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RESUMEN

El objetivo del presente estudio es evaluar la eficacia del sistema Farmacia Vecina en
las sedes afiliadas de los establecimientos de Boticas Pert, Lima 2022. El método es deductivo,
el enfoque es cuantitativo y el tipo de investigacion fue basica - sustantiva y el disefio no
experimental y el corte transversal y el nivel descriptivo. Realizado con una poblacién de 92
trabajadores de las sedes afiliadas a Farmacia Vecina de los establecimientos de boticas Peru,
Lima. Como técnica se empled la encuesta y como instrumento el cuestionario. Los resultados
evidencian que en la dimensién de programas de salud se obtuvo un (72,8%) de
incumplimiento, segun su planificacion se encontr6é un incumplimiento del (71,75%), segun la
dimension informacién se evidencié un déficit de (65,2%), segun la logistica se obtuvo un
(69,6%) de incumplimiento, segun la dispensacion obtuvo un (70,7%) de incumplimiento,
segun la satisfaccion se reflejo un (70,7%) con casi hunca en recetas atendidas y rapidez. En
conclusion, podemos afirmar que la eficacia del sistema de Farmacia Vecina en las sedes
afiliadas de Boticas Peru tiene una mayor frecuencia de incumplimiento en las dimensiones
evaluadas, por lo que se sugiere implementar estrategias con esquemas formativos sobre los
resultados y riesgos de las permutaciones de los medicamentos, asi como una mejor version

del sistema informético empleado en todo el proceso con el fin de mejorar su eficacia.

Palabras clave: Sistema de salud, logistica, dispensacion, planificacion.



ABSTRACT

The objective of this study is to evaluate the effectiveness of the Farmacia Vecina
system in the affiliated offices of the establishments of Boticas Perd, Lima 2022. The type of
research was basic - substantive, the method is deductive, the approach is quantitative and the
design is non-experimental. . Carried out with a sample of 92 workers from the offices affiliated
with Farmacia Vecina of the pharmacies establishments Peru, Lima. The survey was used as a
technique and the questionnaire as an instrument. The results show that in the dimension of
health programs a (72.8%) non-compliance was obtained, according to its planning a non-
compliance of (71.75%) was found, according to the information dimension a deficit of (65.2
%), according to logistics, a (69.6%) non-compliance was obtained, according to the
dispensing, a (70.7%) non-compliance was obtained, according to satisfaction, a (70.7%) was
reflected with almost never in prescriptions attended and speed. In conclusion, we can affirm
that the efficiencies of the Neighbor Pharmacy system in the affiliated offices of Boticas Peru
have a higher frequency of non-compliance in the dimensions evaluated, for which it is
suggested to implement strategies with training schemes on the results and risks of the
permutations of medicines, as well as a better version of the computer system used throughout

the process in order to improve its effectiveness.

Keywords: Health system, logistics, dispensing, planning.



INTRODUCCION

La presente investigacion esta formada por 5 capitulos que se describen a continuacion:

Esta investigacion consta de cinco capitulos, el capitulo I, comprende el problema, la
descripcion del planteamiento del problema, la formulacion del problema general: ;Como se
evalua la eficacia del sistema Farmacia Vecina en las sedes afiliadas de los establecimientos de
Boticas Pert, Lima 2022?, los objetivos, justificacion y limitaciones del trabajo de
investigacion.

El capitulo Il, comprende el marco tedrico donde se tratan los antecedentes, bases
teoricas de la variable y sus dimensiones del Sistema Farmacia Vecina, el marco normativo,
beneficios para el asegurado y EsSalud, pasos para el acceso al programa.

En el capitulo 111, se aborda la metodologia de la investigacion, en donde se establece
el método, enfoque, tipo, y disefio de la investigacion, asi como la poblacion del estudio,
variable y operacionalizacion, la técnica e instrumento, procesamiento, andlisis de datos y
aspectos éticos.

El capitulo IV, se realiza la presentacion y discusion de resultados obtenidos.

Finalmente, en el capitulo V, se consignan las conclusiones y recomendaciones.



CAPITULO I: EL PROBLEMA

.1 Planteamiento del problema

La Organizacién Mundial de la Salud (OMS) menciona que es obligatorio fortificar e
invertir en las ocupaciones basicos de salud (el acceso y la adquisicion de medicinas), asi como
optimizar las caracteristicas de las cadenas de suministro y logistica, asimismo es esencial
avalar el acceso de los pacientes a los servicios (1)

La necesidad en reducir las consultas médicas en los centros de salud presenciales, han
optado que los géneros de farmacia de los hospitales se deben adecuar teniendo opciones que
obvien registros de las personas a la clinica. El método de recepcion de las medicinas a casa,
se plantea como pendiente modelo suplementario a la solicitud boticaria presencialmente (2).

La colaboracién de los representantes privados y publicos podran ofrecer una
oportunidad para perfeccionar la entrega de los medicamentos esenciales y progresar hacia la
cobertura mundial en salud en las naciones de escaso poder adquisitivo. EI modelo de
financiacion principal para la cadena mundial de suministro de salud consta de recursos
integrados en la programacion de subvenciones de ciclos plurianuales para adquirir y distribuir
productos de salud y desarrollar la capacidad técnica de la cadena de suministro (3).

El sistema de farmacia publica en la entrega medicamentos en otros paises asumié un

desempefio medio de los servicios y un superior desempefio en las acciones de logistica. Los



encargos boticarios demandan valoracion constante para mediaciones racionales que
acrecienten el compas de actividades asistenciales realizadas (4).

En nuestro pais un programa referente es Farmacia Vecina es una alianza publico-
privada que ha desarrollado EsSalud y que solo se realiza en Lima y Callao, con un potencial
de alcance en pacientes cronicos, aquello no se desarrolla en provincias de Lima y otros
departamentos del Per( perjudicando a la gran poblacion de pacientes cronicos.

Aquello se refleja en no perder tiempo en el viaje a buscar la medicina; pero hay
problema de abastecimiento, no hay una entidad que tenga un rol planificador al respecto, mas
aun si la demanda es predecible, como en el caso de pacientes en condiciones cronicas (5).

El sistema de Farmacia Vecina debe mejorar el proceso de entrega de recetas, falta
implementar el uso de coordenadas para las direcciones de los domicilios, asimismo se necesita
la eliminacién de recetas no entregadas por error de digitacion (6).

Asimismo, es necesario implementar el codigo de barras en las recetas, lo que
condescenderd una mejor exploracion y mecanizar su gestion en la entrega de los
medicamentos (7).

El funcionamiento del programa, consiste que EsSalud consiga los medicamentos v,
luego, tramite su desembolso por medio de Salog, un operador logistico privado, permitiendo
experiencia y agilidad privada, pero no todo es perfeccién en la gestion de los medicamentos
(8)

Asimismo, en el sistema de Farmacia Vecina se encuentra la incapacidad del sector
publico para ofrecer los servicios de salud de manera segura y pertinente obligando a los
asegurados a adquirir medicamentos en el sector privado, enfrentandose a un rango de importes
muy vasto (9).

Ante la problematica descrita, se considera relevante realizar la investigacion que

presenta en valorar la actividad del sistema Farmacia Vecina sobre las sedes afiliadas de los



establecimientos de Boticas Peru, Lima 2022 y procura ayudar con investigacion renovada para
la toma de fallos con la finalidad de que se entregue una adecuada accion del proceso logistico

para conseguir la completa satisfaccion de los pacientes cronicos.
1.2 Formulacion del Problema

1.2.1. Problema General
¢Como se evalla la eficacia del sistema Farmacia Vecina en las sedes afiliadas de los

establecimientos de Boticas Pert, Lima 2022?

1.2.1. Problemas Especificos

¢Como se evalla la eficacia del sistema Farmacia Vecina en su programa de salud en
las sedes afiliadas de los establecimientos?

¢Como se evalua la eficacia del sistema Farmacia Vecina en su planificacion en las
sedes afiliadas de los establecimientos?

¢Coémo se evalua la eficacia del sistema Farmacia Vecina en su informacion en las sedes
afiliadas de los establecimientos?

¢Como se evalla la eficacia del sistema Farmacia Vecina en su logistica en las sedes
afiliadas de los establecimientos?

¢Como se evalua la eficacia del sistema Farmacia Vecina en su dispensacion en las
sedes afiliadas de los establecimientos?

¢ Coémo se evalua la eficacia del sistema Farmacia Vecina en su satisfaccion en las sedes

afiliadas de los establecimientos?
1.3. Objetivos de la Investigacion

1.3.1. Objetivo General.
Evaluar la eficacia del sistema Farmacia Vecina en las sedes afiliadas de los

establecimientos.



1.3.2. Objetivos Especificos.

Determinar la eficacia del sistema Farmacia Vecina en el programa de salud en las sedes
afiliadas de los establecimientos.

Determinar la eficacia del sistema Farmacia Vecina en la planificacion en las sedes
afiliadas de los establecimientos.

Determinar la eficacia del sistema Farmacia Vecina en la informacion en las sedes
afiliadas de los establecimientos.

Determinar la eficacia del sistema Farmacia Vecina en la logistica en las sedes afiliadas
de los establecimientos.

Determinar la eficacia del sistema Farmacia Vecina en la dispensacion en las sedes
afiliadas de los establecimientos.

Determinar la eficacia del sistema Farmacia Vecina en la satisfaccion en las sedes

afiliadas de los establecimientos.
1.4. Justificacion de la Investigacion:

1.4.1. Tebrica:

Debido a la intencién de contribuir con discernimiento, profundizacion y actualizacion
actual sobre el Sistema Farmacia Vecina, dar a conocer cdmo marcha el mencionado sistema
en las sedes afiliadas de los establecimientos de Boticas Per( a través de las caracteristicas.
Ademas, se aprobo lo que varias contribuciones han sobresalido con relacion a la eficacia del
Sistema Farmacia Vecina.

1.4.2. Metodologica:

El trabajo de investigacion se ha ejecutado mediante un sumario metodolégico
metodico y normalizado, bajo un enfoque cuantitativo, para ello se manejé herramienta de
recopilacion de datos y ordenamientos de operacionalizacion de la variable de la Evaluacion

de la eficacia del sistema Farmacia Vecina para los establecimientos de Boticas Per(, con lo



que esta contribuyendo para la elaboracion de otros saberes relacionados a la temaética.

1.4.3. Préctica:

La investigacion es de beneficio a los que estan implicados en el Sistema Farmacia
Vecina, les reconocera dar como informe las consecuencias y examinarlos, estableciendo las
deficiencias que estén cometiendo y no desempefiando con la eficacia sistema farmacia vecina,
para superar las falencias lo que redundara en la disposicion de cuidado a los clientes cronicos.
El presente estudio es importante para evaluar los indicadores que miden la marcha del Sistema
de Farmacia Vecina (SFV) de los establecimientos de Boticas Pert de Lima, el cual nos accede
a optimizar y perfeccionar la disponibilidad de medicinas a los pacientes crénicos de
ESSALUD mejorando la eficacia de existencia de la persona hospitalizada; también, realizar
mejoras en los programas de salud, planificacién, informacion, logistica, dispensacion y

satisfaccion al sistema de farmacia Vecina en locales en las Boticas Per(.

