y figura 5, se muestra que existe un 100,0% de

cumplimiento en el indicador 17; por otro lado, existe un mayor incumplimiento con

un 100,0% en los indicadores restantes.
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I11.2 Andlisis de los resultados segun indicadores del Expendio, en relacion con los

indicadores de las Buenas Practicas de Dispensacion.

~____Malo (0-25%)
0.0%

Bueno (51-75%) -
10%

__Regular (26-50%)
90%

Figura 6. Nivel de expendio segun las Buenas Practicas de Dispensacion

La figura 6, expone que el 90% de las oficinas farmacéuticas presentan un
porcentaje de cumplimiento de las BPD del 26-50% por lo que se encuentran en un
nivel regular de cumplimiento, seguido de 10% que manifiesta un porcentaje de
cumplimiento de 51-75% encontrdndose en un nivel bueno de cumplimiento; por
otro lado, ninguin establecimiento muestra un incumplimiento del 0-25% (nivel malo)

ni cumplimiento del 76-100% (nivel excelente).
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Tabla 10. Calidad de atencién de los indicadores de la dimensién Fiabilidad

I' Malo Regular Buena Excelente Total Total
tem
f % f % f % f % f %
11 1 0,4 62 25,8 151 629 26 10,8 240  100,0%
12 4 1,7 46 19,2 142 59,2 48 20,0 240  100,0%
13 3 1,3 40 16,7 146 60,8 51 21,3 240  100,0%
14 1 0,4 31 12,9 148 61,7 60 25,0 240  100,0%
100% I1: ¢la calidad de atencion fue
90% 10.8 20.0 213 25.0 correcta durante todo el
80% : servicio recibido?
70% 12: ;La atencion se realizd de
60% acuerdo al orden de llegada?
50% p29 592 o I3: ¢La atencion recibida fue
40% ' 61.7 ordenada de acuerdo a su
(/]
turno?
30% . .
14: ;Ocurrié algun acto de
20% ’ ' I e i ;
5 - | _) ' discriminacion  durante el
10% E:_j 16. i12.d servicio?
0% 0.4 : : 04
11 12 13 14
mMalo ®mRegular mBueno = Excelente

Figura 7. Calidad de atencion de los indicadores de la dimensién Fiabilidad

De acuerdo con la tabla 7 y figura 7, se evidencia una buena calidad de atencién
con un 62,9% en el indicador 1, con un 59,2% en indicador 2, el 60,8% en el
indicador 3y con un 61,7% en el ultimo indicador.
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Tabla 11. Calidad de atencién de los indicadores de la dimension Capacidad de

Respuesta
I' Malo Regular Buena Excelente Total Total
tem
f % f % f % f % f %
15 2 08 52 21,7 143 59,6 43 17,9 240 100,0%
16 3 1,3 61 254 135 56,3 41 17,1 240 100,0%
17 3 1,3 59 246 123 51,2 55 229 240 100,0%
18 2 08 67 279 126 525 45 188 240  100,0%
I5: ¢ La atencion fue eficaz?
0,
100% 16: ¢ El personal resolvié sus dudas
9% 179 171 29 188 eficientemente?
80% I7: En caso de ausencia de un
70% producto, ¢le ofrecieron otra
60% - = alternativa farmacolégica?
50% 996 : 51.2 : I8: ¢ El personal permanece en su
40% servicio, y no se ausenta por
30% mucho tiempo?
20%
10%
0% . - -
15 16 18
®Malo ®mRegular mBueno = Excelente

Figura 8. Calidad de atencion de los indicadores de la dimension Capacidad de
Respuesta

En relacion con la tabla 8 y figura 8, se muestra una buena calidad de atencion con
59,6% en el indicador 5, con un 56,3% en el indicador 6, un 51,2% en el indicador

7 y con un 52,5% en el ultimo indicador.
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Tabla 12. Calidad de atencion de los indicadores de la dimension Seguridad

it Malo Regular Buena Excelente Total Total
em
f % f % f % f % f %
19 1 04 59 246 137 57,1 43 179 240  100,0%
110 1 04 60 250 126 525 53 221 240  100,0%
111 4 1,7 58 242 121 504 57 238 240  100,0%
112 2 0,8 55 229 140 583 43 17,9 240  100,0%
19: El personal que le atendid,
100% ¢le inspird confianza?
90%  17.9 221 23.8 17.9 110: ¢EI personal conto con
80% los . conocimientos
. necesarios?
% 111: ¢ El personal se tom¢ el
60% tiempo  suficiente  para
50% satisfacer sus dudas?
40% 112: g,ge. respetéd la
. confidencialidad de los
30% productos adquiridos?
20%
10%
0% - 0.2 c -
19 110 111 112
mMalo ®mRegular mBueno = Excelente

Figura 9. Calidad de atencion de los indicadores de la dimension Seguridad

De acuerdo con la tabla 9 y figura 9, se evidencian una buena calidad de atencion
con 57,1% en indicador 9, un 52,5% en indicador 10, el 50,4% para el indicador 11
y un 58,3% en el indicador 12.
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Tabla 13. Calidad de atencion de los indicadores de la dimension Empatia

I' Malo Regular Buena Excelente Total Total
tem
f % f % f % f % f %
113 3 1,3 55 229 128 53,3 54 225 240 100,0%
114 3 1,3 61 254 115 479 61 254 240 100,0%
115 4 1,7 50 20,8 134 558 52 21,7 240 100,0%
116 1 0,4 44 183 130 54,2 65 271 240 100,0%
113: ¢El personal fue amable y
100% paciente?
0% 225 954 217 27 1 ;Pudo entender Ia
80% informacion recibida por parte de
70% personal que lo atendi6?
60% ¢,El personal respeto los
. 55 = - puntos de vista del cliente?
=0% : : ' 54.2 116: ¢ El personal fue comprensivo
40% con su estado de salud?
30%
20% | | \ | N
10% 229 l[:j 20.8 &3
~ B B B N
113 114 115 116
mMalo = Regular mBueno = Excelente