1.5. Limitaciones de la investigacion.

Debido a que el acopio de los datos se efectud encuestando al personal que labora en
las sedes afiliadas de los establecimientos de Boticas Perd, principalmente se identificaron
personal con horario y sede rotativa, el cual nos hace evidenciar que no realizan un servicio

especializado el SFV, asi como el tiempo y gastos econdmicos empleados en esta investigacion.



CAPITULO II: MARCO TEORICO

2.1.Antecedentes de la investigacion

Merino, (10) en la investigacion ejecutada el objetivo fue “Comprobar la valoracion y
desempefio de BPA en la farmacia del Hospital III Cayetano, Piura 2019”. Efectio una tesis de
prototipo de descripcion, observacional, el disefio de la investigacion sera transversal y
prospectivo. El presente estudio fue comprobar la valoracidn y desempefio de las caracteristicas
en las siete estructuras de las buenas experiencias de acopio. La muestra es la farmacia del
centro, cuya herramienta utilizada fue un escrito de examen para compafiias acabado por la
DIGEMID. Los efectos acerca de las proporciones emanadas demuestran el nivel de
observancia en las dimensiones: uno areas reguladas, marcadas con un 57.12%, dos
construcciones con un 40%, tres organizaciones internas un 66.66%, cuatro capitales humanos
con un 81.25%, y otros.

Flores y Taipe, (11) en el trabajo planeé el siguiente objetivo “Establecer el valor de
respuesta de las personas en la Farmacia del Hospital (Pichanaki) correspondiente al producto

proporcionado en el trascurso del octavo al décimo mes del afio 2017 la metodologia fue



descriptiva se realizd6 mediante un instrumento, cuyas preguntas fue adecuado y confirmado
del cuestionario Servqual. Se establecid que la totalidad de los beneficiarios fueron damas con
un 75% vy la generalidad 90% poseian los menos de 55 afios. Los 4 items valoradas fueron
idoneas, con el 57% de los usuarios para la apariencia fue 99% para el horario. Los ascendentes
horizontes de reprobacion resultaron los items: tiempo de espera 37%, fachada 44%, stock de
bienes atendidos 46% Yy servicio de cuidado boticaria 30%. Se llega a la conclusién el horizonte
de respuesta se encuentra significativamente coherente con la indicacion de atencion calidad,
manifestandose por el analisis ANOVA.

Garate, (12) realizo la investigacion que tuvo el objetivo “Valorar la mision boticaria
respecto al grado de complacencia del paciente que requiere ser atendido en el la Farmacia de
Mogrovejo (INCN) (2014 — 2015)”. Realizo un estudio de cantidad, prospectivo, colateral y
representativo. La conclusién fue que el 56% fueron en demora en la adquisicion de medicinas,
el 94% fue satisfactorio con los horarios y el 86% se satisfizo la labor de las personas. La
conclusion fue que gestién en la Farmacia del INCN es buena.

Caruajulca y Vargas, (13) realizo la investigacién el cual se desprende el objetivo
“Establecer la correlacion entre la disposicion de solicitud boticaria y la complacencia del
comprador en las boticas, SJL, 2020, elaboraron el esbozo no experimental con enfoque
cuantitativo, se determind que se encuentra una relacion entre las variables; también, los
consumidores que ingresan a la botica muestran una aptitud y de solicitud buenay la conclusion
declara que coexiste una correspondencia demostrativa entre las variables, asimismo, los
usuarios que asisten a la botica, manifiestan una aptitud de atencion muy buena y estan
satisfechos como clientes.

Vente, Ricardo, (14) en la investigacion plasmo el objetivo “Realizar un método de
transmision a casa con ruta de comunicacion, de mercados para un vinculo de droguerias” en

conclusion el método efectla con los exigencias anticipadamente desarrollados para efectuar



con la prestacion de desembolso a casa, asimismo, no utilizando internet para resolver los
antecedentes, puede ser acabado en transferencias sin camino a este asistencia sin afectar su
ejercicio, el método es preferente a Google de Mapas o diferente aplicacion que requiera la red
para marchar aun cuando sus consecuencias solo alcanzan a ser parejas a los derivados con las
respectivas aplicaciones.

Altamirano y Huasacca, (15) en la investigacion manifiesta en ¢l objetivo “Establecer
que la realizacion en el delivery del ciclo Deming comprimira la época en la recepcion en una
drogueria - Molina”, el trabajo es disefio de cuasi experimental, se establecié que la ejecucion
del delivery en el ciclo respectivo comprimid el turno de admision en un 42% adonde el
elemento concluyente para conseguir fue la normalizacion de los instrucciones y el aprendizaje
ofrecida al personal conservando para lograr la meta.

Afiel, et al, (16) hicieron la investigacion y se menciond que “Perfeccionar la direccion
a la informacion en el perimetro de la comunidad: recepcién domiciliaria, agencias de
farmacia” mencionan que los sucesos de conocimientos con tecnologia transformo el modo de
facilitar la ayuda en los productos de salud, impregnando casi todos los talentes del cuidado
sanitario, la complicacion del método acrecienta, es dificultoso ocuparse de manera extra sin
la ayuda de las nuevas técnicas. El establecimiento presume un adelanto, en el uso conveniente
de cualesquiera ciencias aplicadas en el cuidado las personas, por el progreso de aplicaciones
determinadas que optimizan la certidumbre. Sin embargo, elementos como un esbozo erréneo,
ejecucidn y sostenimiento defectuosos, aprendizaje inconveniente, contiguo a la abundancia de
familiaridad y subordinacion.

Gastelurrutia, (17) plasmo la investigacion cuyo objetivo “Optimizar la recepcion
higiénica de los medicamentos a los pobladores”, se declard al respecto sobre la drogueria es
muy asequible y colindante, no obstante, esta desperdiciada como organizacion. Los

colaboradores declararon su utilidad en adelantar respecto a una constitucion eficaz de las



boticas publicos y las unidades de AP, respecto a los problemas inseparables al manifestar que
la farmacia es una empresa privada y los otros de una entidad publica, asimismo, cualquier
aproximacion corresponderia emprender por un mayor conocimiento reciproco a través del
progreso de la comunicacion.

Garcia, (18) realizo en su tesis cuyo objetivo “Formular una e-receta en diversa version
que se establezcan los medios privados para impedir que se perjudique las personas, asegurando
la facilidad”, realizo un estudio observacional prospectivo la conclusion fue la mejora en el
acceso a los métodos de procedimiento (receta) electronico.

Garcia y Carballeira, (19) en el trabajo de investigacion cuyo objetivo “Seleccionar las
insuficiencias del presente método de receta digital, que admiten una perturbaciéon a las
personas y que envuelven claramente por el lapso que no se concreta”. Realizo un estudio
durante dos afios que fue cualitativo (2017-2018) en los que estuvieron en atencién mas de
cincuenta mil pacientes con receta-e en una botica de Santander. Se reviso los episodios y la
representacion que tiene el paciente para resolver y lo que se encuentra en proceso, se
imaginaron una sucesion de optimizaciones sobre la receta-e, cuyo inicio permita sortear estas

dificultades.

2.2.Bases Teoricas

Sistema Farmacia Vecina

No se tiene mucha informacién del programa, por lo cual, se ha recurrido a diversas
fuentes primarias como: diarios, revistas; asimismo, de las fuentes institucionales del gobierno.
El programa de Farmacia Vecina fue implementado dentro del cuadro del suceso sanitario por
el COVID19, puesto que, luego de declarado el estado de Emergencia, los pacientes que
padecen de enfermedades cronicas se quedaron sin acceso a sus medicamentos.

De acuerdo a EsSalud el sistema de farmacia vecina es un programa de “entrega de

medicinas a pacientes con padecimiento cronico (hipertension, diabetes, osteoartrosis entre



otras) en farmacias situadas junto de la morada del paciente. ElI impacto generado es de
comodidad, accesibilidad, tiempo (Traslados y colas) y tratamiento continuo” (22).

Segun EsSalud los pacientes cronicos estan inmersos en el programa de Farmacia
Vecina y ante la interrupcion de prestacion de consulta externamente a todo el pais,
otorgandose el régimen de amparo para impedir la infeccidn de coronavirus entre las personas
que estén inscritos en el Seguro Social de Salud (EsSalud), realiz6 de manera Unica, en la
moldura de la declaracién del suceso, un primer servicio de consulta hospitalaria virtual a través
de la Telemedicina (22).

Por otra parte, el programa Farmacia Vecina “permite que las farmacias y/o boticas
asociadas se transformen en establecimientos referentes en salud, contribuyendo para que los
ciudadanos tengan mas y mejor calidad de atencion y sin costo alguno” (23).

Beneficios para el asegurado y EsSalud

Segun EsSalud el asegurado tiene grandes beneficios, mediante el Programa Farmacia
Vecina donde se formaliza la entrega de las medicinas a los pacientes (Lima y Callao) en las
boticas personales colindantes a su hogar (actualmente cerca de 700 farmacias afiliadas), se
comienza atendiendo a mas de cien mil asegurados y se han dispensado entre abril de 2020 y
noviembre de 2021; 729,984 recetas.

Con el plan agregado Delivery se ejecuta las entregas de remedios al domicilio de los
asegurados del PADOMI; se ofrece cobertura a mas de 61,000 asegurados con una media de
64,345 desembolsos periddicos (mes) para la dispensacion de medicinas, ayudando con
proporcionar la entrega de las medicinas a los pacientes asegurados. El impacto se resume en:
facilidad, bienestar, turno (traslados y colas) y continuacion de tratamiento que beneficia a los
asegurados (23).

EsSalud tiene la continuacion del servicio de logistica de almacenar, distribuir y

entregar los medicamentos a compromiso de la empresa logistica con la inscripcidn de patrones



agregados que implican mayor eficacia en las técnicas, entre ellas el suministro de materiales
directos que crea adelantos en el asistencia de dispensacion de medicinas a los asegurados en
Limay Callao, certificar el equipamiento y construccion forzosos para el conveniente flujo de
los materiales directos, con la remodelacién oportuna del equipamiento en cuestion de mermas
por desperfectos y por el vencimiento de su vida Util, estimular la cultura y aplicabilidad de las
buenas practicas de acopio a nivel institucional y la disminucion de las mermas econémicas de
materiales directos siniestrados debido a que la entidad: asume los peligros de merma, hurto,

material fragmentario, desgracia, de dichos materiales (23).

Marco normativo de Farmacia Vecina

EsSalud ha realizado normativas en diversos programas, en el programa Farmacia
Vecina efectio la Resolucion de Gerencia General N°795-GG-ESSALUD-2021, donde se
dictamino la norma para la entrega de productos farmacéuticos a pacientes asegurados con
enfermedad crénica, también comprende dispositivos médicos aquello dirigido a pacientes de
alto riesgo pueden programar su cita médica de tele consulta a través del Call Center, EsSalud
en Linea o los medios institucionales que se implementen, la farmacia de la institucién, se
encuentra al servicio de entrega al domicilio del asegurado (Farmacia Delivery) y el uso de

oficinas farmacéuticas externas (Farmacia Vecina) (24).

Pasos para el acceso al programa de Farmacia Vecina

EsSalud realizo diversas acciones para que el asegurado (paciente cronico) tenga que
realizar una serie de pasos desde las llamadas a la central de EsSalud y afiliarse, luego va a un
establecimiento de salud, regulariza su consulta y acopia su receta, las proximas recetas podra

recogerla en la farmacia que elija (22).
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Figura 1. Pasos de Farmacia Vecina. Tomado de F. Molinelli Aristondo. Innovaciones
para garantizar acceso y cobertura: estrategias desde el sector publico: Hacia un sistema de

salud mas eficiente. Lima: EsSalud, 2021.

Dimensiones de la variable: Sistema Farmacia Vecina

El proceso del Sistema de Farmacia Vecina incluye todas las actividades realizadas
desde el programa de salud hasta la satisfaccion.

Dimensién 1: Programas de Salud

Segun Naranjo (26) “consiste universalmente en una sucesion de acciones relacionados,
constituidas y completadas consignadas a alcanzar unos objetivos determinados y concretos
anticipadamente para optimizar la etapa de salud de una poblaciéon”

Cada conjunto de acciones de salud, debe tener diversos aspectos en las necesidades,
acceso, prevencion y cultura que deben de beneficiar a la poblacion.

Los programas de salud tienen una serie de objetivos, que se deben de cumplir para
poder afianzarlo y permitir que cumpla los fines donde se desarrollaran.

Dentro de la planificacion los ejes fundamentales deben ser la productividad, la gestion
del tiempo y la calidad del servicio, enmarcados

La dimension programas de salud se subdivide en necesidades, acceso, prevencion y
cobertura.

La concepcion de necesidad segun Fischer y Espejo (27) “valoracion que coloca de

manifestar un desacuerdo en un contexto desarrollado y otra calificada de excelente” el uso en



salud requiere reflexiones familiarizadas y de importe que sujete la nociéon de necesitar, la
correspondencia con los equitativos de habilidad higiénica.

Segtn Donavedian (28) la accesibilidad es “el valor de arreglo entre las peculiaridades
de la localidad y las de los patrimonios de cuidado a la salud. Por lo cual, la sociabilidad se da
la pauta como una concepcion de relacién, al tener afectacibn como coyuntura entre los
productos y las peculiaridades de las personas”, el accesar a los programas de salubridad deben
de tenerlo toda la comunidad o la mayor parte con la finalidad que existe una prevencion de las
enfermedades.

La OMS conceptualiza a la prevencion “los ejercicios planteados deben de frenar la
representacion en los malestares no infecciosos. Reduciendo los elementos de peligro y dando
potencia los factores de proteccion. Conteniendo el adelanto y aminorar los resultados de los
padecimientos” (29), la prevencion es fundamental por ello el estado peruano deberd de
implementar campafas en diversas circunscripciones del pais afin de evitar brotes y rebrotes
de distintas enfermados.

El Banco Mundial define la cobertura “garantizar que las personas accedan a los
servicios médicos que necesitan sin que esto les genere dificultades financieras. Es un elemento
clave ... poner a la pobreza extrema e incrementar la equidad y la prosperidad compartida, y
como tal es el motor que impulsa todas las inversiones que la institucién destina a los sectores
de salud” (30) se debe de mencionar que la cobertura en un programa de salud es lo esencial
para que la poblacion sea beneficiada y tener el control estadistico de las enfermedades.

Dimension 2: Planificacion

Segun Terry y Franklin (31) la planificacién “es la eleccion y correspondencia de
sucesos, asi como la enunciacién y la usanza de hipotéticos respecto al prospectivo, es tener
visualizado y la enunciacion de las acciones ineludibles para obtener las consecuencias

deseadas” cada institucion realiza la planificacion de acuerdo al organigrama prestablecido por



la institucion, pero tienen que tener los pasos necesarios para que las actividades sean
desarrolladas.

Dentro de la planificacion los ejes fundamentales deben ser la productividad, la gestion
del tiempo y la calidad del servicio, enmarcados en un todo y puede ser unificados para tener
los procesos debidamente definidos.

La dimensidn planificacion se subdivide en productividad, calidad de servicio y gestion
del tiempo, aquello con el fin de versar un servicio o producto a un éxito determinado por las
organizaciones.

Segun Collier (32) “la productividad es la simetria entre los mercados de un proceso y
los insumos”, si los mercados crecen en proporcion a un horizonte firme de materias, la cuantia
de gastos disminuye respecto de un nivel constante de efectos, la produccién aumenta, aquella
describe si se utilizan los capitales de una entidad para generar productos.

La gestion del tiempo es fundamental y lo primordial es “que se tome nota de todo lo
que haces, durante una semana o dos lleva un registro de tus tareas y del tiempo que inviertes
en ellas” (33) gestionar el tiempo es dar un seguimiento absoluto de todas las tareas y el tiempo
dedicado a ello reducirlo a lo imperceptible.

Segtin Kotler (34), la calidad de servicio “es un orientacion en que las personas de la
organizacion notifica en optimizar asiduamente la aptitud de los mercados, productos y
métodos de transacciones...las organizaciones estan tomando una orientacion de beneficios
respecto a la habilidad, respecto a la eficacia para una trasformacién y se asegura a los
voluntades de disposicion hacia loa consecuencias mercantiles” es fundamental que la calidad
sea generalizada en la mayoria de los &mbitos para que los personas estén satisfechas.

Dimension 3: Informacion

Segun Jimbo (35) “la informacion consiste en diversos aspectos en suministrar a los

empleados determinadas destrezas o ayudarles a corregir insuficiencias en su provecho”, darles



capacitacion de acuerdo a las nuevas normas y suministrar a los trabajadores las destrezas que
precisard. Es significativo tener en cuenta las discrepancias entre formacion vy
perfeccionamiento, sobre todo en el momento de establecer y valorar programas de formacion.

La dimension informacion se plasma en capacitacion, personal a cargo y eficiencia de
personal, que permitira otorgar a las personas el servicio eficiente y eficaz.

Se define la capacitacion en los siguientes parrafos, segun Chiavenato (36) la
capacitacion “es el sumario formativo de temporal dilacién, aprovechado de modo metodica y
constituida, los individuos logran sapiencias, despliegan destrezas y competitividades™. Las
organizaciones deben de priorizar las capacitaciones para la actualizacion del personal sea
publica o privada.

Por parte, Bohlander et al. (37) menciona que “es el dinamismo que narra el arranque
que cumplen las instituciones a fin de promover la instruccion entre el personal”, as empresas
necesariamente deberan de incluir en sus programas los cursos y talleres para el beneficio de
la empresa. Asimismo, Jamaica (38) indica que “es la herramienta que explora una permuta
real en la organizacion y asume como tarea primordial colaborar a optimizar lo actual y a
instituir un itinerario para lo expectante” se debe de mencionar que es un proceso constante
orientado al recurso humano de las organizaciones.

Con respecto al personal a cargo se refiere a la cantidad de personas subordinadas que
se encuentren en la organizacion y cumple una serie de actividades o funciones delegadas por
la autoridad.

Los autores definen la eficiencia de la siguiente manera, segun Aedo (39) “como el
valor en que se efectian las acciones de una decision al minimo coste viable”.

Segtin Andrade (40) se “utiliza para calcular la cabida o caracter de accion de un método
0 sumiso mercantil, para conseguir el desempefio de acciones explicitos, empequefieciendo lo

empleado”. Por lo cual, la eficiencia es contenido colocado de causar el enorme efecto en el



exiguo recurso, energia y tiempo, es usar de forma dptima los recursos disponibles para la
elaboracion de efectos deseados.

Dimension 4: Logistica

Segun Carro, et al. (41) la logistica “son operaciones que radica en planear, manejar,
inspeccionar y comprobar las deficiencias para optimar el sumario de materiales (insumos,
productos), servicios informacion y dinero con el fin de satisfacer la demanda de los productos
y las necesidades requeridas por el consumidor; ya sea por la cantidad, conformidad y calidad
en un costo menor para la empresa”.

La logistica debe de tener el transporte, abastecimiento, distribucion y almacenamiento
de los medicamentos con la seguridad para las boticas y farmacias.

La dimension logistica se refleja en los siguientes indicadores: segun Martinez (42) el
abastecimiento “es obtener del exterior a la empresa, los materiales, productos y / o servicios
que necesite para su funcionamiento, en las cantidades y plazos establecidos, con los niveles
de calidad necesarios y al menor precio que permita el mercado” Por lo cual es abastecimiento
consiste en proporcionar lo necesario a las organizaciones para el buen ejercicio de la cadena
productiva.

Segun Kotler (34) el transporte “la votacion de las sociedades de envio aflige los
importes de los mercados, el beneficio de desembolso y la situacion de los capitales al ser
recepcionado, aquello afectara el bienestar del mercado”.

Dimensién 5: Dispensacion

Segun el Ministerio de Sanidad, Consumo y Bienestar Social (Espafia) (43) es “el
servicio mas demandado por el ciudadano que acude a una farmacia. Es la situacion en la que
el sujeto solicita un medicamento concreto, generalmente mediante una prescripcion médica”;
los pacientes crénicos de EsSalud se dirigen hacia la botica mas cercana para recibir los

medicamentos o instrumentos que son derivados por las farmacias afiliadas.



Dimension 6: Satisfaccion
La satisfaccion al usuario en la atencion farmacéutica debe de contar con evaluaciones
permanentes para asegurar los requisitos de calidad que exigen los actuales sistemas de
evaluacion hospitalaria. El conocer el estado de cada componente de la cadena de atencion
farmacéutica concierne a la satisfaccion de cada una de las carencias de los pacientes/usuarios.
Esto a su vez proporcionara informacion para avanzar en los servicios de farmacia de manera
que pueda optimizar los servicios para garantizar los resultados de salud de los clientes al
abordar sus inquietudes y sus necesidades de los servicios (44). El valor de conocimiento por
parte de la persona respecto al cuidado ofrecido en la oficina boticaria.
2.3. Formulacién de hipotesis

Debido que es un estudio descriptivo no se establece la hipotesis.