Figura 10. Calidad de atencion de los indicadores de la dimension Empatia

En relacion con la tabla 10 y figura 10, se observa una buena calidad de atencién

con 53,3% en indicador 13, un 47,9% en el indicador 14, 55,8% para el indicador
15y 54,2% para el indicador 16.
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Tabla 14. Calidad de atencién de los indicadores de la dimensién Tangibilidad

I' Malo Regular Buena Excelente Total Total
tem
f % f % f % f % f %
117 1 04 26 10,8 187 779 26 10,8 240  100,0%
118 0 0,0 22 92 197 821 21 8,8 240  100,0%
119 1 0,4 18 75 201 838 20 8,3 240  100,0%
120 0 0,0 24 10,0 196 81,7 20 8,3 240  100,0%
117: ;Las instalaciones fisicas
100% 108 8.8 83 8.3 de la botica son visualmente
90% atractivas?
80% 118: ¢ La senalizacion del local
0% fue entendible?

’ 119:  ,ElI  establecimiento
60% cuenta con un ambiente limpio
50%  T7.9 82.1 83.8 81.7 y ordenado para los
40% pacientes?

_— 120: ;La botica, se encontrd

’ limpia, y cuenta con un
20% ambiente cémodo para la
10% atencion de los clientes?

#Oﬁ 92 19 0.0
0% 0. 0 3 0

117 118 119 120
mMalo mRegular mBueno = Excelente

Figura 11. Calidad de atencion de los indicadores de la dimensién Tangibilidad

De acuerdo con la tabla 11 y figura 11, se aprecia una buena calidad de atencién

con 77,9% en el indicador 17, un 82,1% en el indicador 18, el 83,8% en el indicador
19y 81,7% para el indicador 20.
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[11.3 Andlisis de los resultados segun indicadores de la Calidad de atencion.

_Malo (20-35)
a 7 s sl 0"_‘% ___Regular (36-50)
‘ 15%

¥ __Bueno (51-65)
61%

Figura 12. Nivel de calidad de atencion percibida

En la figura 12, se observa que el 61% de los encuestados percibieron una buena
calidad de atencion, el 23% evidencié una excelente calidad de atencion, el 15%
de usuarios expreso percibir una calidad de atencion regular a diferencia del 0,4%

quien indic6 percibir una mala calidad de atencién.
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[11.4 Analisis del test de independencia (chi cuadradro) de las variables nivel
de dispensacion y/o expendio vs calidad de atencién

Tabla 15. Procesamiento de casos

Resumen de procesamiento de casos

Casos
Vélido Perdido Total
N Porcentaje N Porcentaje N Porcentaje
Disp_Exp * 240 100,0% 0 0,0% 240 100,0%

Calidad_atencion

En la tabla 12 se evidencia la muestra en estudio sobre las variables nivel de
dispensacion y/o expendio y la calidad de atencion en los establecimientos
farmacéuticos de la Urbanizacion San Luis, San Borja, periodo julio-octubre 2021.

Tabla 16. Tabla de contingencia

Tabla cruzada Disp_Exp*Calidad_atencion

Recuento
Calidad_atencion Total
Regular Bueno Excelente
Disp_Exp Mediano 3 41 66 110
Bueno 1 18 7 26
Bajo 4 50 50 104
Total 8 109 123 240

La tabla 13, muestra que existe contingencia entre el nivel expendio bueno con la
buena calidad de atencion, al igual que un nivel de expendio mediano con una

calidad de atencion regular.
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Tabla 17. Prueba de chi cuadrado

Pruebas de chi-cuadrado
Valor df Significacion
asintoética (bilateral)

Chi-cuadrado de Pearson 1,067 2 0,586
Razon de verosimilitud 0,816 2 0,665
Asociacion lineal por lineal 0,347 1 0,556
N de casos vélidos 240

a. 2 casillas (33,3%) han esperado un recuento menor que 5. El recuento

minimo esperado es ,40.

Las hipotesis para este analisis estadistico son:

Hipotesis nula: El nivel de dispensacion y/o expendio y la calidad de atencién

percibida por los usuarios son independientes entre si.

Hipotesis alterna: El nivel de dispensaciéon y/o expendio y la calidad de atencion

percibida por los usuarios no son independientes entre si.

En la tabla 14 se puede evidenciar que segun la significancia asintética bilateral
(p>0.05) no hay relacion estadisticamente significativa entre ambas variables, por
lo que no se rechaza la hipotesis nula que sefiala que la calidad de atencién no

depende de la dispensacion y/o expendio o son independientes entre si.
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IV.1.

DISCUSION

Discusion de resultados

Los medicamentos ayudan en la mejora de esperanza y la calidad de vida
de la poblacion que requieren de terapia farmacoldgica frente a patologias
agudas y cronicas, el cual Lima es una ciudad que cuenta con mayor
consumo por multiples patologias, segun la Encuesta Nacional de
Satisfaccion de Usuarios del Aseguramiento Universal en Salud del Instituto
Nacional de Estadistica e Informatica en el 2021, esto se debié por el exceso
de la automedicacion y el uso irracional, desencadenando una alta
dispensacion y expendio de medicamentos, el 30,4% de los usuarios de
farmacias y boticas que compraron medicamentos sin receta médica,
manifestaron que lo hicieron porque tomaron previamente el medicamento,
el 24,3% refirieron que sus molestias no fueron tan serias como para acudir
a un médico y el 19,4% indicaron que existe demora en la atencién en el

establecimiento de salud (36).

De igual importancia, respecto a la dispensacion y expendio de
medicamentos se evidencid que cerca del 50% indicé que la calidad de
atenciéon fue mala el cual se deberia a la manera deficiente en las que se
realizan muchas de las buenas practicas de oficina farmacéutica, tales como

el almacenamiento y principalmente la dispensacion.

La dispensacion y expendio son variables importantes para considerar por lo
gue se obtuvo los datos con la participacién de dos compradores simulados,
con receta, visitando cada establecimiento de farmacia en dos momentos
diferentes. La variable de calidad de atencién fue dirigido a los usuarios de
cada establecimiento farmacéutico con la finalidad de evaluar la calidad de
atencion del servicio recibido por parte de los trabajadores de los
Establecimientos Farmacéuticos de la Urbanizacion de San Luis en el distrito

de San Borja.

De acuerdo con el expendio evaluado segun las Buenas Practicas de

Dispensacion, en su mayoria las dimensiones evaluadas presentan
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cumplimiento siendo esta de 51,3% en recepcién y validacion, 84% en
analisis e interpretacion, 58,8% en preparacion y seleccién de los productos
para su entrega; por otro lado se manifesté un mayor porcentaje de
incumplimiento en la dimensién registros de la prescripcién con 100% y 75%
en entrega de los productos e Informacion del dispensador.

Los resultados coinciden con el estudio de Miranda y Sandoval “2021",
guienes evaluaron la calidad de atencién y la dispensacion en pacientes que
acuden a diversas boticas en Lima, hallando que el 41,1% de los 168
encuestados manifieste que el personal farmacéutico revisé detalladamente
las prescripciones médicas, el 25% expresé que siempre se comprobd que
los medicamentos se encuentren en buenas condiciones y el 22,6%
manifestd que se le brindo informacién relacionada al medicamento. Asi
mismo se corrobora con la investigacion de Garate “2019”, quien obtuvo que
el 97,7% manifiesto que siempre verificaron su receta para proceder con la
compra del medicamento. De igual manera coincide con la investigacion de
Barahona “2017”, en la cual el 24,5% de los 110 pacientes encuestados
indicaron que el personal farmacéutico se aseguré de brindar informacion al
momento de adquirir sus medicamentos sobre como emplearlos

adecuadamente.

De esta manera se aprecia que mayormente el presente estudio como en las
diversas investigaciones realizadas sobre el expendio segun las Buenas
Practicas de Dispensacion coinciden en que mayormente los usuarios
encuestados perciben un buen cumplimiento en relacion con las
dimensiones de las Buenas Préacticas de Dispensacion, esto se deberia a
que el profesional farmacéutico encargado del expendio de los
medicamentos acude a charlas en la cual promueven las buenas préacticas
de almacenamiento, haciendo hincapié en la disminucién de la venta ilegal
de productos farmacéuticos como también en la dispensacién de los
medicamentos brindando confianza, seguridad y calidad a los pacientes, asi
mismo se encargd de proporcionar distintas alternativas de medicamentos,
ademas, se encargaron de impartir una correcta asesoria en relaciéon con

preguntas de los clientes, asegurandose que el servicio percibido sea de alta
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calidad como clara y entendible sobre su conservacion y administracion, por
otro lado se observo carencia de informacion sobre las reacciones adversas;
sin embargo la informaciéon brindada por parte del personal de salud fue
suficiente para contribuir en el bienestar de la salud de la poblacion (36) (37).

En relacion con la calidad de atencién los resultados indican que todas las
dimensiones presentaron una calidad de atencién buena, siendo estas las
de fiabilidad con 61,2%, capacidad de respuesta con 54.9%, seguridad con
54.6%, empatia con 52.8% y tangibilidad con 81.4%.

Estos datos son semejantes con el estudio de Quispe y Sucapuca “2021",
quienes determinaron la calidad de atencion en boticas y farmacias de la
ciudad de Juliaca, obteniendo que el 40,37% expres6 haber percibido una
buena calidad de atencién en boticas. De igual manera se corrobora con la
investigacion de Pantoja “2021”, quien evalud la calidad de atencién en
boticas del distrito de Los Olivos, de los 73 usuarios encuestados, 65,8%
percibié un buen asesoramiento durante el proceso de dispensacion por
parte del personal lo cual se interpretd en una buena calidad de atencion.
Asi mismo coincide con el estudio de Caruajulca y Vargas “2020”, quienes
determinaron la calidad de atencién en pacientes que acuden a una botica
del distrito de San Juan de Lurigancho, sus resultados evidenciaron un 48%
de satisfaccion de acuerdo con la capacidad de respuesta del profesional de
salud y el 59,7% percibié una calidad excelente de atencion. El mismo que
se corrobora con el estudio de Thi et al “2020”, en su estudio sobre la calidad
de atencion recibida por pacientes ambulatorios en una farmacia hospitalaria
en Vietnam, obtuvieron que el 42% de los encuestados percibié buena
informacién sobre sus medicinas, sin embargo, no se sintieron comodos con
el tiempo de espera, manifestando que la calidad de atencion estuvo a un

nivel medio.