CAPITULO I1l: METODOLOGIA

3.1 Metodologia de la investigacion
El método de la investigacion es deductivo, radica en el conjunto de pautas y métodos,
para tener consumaciones a partir de manifestaciones supuestas Ilamados proposiciones (45).
3.2 Enfoque de la investigacion
El enfoque es cuantitativo, ya que se utiliza la recoleccion y el analisis estadistico de
datos (46).
3.3 Tipo de investigacion
El tipo de investigacion es basica, cuyo propdsito es resolver problemas facticos de una
determinada parte de la realidad y del conocimiento, dar respuesta objetiva a interrogantes que
se pretenden en la investigacion y busca explicar porque sucede el fendmeno y en qué contexto
se manifiesta, que nos lleve al logro del conocimiento necesario para propiciar politicas de

accion para propiciar cambios en dicha realidad (47).



3.4 Disefio de la investigacion

El disefio no experimental, se refiere a la no manipulacion intencionada de las variables;
se fundamenta en la verificacion de fendmenos tal y como se encuentran en su contexto
originario para posteriormente examinarlos (46). Nivel descriptivo, se quitan las variables de
un definitivo argumento en donde lograran estar en observacion, muestran la figura de algun
suceso, es describir situaciones y eventos (46). El corte es transversal

3.5 Poblacion.

La poblacion, es una parte de elementos, que son unidades, es un grupo definido con
indiscutibles peculiaridades (46).

Conformada por 92 trabajadores de las sedes afiliadas a Farmacia Vecina en los
establecimientos de Boticas Perl ubicados en Lima Metropolitana.

Criterios de inclusion

Boticas Peru afiliadas a Farmacia Vecina y registrados ante ESSALUD.

Criterios de exclusion

Boticas Peru no afiliadas a Farmacia Vecina y no registrados ante ESSALUD.

Muestra

La muestra, es la poblacién finita estd constituida por los trabajadores de las sedes
afiliadas a Farmacia Vecina en los establecimientos de Boticas Peru ubicados en Lima
Metropolitana. La muestra; son una parte del todo donde se recolectan los datos y tiene que ser
caracteristico (46).

Esta conformada por 92 trabajadores de las sedes afiliadas a Farmacia Vecina en los
establecimientos de Boticas Peri que dispensan medicamentos en el distrito de Lima
perteneciente a la provincia de Lima.

Nx*xk2+xp=xq
(N=-1)*E2+Z2*xp=xq

n= 120x1,96°x05x0,5




199x 0,052 + 1,962 x 0,5 x 0,5
n= 11520 __
1.257

91.6<> 92 trabajadores

Muestreo

El muestreo es el procedimiento de elegir un conglomerado de individuos de una
poblacién con la finalidad de analizar sus caracteristicas (48).

Los 120 trabajadores de las sedes afiliadas a Farmacia Vecina en los establecimientos
de Boticas Peru ubicados en Lima Metropolitana, son recolectados de manera aleatorio simple,
siendo una técnica de muestreo probabilistico, en la cual se selecciond al azar el nimero de
trabajadores para la muestra necesaria a estudiar, al ser una técnica de muestreo probabilistico

todos los trabajadores de las sedes afiliadas a Farmacia Vecina.

3.6 Variable y operacionalizacion



Tabla 1. Cuadro operacional

DEFINICION ESCALA DE ESCALA
VARIABLE DEFINICION CONCEPTUAL CONCEPTUAL DIMENSION INDICADOR MEDICION VALORATIVA
Necesidades
Programa de Salud  Acceso . Nunca/Casi nunca /
i Ordinal - .
Prevencion Siempre /Casi siempre
Cobertura
Encuesta con 20 items para
) . medir las siguientes
Prpg_rama que permite a pacientes dimensiones  del  Sistema Productividad .
cronicos de EsSalud obtengan sus . . Ry L . . Nunca/Casi nunca /

. Farmacia Vecina: programa de Planificacion Gestion de tiempo Ordinal . .
medicamentos cerca de sus casas. Para o . L Siempre /Casi siempre
que Farmacia Vecina cumpla sus §alud, 3 planlflcrfl(:l_on, Calidad de servicio
objetivos, los colaboradores de los mformacp,n, . Iog[stlca,

. o . . .. dispensacion y satisfaccion
Sistema  establecimientos reciben capacitacién Capacitacion
Farmacia virtual, por parte de Salog, sobre flujos Informacion Perpsonalacar o Ordinal Nunca/Casi nunca
Vecina y procesos en la entrega de medicacion Eficiencia delgersonal Siempre /Casi siempre
a pacientes de EsSalud. De esta Abastecimientg
manera, se mejora dia a dia la Transporte Nunca/Casi nunca
experiencia de atencion al afiliado y se Logistica | P . Ordinal - ICasi si
acelera el proceso de dispensacion A_me}cengr’mento Siempre /Casi siempre
de medicinas Distribucion
' Interpretacion .
. o e . Nunca /Casi nunca /
Dispensacion Verificacion Ordinal - S
L . Siempre /Casi siempre
Acondicionamiento
NUmero recetas atendidas Nunca /Casi
Satisfaccion Rapidez Ordinal nunca/Siempre /Casi

Ventajas

siempre




3.7 Técnicas e instrumentos de recoleccion de dato

3.7.1 Técnica

La técnica que se empleo en la presente investigacion sera la encuesta.

3.7.2 Descripcion de instrumentos

El instrumento que se utiliz6 en la presente investigacion es el cuestionario la cual, fue
aplicada a las boticas afiliadas al sistema de farmacia vecina de los establecimientos de Boticas
Perd. Esta constituido de 20 items; asociados a 6 dimensiones:

Programa de salud que consta de 4 items,

Planificacion que consta de 3 items

Informacion que consta de 3 items

Logistica consta de 4 items

Dispensacion consta de 3 items

Satisfaccion consta de 3 items

Donde su escala valorativa es de Nunca-Casi Nunca-Siempre-Casi Siempre

3.7.4 Validacion

Para la validacion del instrumento y el contenido del mismo, fue sometido a una

evaluacion de validacion, conformada por 3 expertos de la Universidad Norbert Wiener.

Tabla 2. Validacion de expertos

Docente UNW Grado Especialidad
Gabriel Leon Apac Mg. Estadistica
Orlando Marquez Caro Mg. Metoddlogo

Emma Caldas Herrera Mg. Farmacia Clinica




3.7.4 Confiabilidad

La confiabilidad se realizé un trabajo piloto con los 80 trabajadores, para las variables,
se empled las preguntas de evaluacion de la eficacia del sistema de Farmacia Vecina calculando
asi con el Coeficientes Alfa de Cronbach correspondientes.
Fiabilidad
Escala: Sistema Farmacia Vecina

Resumen de procesamiento de casos

N %
Casos Valido 92 100,0
Excluido 0 0
Total 92 100,0

a.La eliminacion por lista se basa en todas las variables del procedimiento.

Estadisticas de fiabilidad

Alfa de Cronbach | N de elementos
982 20

3.8 Plan de procesamiento y analisis de datos

Las coordinaciones respectivas se realizaran con la unidad de ética e investigacion de
la Universidad Norbert Wiener.

Se solicito el permiso a las sedes afiliadas al sistema de farmacia vecina de una cadena
de boticas para ejecutar el trabajo.

Se solicit6 la aprobacién informando al quimico farmacéutico responsable de la botica.
El proceso de recoleccion de datos se ejecutara en las sedes afiliadas al sistema de farmacia
vecina de una cadena de Boticas Per( - Lima.

Obtenida la informacion se registré en la matriz de datos segun la orden, respetando
cuantitativamente las respuestas obtenidas en la investigacion.

Para los analisis de los datos se registrd las consecuencias logradas en una base de datos



de SPSS.
Para la exposicion de las consecuencias se manejo las tablas de frecuencia simple y

gréficos de barras disefiados en base a los objetivos establecidos en la investigacion.

3.9 Aspectos éticos
La investigacion ha sido desarrollada en funcion a fuentes confiables, citando a los
correspondientes autores, para asi evitar posibles divulgaciones de plagio. Asimismo, la
informacion recopilada no ha sido manipulada, con la finalidad de brindar datos reales que no

perjudiquen a la institucion.



CAPITULO IV: PRESENTACION Y DISCUSION DE RESULTADOS

4.1 Resultados
De acuerdo a la recoleccion de la informacion en torno a los problemas y objetivos, se
elaboro el cuestionario con 20 preguntas, la que se formulo a 92 trabajadores que desarrollaron

el cuestionario, realizandose el analisis descriptivo mediante el software SPSS

41.1 Andlisis

descriptivos de los resultados

Tabla 3. Frecuencia del Sistema Farmacia Vecina

Porcentaje  Porcentaje

Frecuencia Porcentaje -
vélido acumulado
Nunca 15 16,3 16,3 16,3
Casi Nunca 68 73,9 73,9 90,2
Vilido Casi siempre 4 4,3 4,3 94,6
Siempre 5 54 54 100,0

Total 92 00,0 100,0




809

60—

Porcentaje

204

T T
Munca Casi Nunca Casi siempre Siempre

Variable. Sistema Farmacia Vecina

Figura 1. Porcentaje de Sistema Farmacia Vecina

Interpretacion: Enlatabla3y
figura 2 de la revision de los
resultados  obtenidos, se
observo que los trabajadores
(92), mencionaron que el
Sistema de Farmacia Vecina

(SFV); no es eficaz con un

73,91% en casi nunca y el 16,30% en nunca, por lo cual, mas del 90% de los trabajadores

considero el SFV como ineficaz y pocos trabajadores menos del 10% considero que el SFV es

eficaz.

Tabla 4. Frecuencia de la dimension Programa de Salud

. . Porcentaje Porcentaje
Frecuencia  Porcentaje -
valido acumulado
Nunca 14 15,2 15,2 15,2
Casi Nunca 67 72,8 72, 88,0
Valido Casi siempre 6 6,5 6,5 94,6
Siempre 5 5,4 54 100,0

Total 92 100,0 100,0
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Figura 2. Porcentaje de la dimension Programa de Salud

Interpretacion: En la tabla 4 y figura 3, se observo en los resultados que el 72.8%
(casi nunca) y con un 15.2% nunca, considero que el Programa de Salud del SFV no es
adecuado en necesidad, acceso, prevencion y cobertura, y el resto casi el 11,9% manifiesto que

es adecuado.