De este modo se aprecia que mayormente el presente estudio como en las
diversas investigaciones realizadas sobre la calidad de atencién, coinciden
en que mayormente las dimensiones de fiabilidad, capacidad de respuesta,
seguridad, empatia y tangibilidad evidenciaron una calidad de atencién

buena, lo cual se puede deber a que gran parte de las oficinas farmacéuticas
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analizadas proporcionaron un buen comportamiento por parte de los
profesionales, siendo respetuosos en todo momento, ademas de brindar un
compromiso ético con los clientes, mostrandose interesados en resolver las
dudas, reclamos y quejas que plantearon, asi mismo facilitaron una correcta
informacién dado que fue explicada en términos comprensibles y en un lapso
de tiempo personalizado para cada cliente, como también los usuarios
manifestaron que los profesionales fueron amables mostrandose tolerantes,
amables y empaticos; de igual manera las instalaciones estuvieron limpias y
el usuario tuvo un ambiente agradable donde esperar el servicio, siendo las
implementaciones como letreros y sefalizaciones de gran ayuda para
orientar a los clientes que lo necesitaron; por lo que la atencion percibida por
los usuarios que acudieron a los centros de salud fue buena resaltando una

correcta actitud del profesional (38) (39).

En la tabla 14, respecto al analisis de independencia de chi cuadrado se
determind que no existe asociacion entre la variable dispensaciéon y/o
expendio frente a la calidad de atencién (p>0.05), el cual determina que las
variables en estudio son independientes entre si, por lo tanto, los resultados
de nivel aceptable de la calidad de atencibn no estan asociados a la
presencia del nivel de dispensacion y/o expendio segun las Buenas Practicas
de Dispensacion. Esto se deberia que existen otras variables que estan
interviniendo como los aspectos emocionales como la comunicacion,
empatia y trato amable. Esto coincide con el estudio de Ali et al “2019”,
guienes evidenciaron que a pesar que mas del 90 % se le brindd la
informacion como la posologia del medicamento, un tercio de los
encuestados manifestd6 que no les hablaron acerca de los efectos
secundarios, interacciones y formas de almacenar sus medicamentos sin
embargo, a pesar de ello las tres cuartas partes de los pacientes se
encontraron satisfechos con el servicio brindado, indicando que la

satisfaccion de los clientes en la farmacia de dicho hospital fue buena. (30)

De igual importancia el estudio de Thi, et al., “2020”, sobre la satisfaccion de
los pacientes respecto a la dispensacion de medicamentos en la farmacia de

un hospital en Vietnam, hallaron que el 42 % manifesté que los servicios en
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dicho local eran confiables, debido al trato amable y respetuoso por lo que

fue suficiente para mostrarse satisfechos. (31)

Otro estudio sobre la calidad de atencién y satisfaccion de los usuarios fue
realizado por Huaman y Valeriano “2021” el cual no se encontré relacién
entre las variables en estudio evidenciando que el 85.5% indic6 mayor
insatisfaccion, esto fue debido a la ausencia de implementacion de nueva
tecnologia (computadora) en la atencién al cliente, la falta de publicidad a

través de medios digitales, no contar con servicio de entrega a domicilio.

De igual importancia, otro de los aspectos que originé insatisfaccion en los
usuarios fue la falta de uniforme e identificacion del personal de farmacia
(fotocheck). Cabe resaltar que la mayoria de los clientes reciben buena
calidad de atencion sin discriminar la edad, género, raza, etc. No obstante,
se muestran insatisfechos por la falta de implementacion de nueva

tecnologia que impacte en la satisfaccion del usuario (37).

Finalmente, como se describe en los diferentes estudios mencionados, la
calidad de atencion respecto a la dispensacion y expendio por parte del
profesional de farmacia no es suficiente para generar mayor satisfaccion en
los usuarios, debido a que existen otros factores que son de gran importancia
en la toma de decisiones en la oficina farmacéutica, no es suficiente solo un
personal capacitado sobre atencién farmacéutica, también es necesario el
lado humano y ético por parte del profesional, la infraestructura, la
tecnologia, la publicidad y la intervencion del Quimico farmacéutico mediante

seguimiento farmacoterapéutico.
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IV.2. Conclusiones

e Respecto a la relaciéon entre dispensacion y/o expendio frente a la calidad
de atencién, se determind que no existe relacion estadisticamente

significativa al tener un p valor de chi cuadro de 0,586 (p>0.05)

e Latotalidad de los establecimientos farmacéuticos exhiben copia del titulo
del Quimico Farmacéutico (100%); asi mismo los usuarios acuden

mayormente a las boticas tipo retail (70%) y (57,9%) son mujeres.

e En relacion con el expendio segun las Buenas Practicas de Dispensacion
en la dimension Recepcién y Validacion de la prescripcion se presenta un
cumplimiento del 100% en los indicadores 2 y 4, e incumplimiento del
100% y 95% en los indicadores 1 y 3 respectivamente.

e En referencia con la dimension Analisis e interpretacion de la prescripcion
de las BPD se presenta cumplimiento del 100% en los indicadores 5, 6, 7
y 95% de cumplimiento en el indicador 9 e incumplimiento del 75% en el

indicador 8.

e De acuerdo con la dimension Preparacion y Seleccion de los Productos
para su entrega de las BPD se presenta un cumplimiento del 100% en el
indicador 10 y 95% de cumplimiento en el indicador 11 e incumplimiento

del 100% y 60% en los indicadores 12 y 13 respectivamente.

e En relacion con la dimension Registros de la prescripcion de las BPD se

presenta un incumplimiento del 100% en todos los indicadores.

e En referencia con la dimension Entrega de los Productos e Informacion
del dispensador las BPD se presenta un cumplimiento del 100% en el

indicador 17 e incumplimiento del 100% en los indicadores 18, 19 y 20.

e Enrelacion con la dimension Fiabilidad existe en su mayoria una calidad
de atencion buena en los indicadores 1 (62,9%), 2 (59,2%), 3 (60,8%), 4
(61,7%).
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De acuerdo con la dimension Capacidad de Respuesta existe en su
mayoria una calidad de atencién buena en los indicadores 5 (59,6%), 6
(56,3%), 7 (51,2%) y 8 (52,5%).