Tabla 5. Frecuencia de la dimensién Planificacién

Frecuencia  Porcentaje Porcentaje  Porcentaje

valido acumulado
Nunca 17 18,5 18,5 18,5
Casi Nunca 66 71,7 71,7 90,2
Vélido Casi siempre 5 5,4 5,4 95,7
Siempre 4 43 43 100,0

Total 92 100,0 100,0
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Figura 4. Porcentaje de la dimension Planificacion

Interpretacion: Enlatabla5y figura 4, se observo que en los resultados que el 71,7%
(casi nunca) y con un 18.5% (nunca), se consideré que la Planificacién del SFV no es adecuado
en productividad, gestion del tiempo y calidad de servicio, y el resto casi el 10% manifiesto
que esta planificado.

Tabla 6. Frecuencia de la dimensidn Informacion

Frecuencia  Porcentaje Porcentaje  Porcentaje

valido acumulado
Nunca 19 20,7 20,7 20,7
Casi Nunca 60 65,2 65,2 85,9
Valido Casi siempre 8 8,7 8,7 94,6
Siempre 5 54 54 100,0

Total 92 100,0 100,0
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Figura 3.Porcentaje de la dimension Informacion
Interpretacion: Enlatabla 6y figura 5, se observé en los resultados que el 65,2% casi
nunca, se entrega la informacién adecuada y 20,7% nunca, considero que la Informacion del
SFV no es conveniente, en capacitacion, personal a cargo y eficiencia del personal, y el resto

manifiesto que es adecuado con el 8,7% y 5,4%.

Tabla 7. Frecuencia de la dimensidn Logistica

Frecuencia  Porcentaje Porcentaje  Porcentaje

valido acumulado
Nunca 17 18,5 18,5 18,5
Casi Nunca 64 69,6 69,6 88,0
Valido Casi siempre 6 6,5 6,5 94,6
Siempre 5 54 54 100,0

Total 92 100,0 100,0
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Figura 4. Porcentaje de la dimension Logistica

Interpretacion: “En la tabla 7 y figura 6, se observo en los resultados que el 69,6% con

casi nunca, existe una deficiente y 18.5% con nunca en abastecimiento, transporte,

almacenamiento y distribucion, el 10% considero que la logistica del SFV es conveniente.

Tabla 8. Frecuencia de la dimensién Dispensacion

. . Porcentaje Porcentaje
Frecuencia Porcentaje 1

valido acumulado

Nunca 17 18,5 18,5 18,5

Casi Nunca 65 70,7 70,7 89,1

Valido Casi siempre 5 5,4 5,4 94,6
Siempre 5 54 54 100,0

Total 92 100,0 100,0
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Figura 7. Porcentaje de la dimension Dispensacion

Interpretacion: En la tabla 8 y figura 7, se observé en los resultados que el 70.7%

(casi nunca) y con un 18.5% (nunca), considero que la dispensacién del SFV no es adecuado,

en interpretacion, verificacion y acondicionamiento y el resto casi el 10% manifiesto que se

encuentra correctamente dispensado.

Tabla 9. Frecuencia de la dimension Satisfaccion

. . Porcentaje Porcentaje
Frecuencia Porcentaje 1
valido acumulado
Nunca 17 18,5 18,5 18,5
Casi Nunca 65 70,7 70,7 89,1
Vélido Casi siempre 5 54 5,4 94,6
Siempre 5 54 54 100,0

Total 92 100,0 100,0
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Figura 5. Porcentaje de la dimension Satisfaccion
Interpretacion: En la tabla 9 y figura 8, se observé en los resultados que el 70.7%
(casi nunca) y con un 18.5% (nunca), considero que la satisfaccion del SFV no es adecuado en
namero de recetas atendidas, rapidez, ventajas y aprobacion, y el resto casi el 10% manifesto
que esta correctamente satisfecho.
4.1.2 Discusion de los resultados
El trabajo tuvo como objetivo evaluar la eficacia del sistema Farmacia Vecina en las
sedes afiliadas de los establecimientos de Boticas Perd, Lima 2022, la poblacién estuvo
constituido por 92 personas que evallan la eficacia del Sistema Farmacia Vecina se despleg6
en una atmosfera con la finalidad de evaluar el desempefio de seis dimensiones: programas de
salud, planificacion, informacion, logistica, dispensacién y satisfaccion. La primera dimensién
analizada en la presente investigacion fue programas de salud conformado por cuatro
indicadores (necesidad, acceso, prevencion y cobertura) con un casi nunca del 72,8%, que no
es adecuado estos resultados son menores a los reportados por Altamirano y Huasacca (15)
estudio realizado en una drogueria en La Molina, donde se detall6 un incumplimiento del 42%,

donde se confirman que no cumplen con los datos de acceso, cobertura, instrucciones y el



aprendizaje ofrecida al personal.

En el analisis de la segunda dimensién: planificacion conformada por tres indicadores
(productividad, gestion del tiempo, calidad del servicio) se encontré un incumplimiento de
71.75%, estos resultados son mayores a de Garate (12) el cual evidencio un incumplimiento
del 54%, en su estudio utilizé realizado en la Farmacia del Instituto Nacional de Ciencias
Neuroldgicas. La conclusion fue la planificacion en la Farmacia del INCN es buena.

Con respecto a la dimensién informacion que comprende capacitacion, personal a cargo
y eficiencia de personal se evidencio un déficit con 65.2%, estos alcances son al contrario
hallado por Caruajulca y Vargas, (13) que manifiestan una aptitud de atencién muy buena y
estan satisfechos como clientes en la Botica Rocio, San Juan de Lurigancho.

En cuanto a la dimension logistica cuyos indicadores son abastecimiento, transporte,
almacenamiento y distribucion se obtuvo como resultado que el 69,6% de incumplimiento,
estos resultados son mayores a los mostrados en el estudio de Merino (10) con incumplimiento
57.12% trabajo que fue realizado bajo un enfoque de investigacion transversal y prospectivo.

La dimension dispensacion (interpretacion, verificacion y acondicionamiento) como
efecto fue 70,7% de incumplimiento, estos resultados son superiores a la investigaciéon de
Flores y Taipe (11) que demuestran una intencién de calidad.

Concerniente a la dimensién satisfaccion se reflejo el resultado de 70,7% con casi nunca
en recetas atendidas y rapidez aquello no esté relacionado con lo que menciona Garcia (18) la

mejora en el acceso a los métodos de procedimiento (receta) electrénico.

CAPITULO V: CONCLUSIONES Y RECOMENDACIONES



5.1 Conclusiones

El Sistema Farmacia Vecina en las sedes afiliadas de los establecimientos de Boticas
Pert Lima, 2022, muestra una frecuencia mayor de incumplimiento en un &mbito general.

El Sistema Farmacia Vecina respecto a la dimension programas de salud en las sedes
afiliadas de los establecimientos de Boticas Peru Lima, 2022, muestra una frecuencia mayor
de incumplimiento en necesidades, acceso, prevencion y cobertura.

El Sistema Farmacia Vecina respecto a la dimensidn planificacion en las sedes afiliadas
de los establecimientos de Boticas Peru Lima, 2022, presenta una mayor frecuencia de
incumplimiento en productividad, gestion del tiempo y calidad del servicio.

El Sistema Farmacia Vecina respecto a la dimension informaciéon en las sedes afiliadas
de los establecimientos de Boticas Peru Lima, 2022, presenta una mayor frecuencia de
incumplimiento en capacitacion, personal a cargo y eficiencia del personal.

El Sistema Farmacia Vecina respecto a la dimensiédn logistica en las sedes afiliadas de
los establecimientos de Boticas Pert Lima, 2022, se observa una frecuencia mayor de
incumplimiento en abastecimiento, transporte, almacenamiento y distribucién.

El Sistema Farmacia Vecina respecto a la dimension dispensacion en las sedes afiliadas
de los establecimientos de Boticas Peri Lima, 2022, se esgrime frecuencia mayor de
incumplimiento en interpretacion, verificacion y acondicionamiento.

El Sistema Farmacia Vecina respecto a la dimensidn satisfaccion en las sedes afiliadas
de los establecimientos de Boticas Peri Lima, 2022, remite una frecuencia mayor de
incumplimiento en nimero de recetas atendidas, rapidez y ventajas.

5.2 Recomendaciones

Mejorar el Sistema Farmacia Vecina en los establecimientos de Boticas Per( en
diversos aspectos y de manera general a los asegurados.

Implementar estrategias que admitan comunicar cabalmente a los pacientes que acuden



a los establecimientos farmacéuticos del Sistema Farmacia Vecina, se debe dar eficientemente
las necesidades, acceso, prevencion y cobertura.

Realizar la planificacion adecuada con esquemas formativos sobre los resultados y
riesgos de las permutaciones de los medicamentos.

Fomentar y desarrollar la presencia del experto Quimico Farmacéutico en las boticas y
farmacias debido a que son competentes para brindar informacion y disposicion sobre el uso
correcto de los medicamentos.

Considerar en el aparato logistico una eficientemente herramienta dedicado
exclusivamente al abastecimiento, transporte, almacenamiento y distribucion por lo cual
mejorara sustancialmente a los medicamente en el sistema.

Mejorar el sistema informético empleado donde haya una version con mayor rapidez y
conexion en todo el proceso de dispensacion comprendido desde la obtencidn de las citas
médicas, la prescripcion de las recetas, el contacto con los asegurados,

Mejorar la satisfaccion para la preparacion oportuna de los medicamentos del asegurado
en el almacén central y la dispensacion de los tratamientos del asegurado en la fecha indicada
en las boticas afiliadas a farmacia vecina, con el fin de mejorar la eficacia del sistema Farmacia

Vecina.

REFERENCIAS
1. Organizacion Mundial de la Salud. Generacidon de resiliencia en los sistemas de salud en
pro de la cobertura sanitaria universal y la seguridad sanitaria durante y después de la
pandemia de COVID-19 [Internet]. Ginebra: Organizaciéon Mundial de la Salud, 2021.

[Consultado 6 agosto 2022]. Disponible en:



https://apps.who.int/iris/bitstream/handle/10665/346533/WHO-UHL-PHC-SP-2021.01-

spa.pdf

Alvarez Criado J., Garcia Trevijano Cabetas M., Jiménez Nacher I, Moreno Ramos, F.,
Gonzalez Fernandez, M., Herrero Ambrosio, A. Evaluacion del servicio de entrega de
medicacion a domicilio desde la Farmacia Hospitalaria durante la pandemia COVID-19.
Rev. OFIL-ILAPHAR [Internet]. 2020; 30(3): 193-199. Disponible en:

https://scielo.isciii.es/scielo.php?script=sci abstract&pid=51699-714X2020000300193

Yaday P., Glassman A. Harnessing the Power of Private Distribution Channels for UHC
[Internet]. Washington, D.C: Center for Global Development, 2019. [Consultado 6 agosto
2022]. Disponible en: https://www.cgdev.org/publication/harnessing-power-private-

distribution-channels-uhc

Fonseca Lima R, De Toledo M., Dourado Silva P, Silva Naves J. Evaluation of
Pharmaceutical Services in Public Hospital Pharmacies of Federal District-Brazil. Farm
Hosp. [Internet]. 2018; 42(3): 108-115. Disponible en:
http://scielo.isciii.es/scielo.php?script=sci_arttext&pid=S1130-

63432018000300108&Ing=es. https://dx.doi.org/10.7399/fh.10941.