En referencia con la dimensién Seguridad existe en su mayoria una
calidad de atencion buena en los indicadores 9 (57,1%), 10 (52,5%), 11
(50,4%), 12 (58,3%).

En relaciéon con la dimensién Empatia existe en su mayoria una calidad
de atencidén buena en los indicadores 13 (53,3%), 14 (47,9%), 15 (55,8%),
16 (54,2%).

De acuerdo con la dimension Tangibilidad existe en su mayoria una
calidad de atencion buena en los indicadores 17 (77,9%), 18 (82,1%), 19
(83,8%), 20 81,7%).

34



IV.3.

Recomendaciones

Se sugiere que personal de salud que atiende en los establecimientos reciba
capacitaciones que le permitan actualizarse en temas de salud, que ayuden
a mejorar la dispensacion de los medicamentos para mejorar el servicio de

atencion logrando ser un establecimiento de prestigio.

Se sugiere brindar el servicio centrado en el paciente con la finalidad de
contribuir al uso adecuado de los medicamentos, asi como informar sobre

los efectos adversos y evitar que pueda perjudicar la salud de las personas.

Se sugiere llevar fichas de observacion de las etapas cumplidas del proceso
de dispensacion, las cuales permitirdn analizar las debilidades del

profesional farmacéutico y transformadas en fortalezas.

Se sugiere desarrollar un programa de capacitacion para los empleados para

fortalecer la calidad de atencién farmacéutica.

Se sugiere implementar un documento en la cual abarca el procedimiento de
dispensacion de medicamentos, el cual contendra objetivos, los procesos
claramente descritos como también mecanismos de seguimiento y mejora
que guardaran relacion con los indicadores, para evaluar la calidad de

atencion que los clientes perciben y procesos internos.
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ANEXOS

ANEXO A. Instrumentos de recoleccién de datos.

FORMATO DE EVALUACION DE BUENAS PRACTICAS DE DISPENSACION

1

Comprador simulado con prescripcion médica

. DATOS DEL ESTABLECIMIENTO

a) Direccién del establecimiento:

b) Nombre del Establecimiento:

¢) Horario de Atencion:

d) Se exhibe la copia del titulo del Quimico Farmacéutico: (Si) o (No)

DE LA RECEPCION Y VALIDACION DE LA PRESCRIPCION

1. Al recibir la prescripcion, el profesional verifica el nombre, la

L > : . . SI|NO

direccion y el numero de colegiatura del profesional que la extiende.

2. Verifica el nombre del establecimiento de salud. Si INO

3. Realiza la identificacion del paciente para la recepcién de la Si NO
prescripcion.

4. Después de la verificacion de datos el profesional llega a concretar si INO
la dispensacion.

ll. DEL ANALISIS E INTERPRETACION DE LA PRESCRIPCION ]

5. Realiza la lectura de la prescripcion e interpretacion de abreviaturas| Sl [NO

6. Comprueba el ajuste de las dosis en funcion al estado y situacion si INO
particular de cada paciente

7. Verifica la dosis correcta y la cantidad a entregar del medicamento | Si [NO

8. Informa sobre las interacciones medicamentosas y la duplicidad Si [NO
terapéutica.

9. Ofrece alternativas de medicamentos. Si NO

lll. DE LA PREPARACION Y SELECCION DE LOS PRODUCTOS PARA SU
ENTREGA

10. Corrobora datos del medicamento como: nombre, concentracion,

forma farmacéutica y presentacion segun a lo prescrito.

Si

NO
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11. Verifica si los productos a entregar se encuentran en buenas Si [NO
condiciones.

12. Para realizar la dispensacion utiliza guantes para evitar el contacto si INO
directo con los medicamentos

13. Los productos dispensados en fracciébn son acondicionados en| Si INO
envase especial.

IV. DE LOS REGISTROS

14. Registra productos usados en el tratamiento de diversas Si | NO
enfermedades

15. Realiza registros de productos dispensados segun norma legal. Si [ NO

16. Al dispensar un producto alternativo al de la receta, el Quimico si | NO
Farmacéutico anota al reverso de la receta

V. DE LA ENTREGA DE LOS PRODUCTOS E INFORMACION POR EL

DISPENSADOR

17. Entrega el medicamento brindando informacién clara y precisa. SI | NO

18. El Quimico farmacéutico hace hincapié sobre la administracion, )
dosis, reacciones adversas y condiciones de conservacion del SI | NO
medicamento.

19. Advierte sobre reacciones adversas a fin de evitar que el paciente si | NO
abandone el tratamiento.

20. El Quimico Farmacéutico se asegura de que haya quedado claro si | NO

las indicaciones sobre el medicamento dispensado.
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CUESTIONARIO DE CALIDAD DE ATENCION

FICHA DE DATOS
DATOS DEMOGRAFICOS
1. Tipo de establecimiento: Botica( ) Farmacia ( ) Retail ()

2. Sexo: Varon () Mujer ()

INSTRUCCIONES:

A continuacion, encontrard una serie de afirmaciones sobre la Calidad de atencion,
agradecemos las responda con sinceridad, para ello debe marcar con un aspa (X)

la columna enumerada, segun su criterio.