ANACAB: “El problema de las medicinas en Pert no es de precios, sino de
abastecimiento” [Internet]. Lima: Vigilante, 2022. [Consultado 6 agosto 2022].

Disponible en: https://vigilante.pe/2022/07/15/entrevista-anacab-precios-y-

abastecimiento-de-medicinas-en-peru/



https://apps.who.int/iris/bitstream/handle/10665/346533/WHO-UHL-PHC-SP-2021.01-spa.pdf
https://apps.who.int/iris/bitstream/handle/10665/346533/WHO-UHL-PHC-SP-2021.01-spa.pdf
https://scielo.isciii.es/scielo.php?script=sci_abstract&pid=S1699-714X2020000300193
https://dx.doi.org/10.7399/fh.10941
https://vigilante.pe/2022/07/15/entrevista-anacab-precios-y-abastecimiento-de-medicinas-en-peru/
https://vigilante.pe/2022/07/15/entrevista-anacab-precios-y-abastecimiento-de-medicinas-en-peru/

10.

11.

Experiencias exitosas en entrega de medicamentos [Internet]. Lima: Videnza
Consultores, 2021. [Consultado 6 agosto  2022].  Disponible en:

https://videnza.org/experiencias-exitosas-en-entrega-de-medicamentos/

Usuarios de Padomi Delivery y Farmacia Vecina acuden con menor frecuencia a
emergencias hospitalarias. Rev. Caretas [Internet]. 2021. Disponible en:

https://caretas.pe/nacional/usuarios-de-padomi-delivery-y-farmacia-vecina-acuden-con-

menor-frecuencia-a-emergencias-hospitalarias/

Experiencias exitosas en entrega de medicamentos. Gestion. 07 de gestion de 2021.

Disponible en: http://blogs.gestion.pe/evidencia-para-la-gestion/2021/12/experiencias-

exitosas-en-entrega-de-medicamentos.html

Instituto Peruano de Economia. Uno de cada 5 centros de salud publicos esta
desabastecido [Internet]. Lima: IPE, 2022. [Consultado 6 agosto 2022]. Disponible en:
https://www.ipe.org.pe/portal/uno-de-cada-5-centros-de-salud-publicos-esta-

desabastecido/

Merino Medina H. Evaluacion y cumplimiento de BPA en farmacia centro quirdrgico del
Hospital 111 Cayetano, Piura 2019 [Tesis para obtener el Titulo Profesional de Quimico
Farmacéutico]. Piura:  Universidad San Pedro; 2019. Disponible en:
http://repositorio.usanpedro.edu.pe/bitstream/handle/USANPEDRO/14124/Tesis_6360

8.pdf?sequence=1&isAllowed=y

Flores Roque J., Taipe Garay M. Evaluacion del nivel de satisfaccion de los pacientes —


https://videnza.org/experiencias-exitosas-en-entrega-de-medicamentos/
https://caretas.pe/nacional/usuarios-de-padomi-delivery-y-farmacia-vecina-acuden-con-menor-frecuencia-a-emergencias-hospitalarias/
https://caretas.pe/nacional/usuarios-de-padomi-delivery-y-farmacia-vecina-acuden-con-menor-frecuencia-a-emergencias-hospitalarias/
http://blogs.gestion.pe/evidencia-para-la-gestion/2021/12/experiencias-exitosas-en-entrega-de-medicamentos.html
http://blogs.gestion.pe/evidencia-para-la-gestion/2021/12/experiencias-exitosas-en-entrega-de-medicamentos.html
http://repositorio.usanpedro.edu.pe/bitstream/handle/USANPEDRO/14124/Tesis_63608.pdf?sequence=1&isAllowed=y
http://repositorio.usanpedro.edu.pe/bitstream/handle/USANPEDRO/14124/Tesis_63608.pdf?sequence=1&isAllowed=y

12.

13.

14.

15.

clientes de la farmacia del hospital de Pichanaki relacionado con la calidad de servicio,
setiembre-noviembre 2018. Huancayo: Universidad Peruana los Andes, 2018.
Disponible en:
https://repositorio.upla.edu.pe/bitstream/handle/20.500.12848/1470/TESIS%20FINAL.

pdf?sequence=1&isAllowed=y

Garate Arias S. Evaluacion de la gestion del servicio de farmacia del Instituto Nacional
de Ciencias Neuroldgicas de julio 2014 a junio 2015. [Tesis para optar el grado
académico de maestra en Administracion de Servicio de Salud]. Lima: Universidad
Nacional Federico Villarreal, 2019. Disponible en:
http://repositorio.unfv.edu.pe/bitstream/handle/UNFV/3825/GARATE%20ARIAS%20

SILVIA%20ROCI0%20-%20MAESTRIA.pdf?sequence=1&isAllowed=y

Caruajulca Vargas R. y Vargas Quinto, R. Calidad de atencion farmacéutica y
satisfaccion del cliente en la botica Rocid, San Juan de Lurigancho, 2020. [Tesis para
optar el titulo Profesional de Quimico Farmacéutico]. Lima: Universidad Maria

Auxiliadora, 2020. Disponible en: https://hdl.handle.net/20.500.12970/335

Vente Montes R. Sistema de entrega a domicilio con ruta de despacho de productos para
una cadena de boticas o farmacias [Tesis para optar por el Titulo de Ingeniero
Informatico]. Lima: PUCP, 2019. Disponible en:

https://tesis.pucp.edu.pe/repositorio/handle/20.500.12404/15068

Altamirano Salazar, R. y Huasacca Valenzuela, R. Implementacion del Ciclo Deming en

el &rea delivery para reducir el tiempo de entrega en una farmacia de la Molina - 2021”.


https://repositorio.upla.edu.pe/bitstream/handle/20.500.12848/1470/TESIS%20FINAL.pdf?sequence=1&isAllowed=y
https://repositorio.upla.edu.pe/bitstream/handle/20.500.12848/1470/TESIS%20FINAL.pdf?sequence=1&isAllowed=y
http://repositorio.unfv.edu.pe/bitstream/handle/UNFV/3825/GARATE%20ARIAS%20SILVIA%20ROCIO%20-%20MAESTRIA.pdf?sequence=1&isAllowed=y
http://repositorio.unfv.edu.pe/bitstream/handle/UNFV/3825/GARATE%20ARIAS%20SILVIA%20ROCIO%20-%20MAESTRIA.pdf?sequence=1&isAllowed=y
https://hdl.handle.net/20.500.12970/335

16.

17.

18.

19.

Universidad Cesar Vallejo. [Tesis para obtener el titulo profesional de Ingeniero
Industrial].  Lima: Universidad Cesar Vallejo, 2021. Disponible en:
https://repositorio.ucv.edu.pe/bitstream/handle/20.500.12692/80163/Altamirano_SRJ-

Huasacca_VRT-SD.pdf?sequence=1&isAllowed=y

Afel Rodriguez, R., Garcia Alfaro, 1., Bravo Toledo, R. y Carballeira Rodriguez, J.
Historia clinica y receta electronica: riesgos y beneficios detectados desde su
implantacion. Disefio, despliegue y usos seguros. Atencion Primaria [Internet]. 2021;53:
2-11. Disponible en:

https://www.sciencedirect.com/science/article/pii/S0212656721002547?via%3Dihub

Gastelurrutia, M., Isaac Benrimoj, S., Goyenechea, E. y Martinez-Martinez, F.
Exploracién de las opiniones de agentes implicados sobre la integracion entre la farmacia
comunitaria y los equipos de Atencion Primaria. Atencion Primaria [Internet]. 2021;
53:1-2. Disponible en:

https://www.sciencedirect.com/science/article/pii/S0212656721000834?via%3Dihub

Garcia Alfaro, I. E-receta 2.0: Evolucion de la plataforma de receta electronica para la
integracion del farmacéutico comunitario como agente activo en el sistema de salud.
[Tesis para optar el grafo Académico de Doctor en Farmacia]. Granada: Universidad de

Granada, 2021. Disponible en: http://hdl.handle.net/10481/69092

Garcia Alfaro, 1., Carballeira Rodriguez, J. Receta electronica: limitaciones y posibles
mejoras para asegurar una mayor adherencia a los tratamientos. Rev. Esp. Salud Publica

[Internet]. 2019; 93:1-9. Disponible en:


https://repositorio.ucv.edu.pe/bitstream/handle/20.500.12692/80163/Altamirano_SRJ-Huasacca_VRT-SD.pdf?sequence=1&isAllowed=y
https://repositorio.ucv.edu.pe/bitstream/handle/20.500.12692/80163/Altamirano_SRJ-Huasacca_VRT-SD.pdf?sequence=1&isAllowed=y
https://www.sciencedirect.com/science/article/pii/S0212656721002547?via%3Dihub#!
https://www.sciencedirect.com/science/article/pii/S0212656721002547?via%3Dihub#!
https://www.sciencedirect.com/science/article/pii/S0212656721002547?via%3Dihub#!
https://www.sciencedirect.com/science/article/pii/S0212656721002547?via%3Dihub#!
https://www.sciencedirect.com/science/article/pii/S0212656721002547?via%3Dihub
https://www.sciencedirect.com/science/article/pii/S0212656721000834?via%3Dihub

20.

21.

22.

23.

24,

https://scielo.isciii.es/scielo.php?script=sci_arttext&pid=S1135-57272019000100088

Bilgener, E. y Bulut, S. Evaluation of electronic prescriptions in Turkey: a community
pharmacy perspective. [Internet]. 2021; 10(1). Disponible en:
https://www.sciencedirect.com/science/article/abs/pii/S2211883720301386?via%3Dihu

b#!