Si tu respuesta es Malo, marcar el numero “1”
Si tu respuesta es Regular, marcar el niumero “2”
Si tu respuesta es Bueno, marcar el numero “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 farmacéutica.

FIABILIDAD

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

2. ¢Le atendieron de acuerdo al turno en el que llego a la botica?

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

4. ¢La atencion que recibio, se realizo sin discriminacion y/o
diferenciacién, con respecto a otros clientes?

CAPACIDAD DE RESPUESTA

5. ¢La atencion recibida en la botica fue rapida y eficaz?

6. Si presento6 algun inconveniente en su atencion, ¢ el personal que
le atendid lo resolvio inmediatamente?
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7. En caso de ausencia de un producto, ¢ el personal que le
atencion le ofrecio otras alternativas de productos
oportunamente?

8. ¢ El personal permanece en su servicio, y no se ausenta por
mucho tiempo?

SEGURIDAD

9. El personal de la botica que le atendid, ¢ le inspird confianza?

10.El personal de la botica que le atendid, ¢tiene conocimientos
suficientes para responder a las preguntas de los clientes?

11.El personal de farmacia que le atendio, ¢ le brind6 el tiempo
suficiente para contestar sus dudas o preguntas?

12. ¢ Durante su atencién en la farmacia se respeto la
confidencialidad de los productos que Ud. adquirié?

EMPATIA

13.El personal de la botica que le atendio, ¢ le traté con amabilidad,
respeto y paciencia?

14. ¢ Usted comprendid, la explicacion que el personal de la botica,
le brindd sobre el tratamiento que recibira y los cuidados para su
salud?

15.El personal de la botica, ¢ es tolerante, y es capaz de respetar
distintos puntos de vista del cliente?

16.El personal de la botica, ¢es comprensivo con su enfermedad y
estado de salud?

TANGIBILIDAD

17.¢Las instalaciones fisicas de la botica son visualmente
atractivas?

18.¢ Los avisos, letreros, carteles, sefalizaciones de la botica,
fueron adecuados para orientar a los clientes o pacientes en su
atencion?

19. ¢ El establecimiento de salud (botica), cuenta con un ambiente
limpio y ordenado para los pacientes?

20.¢ La botica, se encontré limpia, y cuenta con un ambiente
cémodo para la atencién de los clientes?
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ANEXO B. Operacionalizacion de las variables
Variable Definicion Definicion , . : Escalade | N° de Valor

conceptual operacional Dimensiones Indicadores medicion | ltems
El proceso de Nivel o de
dispensacion | CUMPlimiento | Recepcisn y | = Recepcion de la prescripcion | picotémica | 1 2
de de las Buenas | validacion de la Validacion de la prescripcion Si/No 3; 4
medicamentos Practicas  de | prescripcion
abarca todas Dispensacion
las actividades | €" € lugar de |
que realiza el | "écoleccion Analisis e Analisis de la prescripcion Dicotomica | 2 O
Quimico realizadas por | interpretacion de |« |nterpretacion de la|  si/No 7.8, | « Bueno
Farmacéutico | YN profesional la prescripcion prescripcion 9
desde la Quimico

Dispensacion | recepcién  de Farmaceutico |

y expendio de | |5 prescripcion | durante el| Preparacion Y| s Ppreparacion de los | Dicotémica | 10: |« Regular

Medicamentos | . o |a | Proceso de | seleccion de| medicamentos SilNo 11:
entrega de | dispensacion medicamentos Seleccion de los 12;
medicamentos de medicamentos 13
al paciente medicamentos,
con o sin|9Y€ son = Bajo
receta. evaluados Registros Registro de los medicamentos | picotémica | 14

mediante la entregados Si/No 15;
aplicacion  de Registro de medicamentos 16

un formato de

alternativos
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recoleccion de
datos a traves Dicotébmica | 17;
de Ent&eg? de los |« Eptrega de medicamentos Si/No 18;
_ ) productos €| u i4 i :
cuestionarios. | informacion Informacion de medicamentos 12%
Variable L L Escala N° de Valor
Definicion Definicion , . . .
conceptual operacional Dimensiones Indicadores d_e_ ] Items
medicién
La calidad de
atencion, en el Fiabilidad Atencién correcta y sin errores Ordinal | 1;2; 3;
ambito de la . Atencion segun el horario 4
Es el nivel de .
salud depende ., establecido
de la atencion
. brindada a los
percepcion que usuarios en un
tiene el usuario . Capacidad de Atencion rapida Ordinal | 5;6; 7;
establecimiento respuesta D X 3
respecto al - pu Solucion inmediata a su problema = Malo, “1”
. farmacéutico, y e '
servicio e deben o dificultad
recibido de gnfocarse en
; . . = Regular, “2”
Calidad | formaoportuna | .. . |.g _ Confianza hacia el personal que _ 9; 10; g
de y eficaz en un . Seguridad lo atendié Ordinal | 1112
- o necesidades vy o _ 1
atencion | establecimiento . Conocimientos solidos del
L expectativas > = B wgn
farmaceutico, y . personal que lo atendio ueno,
.. del cliente
que lo califica
como bueno, ] Trato afable y respetuoso al| Ordinal |13;14; | Excelente, “4
regular o malo Empatia usuario 15: 16
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Comprension del usuario sobre la
medicacion que esta recibiendo

Fiabilidad

Impacto visual del servicio de
farmacia

Sefalizacion adecuada para
ubicar el servicio

Ordinal

17; 18;
19; 20
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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 “DISPENSACION Y EXPENDIO DE
MEDICAMENTOS Y CALIDAD DE ATENCION EN LOS ESTABLECIMIENTOS
FARMACEUTICOS, DE LA URBANIZACION SAN LUIS, SAN BORJA, PERIODO
JULIO-OCTUBRE 2021”.