Carhuapoma Yance, M. Proyectos de proinversion [Internet]. Lima: EsSalud, 2021.
[Consultado 30 Julio 2022]. Disponible en: https://info.proinversion.gob.pe/wp-

content/uploads/2021/11/PPT-Raul-Fernandez.pdf

EsSalud. EsSalud: pacientes crénicos reciben atencién médica a través de telemedicina
[Internet]. Lima: EsSalud, 2021. [Consultado 30 Julio 2022]. Disponible en:
http://noticias.essalud.gob.pe/?inno-noticia=essalud-pacientes-cronicos-reciben-

atencion-medica-a-traves-de-telemedicina

EsSalud. Farmacia vecina, novedoso sistema de EsSalud para el recojo de medicamentos
cerca de casa. [Internet]. Lima: EsSalud; 2020. [Consultado 30 Jul 2022]. Disponible en:
http://noticias.essalud.gob.pe/?inno-noticia=farmacia-vecina-novedoso-sistema-de-

essalud-para-el-recojo-de-medicamentos-cerca-de-casa

EsSalud. Normas para la entrega de productos farmacéutica y/o dispositivos médicos a
pacientes asegurados con enfermedad cronica [Internet]. Lima: EsSalud, 2021.
[Consultado 30 Julio 2022]. Disponible en: http://www.essalud.gob.pe/wp-

content/uploads/RGG_795 GG_ESSALUD 2021.pdf


https://scielo.isciii.es/scielo.php?script=sci_arttext&pid=S1135-57272019000100088
https://www.sciencedirect.com/science/article/abs/pii/S2211883720301386?via%3Dihub
https://www.sciencedirect.com/science/article/abs/pii/S2211883720301386?via%3Dihub
https://info.proinversion.gob.pe/wp-content/uploads/2021/11/PPT-Raul-Fernandez.pdf
https://info.proinversion.gob.pe/wp-content/uploads/2021/11/PPT-Raul-Fernandez.pdf
http://noticias.essalud.gob.pe/?inno-noticia=essalud-pacientes-cronicos-reciben-atencion-medica-a-traves-de-telemedicina
http://noticias.essalud.gob.pe/?inno-noticia=essalud-pacientes-cronicos-reciben-atencion-medica-a-traves-de-telemedicina
http://noticias.essalud.gob.pe/?inno-noticia=farmacia-vecina-novedoso-sistema-de-essalud-para-el-recojo-de-medicamentos-cerca-de-casa
http://noticias.essalud.gob.pe/?inno-noticia=farmacia-vecina-novedoso-sistema-de-essalud-para-el-recojo-de-medicamentos-cerca-de-casa

25.

26.

27.

28.

29.

30.

31.

Farmacia Vecina, un modelo publico-privado a seguir. [Internet]. Lima: EsSalud; 2021.
[Consultado 30 Julio 2022]. Disponible en: https://atusalud.pe/farmacia-vecina-un-

modelo-publico-privado-a-seguir-nid-742

Naranjo, M. Evaluacion de programas de salud. Comunidad vy
Salud [Internet].2018 ; 4(2):34-37.Disponible en:

http://ve.scielo.org/scielo.php?script=sci_arttext&pid=51690-32932006000200005

Fischer, L.y Espejo, J. Mercadotecnia. México, D.F.: McGraw Hill Educacion,2018. 273

p. ISBN: 978-970-10

Donavedian A. Aspects of Medical Care Administration. Cambridge: Harvard University

Press, 2018. 649 p.

Sinchire Capa, K., Elizalde Ordéfiez, H., Reina Garcés, C., Macias Soldrzano, G., Duarte
Toledo, A. La Promocion y Prevencidn en los servicios de salud. Rev. Electronica de
PortalesMedicos.com [Internet]. 2020; 15(18). Disponible en: https://www.revista-
portalesmedicos.com/revista-medica/la-promocion-y-prevencion-en-los-servicios-de-

salud/

Banco Mundial. Cobertura sanitaria universal. Washington: Banco Mundial, 2021.

Disponible en: https://www.bancomundial.org/es/topic/universalhealthcoverage

Terry, G. y Franklin, S. Principios de administracién. México: Continental; 1986. 747 p.


https://atusalud.pe/farmacia-vecina-un-modelo-publico-privado-a-seguir-nid-742
https://atusalud.pe/farmacia-vecina-un-modelo-publico-privado-a-seguir-nid-742
http://ve.scielo.org/scielo.php?script=sci_arttext&pid=S1690-32932006000200005
https://www.revista-portalesmedicos.com/revista-medica/la-promocion-y-prevencion-en-los-servicios-de-salud/
https://www.revista-portalesmedicos.com/revista-medica/la-promocion-y-prevencion-en-los-servicios-de-salud/
https://www.revista-portalesmedicos.com/revista-medica/la-promocion-y-prevencion-en-los-servicios-de-salud/

32.

33.

34.

35.

36.

37.

ISBN: 68-26-0586-5.

Collier, D y Evans, J. Administracion de operaciones. México, D.F.: Cengage Learning,

2019. 448 p. ISBN: 978-1-337-61724-6

Rodriguez, A. y Reverté, R. Como gestionar tu tiempo Céntrate en lo importante: evita
las distracciones Haz las cosas bien hechas. Barcelona: Reverté, 2021. [consultado 2022
Julio 30]. Disponible en: https://revertemanagement.com/wp-

content/uploads/2021/06/muestra_comogestionartutiempo.pdf

Kotler, P. y Armstrong, G. Fundamentos de marketing. México, D.F.: Pearson

Educacion, 2019. 648 p. ISBN: 978-607-32-1722-4

Jimbo Chano, K. Evaluacion del Desempefio para el personal de farmacia: Caso Farmacia
Cuxibamba de la ciudad de Loja, 2019-2020. [Tesis para optar el titulo de Ingeniera en
Administracion de Empresas]. Loja: Universidad Nacional de Loja, 2020. Disponible en:
https://dspace.unl.edu.ec/jspui/bitstream/123456789/23668/1/KarlaElizabeth _JimboCha

no.pdf.pdf

Chiavenato, |. Administracion de recursos humanos: el capital humano de las
organizaciones. México, D.F.; Mc-Gran-Hill Internacional, 2019. 442 p. ISBN: 978-607-

15-0560-6

Bohlander, G., Snell, S. y Morris, S. Administracion de Recursos Humanos. México,

D.F.: Cengage Learning, 2018. 709 p. ISBN: 978-607-526-526-1


https://revertemanagement.com/wp-content/uploads/2021/06/muestra_comogestionartutiempo.pdf
https://revertemanagement.com/wp-content/uploads/2021/06/muestra_comogestionartutiempo.pdf
https://dspace.unl.edu.ec/jspui/bitstream/123456789/23668/1/KarlaElizabeth_JimboChano.pdf.pdf
https://dspace.unl.edu.ec/jspui/bitstream/123456789/23668/1/KarlaElizabeth_JimboChano.pdf.pdf

38.

39.

40.

41.

42.

43.

44,

Jamaica Gonzélez, F. Los beneficios de la capacitacion y el desarrollo del personal de las
pequefias empresas. Bogota: Universidad Militar Nueva Granada; 2019. Disponible en:

https://repository.unimilitar.edu.co/handle/10654/7168?show=full

Aedo, C. Evaluacidn del impacto. Santiago de Chile: Naciones Unidas, 2019. 78 p. ISBN:

92-1-322823-6

Andrade, S. Diccionario de economia. México: Ed. Andrade, 2018 253 p.

Carro Paz, R. y Gonzéles Gomez. D. Logistica Empresarial [Internet]. Buenos Aires:
Universidad Nacional de Mar del Plata,2021. [Consultado 2 agosto 2022]. Disponible en:

http://nulan.mdp.edu.ar/1831/1/logistica_empresarial.pdf.

Martinez Moya, E. Gestidn de compras. Negociacion y estrategias de aprovisionamiento.

Madrid: Fundacion Confemetal, 2019. 142 p. ISBN: 13:978.84.96743.06.9

Ministerio de Sanidad, Consumo y Bienestar Social. Consenso sobre atencion
farmacéutica [Internet]. Madrid: Ministerio de Sanidad, Consumo y Bienestar Social,
2022. [Consultado 30 Julio 2022]. Disponible en:

https://www.sanidad.gob.es/profesionales/farmacia/consenso/consenso.htm#indice

Instituto Nacional de Estadistica e Informéatica. Encuesta Nacional de Satisfaccién de
Usuarios del Aseguramiento Universal en Salud, 2018 [Internet]. Lima: INEI, 2014.

Disponible en:


https://repository.unimilitar.edu.co/handle/10654/7168?show=full
https://www.sanidad.gob.es/profesionales/farmacia/consenso/consenso.htm#indice

45.

46.

47.

48.

49,

https://www.inei.gob.pe/media/MenuRecursivo/publicaciones digitales/Est/Lib1192/

Gomez Bastar S. Metodologia de la investigacion. México, D.F.: Red Tercer Milenio,

2012. 88 p. ISBN 978-607-733-149-0

Hernandez-Sampieri R., Ferndndez-Collado C., y Baptista-Lucio. Metodologia de la

investigacion. México, D.F.: Ed. Mc Graw Hill, 2018.

Cegarra J. Metodologia de la investigacion cientifica y tecnologica. 1 edicion. Diaz de

santos, editor. Madrid; 2004. 372 p.

Carrasco, S. (2006). Metodologia de la investigacion cientifica. Lima: San Marcos, 2006

Andrade S. Metodologia de la Investigacion cientifica. Lima: Andrade, 2008


https://www.inei.gob.pe/media/MenuRecursivo/publicaciones_digitales/Est/Lib1192/

ANEXOS



Anexo 1: Matriz de consistencia

Formulacidén del problema

Objetivo

Hipétesis

Variables

Disefio

metodoldgico

Problema General
iComo se evaluara |la
eficacia del sistema
Farmacia Vecina en las
sedes afiliadas de los
establecimientos de
Boticas Perd, Lima 2022?
Problemas Especificos

1. ¢{COmo se evaluard la
eficacia del sistema

Farmacia Vecina en su

programa de salud en las

Objetivo General
Evaluar la eficacia del
sistema Farmacia Vecina
en las sedes afiliadas de los
establecimientos de
Boticas Peru, Lima 2022.
Objetivo Especifico
Determinar la eficacia del
sistema Farmacia Vecina

en su programa de salud en

las sedes afiliadas de los

Hipétesis General

No aplica

Hipétesis Especifica

No aplica

Variable 1
Sistema farmacia vecina
Dimensiones
Programa de salud
Planificacion
Informacién
Logistica
Dispensacién

Satisfaccion

Tipo de Investigacion
Basico

Método: Deductivo

Disefio de investigacion:
Disefio no

experimental




Formulacidn del problema

Objetivo

Hipétesis

Variables

Disefio

metodoldgico

sedes afiliadas de los
establecimientos de
Boticas Peru, Lima 20227

2. ¢COmo se evaluara la
eficacia del sistema
Farmacia Vecina en su
planificacion en las sedes
afiliadas de los
establecimientos de

Boticas Perd, Lima 20227

3. éComo se evaluara la

eficacia del sistema

establecimientos de
Boticas Peru, Lima 2022.

Determinar la eficacia del
sistema Farmacia Vecina
en su planificacion en las
sedes afiliadas de los
establecimientos de

Boticas Peru, Lima 2022.

Determinar la eficacia del
sistema Farmacia Vecina
en la informacién en las

sedes afiliadas de los




Formulacidn del problema

Objetivo

Hipétesis

Variables

Disefio

metodoldgico

Farmacia Vecina en su
informacién en las sedes
afiliadas de los
establecimientos de
Boticas Peru, Lima 20227

4. iCOmo se evaluarad la
eficacia del sistema
Farmacia Vecina en su
logistica en las sedes
afiliadas de los
establecimientos de

Boticas Perd, Lima 20227

establecimientos de
Boticas Peru, Lima 2022.