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 informacién brindada por mi persona en el Cuestionario de Calidad
de Atencidn.

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

informacion.

A los dias del mes de del afo

Firma del participante

GUTIERREZ QUISPE, VERONICA
REYES PAREDES, JENIFER MARCELA
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ANEXO D. Fichas de validaciéon de los cuestionarios

UNIVERSIDAD MARIA AUXILIADORA
FACULTAD DE CIENCIAS DE SALUD

Escuela Profesional de Farmacia y Bioquimica

FICHA DE VALIDACION

NOMEBERE DEL INSTRUMENTO

DE EVALUACION

INSTRUMENTOS DE RECOLECCION DE DATOS

TESISTAS - GUTIERREZ QUISPE, VERONICA
- REYES PAREDES, JENIFER

TITULO DE INVESTIGACION:
BUENAS PRACTICAS DE DISPENSACION DE MEDICAMENTOS Y CALIDAD DE ATENCION EN
LOS ESTABLECIMIENTOS FARMACEUTICOS, DE LA URBANIZACION SAN LUIS, SAN BORJA,
PERIODO JULIO-OCTUBRE 2021

l. ASPECTOS DE VALIDACION
Después de revisado el instrumento, es valiosa su opinion acerca de lo siguiente:
PREGUNTAS PARA EL EVALUADOR Menos |50 60 70 80 90 100
de 50
1. ¢En qué porcentaje estima usted que conesta [ () O O O OO0 &
prueba se lograra el objetivo propuesto?
2. ;En qué porcentaje considera que los items O 10 O O OO0

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?

. ¢En qué porcentaje valora usted que con esta

prueba se obtendran datos similares en otras
muestras?

()
()
()

0

()
()
()

()

0O O
0O O
X O

0O O

()
()
()

()

()
()
()

()

X)
X)
()

X)

. SUGERENCIAS

1. ¢Qué items considera usted que deberian agregarse?

N

¢Qué items considera usted que podrian eliminarse?

w

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

Fecha: 30 de setiembre de 2021

Validado por: Mgtr. PABLO ANTONIO LA SERNA LA ROSA

w/, 2

l)" X w"i

Firma:
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LUGTVERSSIDAD MAARTA AUKILLADDRE
FACLLTAL DE CREMCIAS DE SALLD
Escwila Prefeonal de Famecia y Blogesic

FICHA DE VALDACESN
Nesrlbve Sl Eolromenls &
wakiaein INSTRUBAESTOS DE REOOLECCHOM DF BATOS
Teskizs GUTIERREE QUISFE, VERDMNICA
- REYES PAREDES, JEMIFER

Titids dé [ndiligeiedee BUEMAS PRACTICAS DE DEPENCACON DE MEDTCARENTOS ¥ CRLIDAD [E
ATENCICM EN LOS ESTASLECIMIENTOS FRRMALELTICOS, DE L& URHANZACION AN LIS, SAN
BORLA, FERIODO JULID-OCTUBRE 2001

| ASPECTOS DE VALIDACION
Dutspuis di rivdtiado gl insanamants, 5 vl DE B ofiedn ACTca O b Sigu s

PREGUNTAS PARS EL EVALUADOR !ﬁf;ﬁ & B0 7o sa gg MO

{. {En Qué porcentaje esama usied gue con esta e Tey oy o 1y o4 i
prisha se lograr e chyetivo propussio’ ! ;

L. [EM qud porceniaje conmdera que los Remes O RL
pxian rederidas a ks concepios del tema? vy e k) |

3. ;Cuwé porcentaje de los itlems planteados son THITRINININ L
suhicientes para iograr ios obistmos : J

4, pen qui poroemiage, bos (ems o8 I proeba son
e facl compresion?

S, fEn guwé poroomiape los (lems Sguen una
SEOSEN0E Higica !

6. ;En qoé poroentags valom usled que con esta
pacha s& oblendrdm dalos semlarss s pbras | & 1 (40 CF (0 [0 (X b
misesiras

O [Lr Yy eyt m vl

Y [Oy (1 pg vl

Il. SUGERENCIAS
. jCuwé fems consider wsied que deberian agregarss?

2. 3 Cué flems considera usied que podrian eliminarse?

1. ;e Bens considera wsied gue deberfan reformularss o preciarse megor?

Feoha: 01 de sebombre del 20121
Valdado por

Frma @ﬁeﬁ_:ﬁ_ 2
VL b e
-




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

FICHA DE VALIDACION

NOMERE DEL INETRUMENTO
O EVALUACION

MNSTRUMENTOS DE RECOLECCION DE DATOS

TESISTAS

GUTIERREZ QUISPE, VEROMICA
REYES PAREDES, JENFER

TITULD DE INVESTIGACION:

EUENAE PRACTICAS DE DISFENEADICH DE MEDICAMENTOE ¥ CALIDAD DE ATEMCHIN EN
LOE ESTAELECIMIEMTCS FARMATEUTICOE, DE LA URBAMIZACION EAN LLES, AN BORIA

PERIDDD JULSD-OCTLBRE 20

L ABPECTOSE DE WALIDMC DM

Después de revisado of instrumenio, &% valoss $u opiridn acerca de lo sigusente:
PREGUNTAS PARA EL EVALUADOR Bencs | B0 BOD 7D B0 90 4o

die 50

I.ﬁqwmﬂmﬂmusﬂdqumum | b o4) &8 (1 &y ()
prueha se iogrard sl ohiefo podussiod

. (En qué porcentae consider que los flems (y [EF 4) &3 ) &) [}
extin rdenidos a ks conceplos del fema’

J. jUudt pomcentae oe los dems planieados son | | ) o4 dE o
sulioenies para lograr ios objetwos?

4. jEn qus porcentale, ks Bems de [a prueba son | ] oA 4y W ()
s fdcil compeesion?

§. {En gué porcentap los items siguen wa| || () 11 &3 (4 Xy (]
SEOUBNCE Bgie Y

§. JEn qué porosnitage valora usied que con esta

prueba se obfemdran dalos simdares en olns [ ] (F 11 40 [h §X) [}
milesiras

Il. SUGERENCIAS

Firma:

1. pCuwé fems considera usted que deberian agregarse?

2 O flems considera usied que podrian skminarss?

Fecha: 28 de selismbre de 2021
Validado por: Mg Vicior Humberio Chero Pacheco

3 ;O bems considera usbed gue debertan reformularse o precisarse mejor?
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ANEXO E. Acta de conformidad del proyecto

ACTA DE CONFORMIDAD DEL PROYECTO DEL ASESOR

Lima, 29 de abril del 2022

Dr. Jhonnel Williams Samaniego Joaquin
Director de la EP de Farmacia y Bioquimica
Universidad Maria Auxiliadora

Presente. -

De mi mayor consideracion:

Es grato saludarlo e informarle que luego de revisar el proyecto de tesis titulado “ DISPENSACION
Y EXPENDIO DE MEDICAMENTOS Y CALIDAD DE ATENCION EN LOS ESTABLECIMIENTOS
FARMACEUTICOS, DE LA URBANIZACION SAN LUIS, SAN BORJA, PERIODO JULIO-OCTUBRE
2021”, presentado por los bachilleres GUTIERREZ QUISPE, VERONICA; REYES PAREDES, JENIFER
MARCELA identificado con cédigos de estudiante 201347 y 201581 respectivamente

Manifiesto mi conformidad ya que cumple con todos los requisitos académicos solicitados por
la Universidad Maria Auxiliadora, el mismo que cumple con la originalidad establecida en el
articulo 12.3 del Reglamento del Registro Nacional de Trabajo de Investigacion para optar
Grados Académicos y Titulos Profesionales - RENATI.

Asimismo, el proyecto del trabajo de investigacion sera desarrollado y ejecutado en el plazo
maximo de 1 afo, para la obtencion del Titulo Profesional de Quimico Farmacéutico.

Del mismo modo, manifiesto a Ud. mi aceptacion de participar como ASESOR(A) de la referida
Tesis.

* Se adjunta rdbrica de evaluacion de proyecto de trabajo de investigacion y declaracion de
similitud Turnitin (con los filtros de excluir citas, excluir bibliografia y excluir fuentes que
tengan menos de 1%).

Atentamente,
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ANEXO F. Carta de aprobacion de la Institucion

UNIVERSIDAD MARIA AUXILIADORA

o del Fortalecimiento de la Soberania Nacional”
San Juan de Lurigancho, 15 de noviembre del 2022

Carta N°074-2022 UDI-EFYB-UMA-S.J.L.

Dr.QF.:

DIRECTOR TECNICO

Establecimiento Farmacéutico de la Urbanizacién San Luis
San Borja — Lima Metropolitana

Bresente -

De mi especial consideracion:

Es grato dirigirme a usted para saludarlo cordialmente y a la vez presentarles a la. Srs.
GUTIERREZ QUISPE VERONICA con cédigo de estudiante N* 201347 y REYES PAREDES
JENIFER MARCELA con codigo de estudiante N* 201581; alumnos de la Escuela Profesional
de Farmacia y Bioquimica de la Facultad de Ciencias de la Salud de la Universidad Maria
Auxiliadora.

Los mencionados alumnos se encuentran desarrollando su trabajo de tesis intitulado
“DISPENSACION Y EXPENDIO DE MEDICAMENTOS Y CALIDAD DE ATENCION EN LOS
ESTABLECIMIENTOS FARMACEUTICOS DE LA URBANIZACION SAN LUIS SAN BORJA
PERIODO JULIO-OCTUBRE 2021" con el propésito de optar al titulo profesional de Quimico
Farmacéutico.

Motivo por el cual, solicitamos a usted para les brinde la autorizacion y facilidades necesarias
para poder ejecutar su proyecto de investigacion en las instalaciones del establecimiento
farmacéutico que Ud. lidera.

Cabe resaltar que el mencionado proyecto de investigacion no involucrara perjuicio en el
personal y usuarios de su Estableamiento Farmacéutico debido a que se cumpliran con las
normas y principios de ética y reserva de la informacidn obtenida bajo un esquema de
discrecion.

Agradeciéndole de antemano su atencion, reciba un cordial saludo.

Atentamente,

MSc. Gerson Cérdova Serrano
Investigacion Formativa de la E.P de Farmacia y Bioquimica
Unidad de Investigacion de la Facultad de Ciendias de la Salud
Universidad Maria Auxiliadora

Av. Canto Bello 431, San Juan de Lurigancho
Telf: 389 1212
www.umaperu.edu.pe
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ANEXO G. Evidencias fotograficas del trabajo de campo

D000
Samsung Quad Came

@]e]e]e)

Samsung Quad Camera ¢
““Marcelita™”
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