Determinar la eficacia del
sistema Farmacia Vecina
en la logistica en las sedes
afiliadas de los
establecimientos de
Boticas Peru, Lima 2022.

Determinar la eficacia del
sistema Farmacia Vecina
en la dispensacién en las

sedes afiliadas de los




Formulacidn del problema

Objetivo

Hipétesis

Variables

Disefio

metodoldgico

5. ¢Como se evaluara la
eficacia del sistema
Farmacia Vecina en la
dispensacién en las sedes
afiliadas de los
establecimientos de
Boticas Peru, Lima 20227

6. ¢COmo se evaluara la
eficacia del sistema
Farmacia Vecina la
dispensacion en las sedes

afiliadas de los

establecimientos de
Boticas Peru, Lima 2022.

Determinar la eficacia del
sistema Farmacia Vecina
en la satisfaccion en las
sedes afiliadas de los
establecimientos de

Boticas Peru, Lima 2022.




establecimientos de

Boticas Peru, Lima 20227




Anexo 2: Instrumento

ENCUESTA: SISTEMA FARMACIA VECINA

¢Considera usted que el sistema de farmacia vecina cubre las necesidades basicas
para realizar una correcta atencion farmacéutica?

a) Nunca b) Casi nunca c) Siempre d) Casi siempre

¢Considera usted que el sistema de farmacia vecina es de fécil acceso para los
trabajadores?

a) Nunca b) Casi nunca c) Siempre d) Casi siempre

¢Considera usted que el sistema de farmacia vecina facilita la prevencion de
contagios COVID en los asegurados?

a) Nunca b) Casi nunca c) Siempre d) Casi siempre

¢Considera usted que el sistema de farmacia vecina tiene la suficiente cobertura para
demanda de asegurados que existe?

a) Nunca b) Casi nunca c) Siempre d) Casi siempre

¢Considera usted que el sistema de farmacia vecina refleja a través de sus resultados
una eficiente productividad?

a) Nunca b) Casi nunca c) Siempre d) Casi siempre

¢Considera usted que el sistema de farmacia vecina lleva un buen control de gestion
de tiempo durante su proceso?

a) Nunca b) Casi nunca c) Siempre d) Casi siempre



¢Considera usted que el sistema de farmacia vecina tiene una 6ptima calidad de
servicio en la atencion a los asegurados?

a) Nunca b) Casi nunca c) Siempre d) Casi siempre

¢Considera usted que el sistema de farmacia vecina brinda la suficiente capacitacion
al personal que lo maneja?

a) Nunca b) Casi nunca c) Siempre d) Casi siempre

¢Considera usted que el sistema de farmacia vecina tiene un correcto personal a
cargo para su gestion?

a) Nunca b) Casi nunca c) Siempre d) Casi siempre

¢Considera usted que el sistema de farmacia vecina cuenta con un personal eficiente
durante su proceso?

a) Nunca b) Casi nunca c) Siempre d) Casi siempre

¢Considera usted que el sistema de farmacia vecina maneja un buen abastecimiento
de medicamentos?

a) Nunca b) Casi nunca c) Siempre d) Casi siempre

¢Considera usted que el sistema de farmacia vecina maneja los correctos medios de

transporte para la seguridad de los medicamentos?

a) Nunca b) Casi nunca c) Siempre d) Casi siempre

¢Considera usted que el sistema de farmacia vecina cumple con las buenas préacticas



de almacenamiento de los medicamentos?

a) Nunca b) Casi nunca c) Siempre d) Casi siempre

¢Considera usted que el sistema de farmacia vecina cumple con el cronograma de
distribucion hacia los puntos afiliados?

a) Nunca b) Casi nunca c) Siempre d) Casi siempre

¢Considera usted que el personal a cargo del sistema farmacia vecina realiza la
correcta interpretacion de las recetas emitidas?

a) Nunca b) Casi nunca c) Siempre d) Casi siempre

¢Considera usted que el personal a cargo del sistema farmacia vecina realiza la
correcta verificacion de los medicamentos a dispensar?

a) Nunca b) Casi nunca c) Siempre d) Casi siempre

¢Considera usted que el personal a cargo del sistema farmacia vecina realiza el
correcto acondicionamiento de los medicamentos a dispensar?

a) Nunca b) Casi nunca c) Siempre d) Casi siempre

¢Considera usted que el sistema de farmacia vecina logra el nimero de recetas
atendidas que satisfacen la demanda de asegurados en el pais?

a) Nunca b) Casi nunca c) Siempre d) Casi siempre

¢Considera usted que el programa que emplea el sistema de farmacia vecina brinda
con rapidez los datos solicitados por los trabajadores?

a) Nunca b) Casi nunca c) Siempre d) Casi siempre



¢ Considera usted que el sistema de farmacia vecina tiene ventajas sobre la obtencién
habitual de los medicamentos del asegurado?

a) Nunca b) Casi nunca c) Siempre d) Casi siempre



Anexo 3: Validez del instrumento
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CERTIFICADO DE VALIDEZ DE CONTENIDO DE LOS INSTRUMENTOS

TITULO DE LA INVESTIGACION: “ Evaluacién de la eficacia del sistema farmacia vecina en las sedes afiliadas de los
establecimientos de boticas Pera Lima, 2022 ™

N° DIMENSIONES / items Pertinencia!|Relevancia? | Claridad® Sugerencias
VARIABLE 1: Sistema Farmacia Vecina
DIMENSION 1: Programa de Salud Si No Si No Si | No
1 [Necesidad X X
2 |Acceso
3 [Prevencion
4 [Cobertura X X
DIMENSION 2: Planificacién Si No si | No si | o
5 |Productividad
6 |Gestion de tiempo
7 [Calidad de servicio
DIMENSION 3: Informacién Si No Si No | si | Ne
8 [Capacitacion
9 [|Personal a cargo
10 [Eficiencia del personal X X X
DIMENSION 4: Logistica Si No Si No | si | No
11 JAbastecimiento X X X
12 [Transporte X X X
13 Almacenamiento X X X
14 Distribucion X X X
DIMENSION 5: Dispensacion si No si No si No
15 [Interpretacion X X X
16 |Verificacion X X X
17 |Acondicionamiento X X X
DIMENSION 6: Satisfaccion Si No Si No | Si | No
18 [Niumero de recetas atendidas X X X
19 Rapidez X X X
20 [Ventajas X X X
Observaciones (precisar si hay suficiencia): _ HAY SUFICIENCIA
Opinion de aplicabilidad: Aplicable [X ] Aplicable después de corregir [ | No aplicable [ ]

Apellidos y nombres del juez validador. Dr: MARQUEZ CAROQ ORLANDO JUAN

Especialidad del validador:......... METODOLOGO

"Pertinencia: El item corresponde al concepto tedrico formulado.
*Relevancia: El item es apropiado para representar al componente o dimension
especifica del constructo

AClaridad: Se entiende sin dificultad alguna el enunciado del item. es conciso,
exacto y directo

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

weeibecnon . de. . agosto........de 20.....

S L

Firma del Experto Informante




CERTIFICADO DE VALIDEZ DE CONTENIDO DE LOS INSTRUMENTOS
TITULO DE LA INVESTIGACION: * Evaluacién de la eficacia del sistema farmacia vecina en las sedes afiliadas de los
establecimientos de boticas Peru Lima, 2022

N DIMENSIONES / items Pertinencia'|Relevancia® | Claridad® | Sugerencias

| VARIABLE 1: Sistema Farmacia Vecina ‘
DIMENSION 1: Programa de Salud Si No Si No Si | No ‘

1 Necesidad

2 Acceso

3  Prevencién X X X

4 [Cobertura X X ‘
DIMENSION 2: Planificacién Si No Si No Si | No ‘

5 [Productividad X X

6 Gestion de tiempo X X X

7 (Calidad de servicio X X X
DIMENSION 3: Informacién Si No Si No | Si | No ‘

8 (Capacitacion X X X ‘

9 }Pcrsonal a cargo X X

10 [Eficiencia del personal X X X
DIMENSION 4: Logistica Si No Si No | Si | Neo

11 |Abastecimiento X X

12 [Transporte X

13 [Almacenamiento X

14 Distribucion X X X
DIMENSION 35: Dispensacion si No si No si No

15 [Interpretacion X X X

16 |Verificacion X

17 |Acondicionamiento X X X
DIMENSION 6: Satisfaccién Si No Si No | Si | Neo

18 Nimero de recetas atendidas X

19 Rapidez X

20 |Ventajas X X X

Observaciones (precisar si hay suficiencia): PRESENTA SUFICIENCIA

Opinién de aplicabilidad:

Aplicable [X |

Aplicable después de corregir |

No aplicable |

Apellidos y nombres del juez validador. Dr/ Mg: LEON APAC GABRIEL ENRIQUE.......

DNI:07492254...

Especialidad del validador:... METODOLOGIA, ESTADISTICA..

'Pertinencia: El item cor de al

tedrico f

T

*Relevancia: El item es apropiado para rep

especifica del constructo

*Claridad: Sc entiende sin dificultad alguna el enunciado del item, es conciso,

exacto y directo

Nota: Suficiencia, se dice suficiencia cuando los items planteados son suficientes

para medir la dimension

P

ar al ¢

co

10.de AGOSTO..de 2022.....

A

Firma del Experto Informante




Anexo 4: Confiabilidad del instrumento
El valor minimo aceptable para el coeficiente alfa de Cronbach es 0,70; por debajo de ese
valor la consistencia interna de la escala utilizada es baja.
La confiabilidad indica el grado en el que la aplicacion repetida del instrumento al mismo
sujeto, produzca los mismos resultados y la validez se refiere al grado en el que un
instrumento mide lo que se supone que debe evaluar.
El analisis de fiabilidad le permitira determinar el grado en que los elementos del
cuestionario se relacionan entre si.
Fiabilidad
Escala: Sistema Farmacia Vecina

Resumen de procesamiento de casos

N %
Casos Valido 92 100,0
Excluido 0 0
Total 92 100,0

a.La eliminacion por lista se basa en todas las variables del procedimiento.

Estadisticas de fiabilidad

Alfa de Cronbach | N de elementos
982 20

El alfa de Cronbach es de 0,982 .
El resultado del coeficiente Alfa de Cronbach para el instrumento, dio un valor de 0,9482 la

cual se considera una confianza alta.



Anexo 5: Aprobacion del Comité de Etica

RESOLUCION N° 268-2022 DFFB/UPNW
Lima, 08 de scptiembre de 2022

I

El Acta N* 244 donde la Unidad Revisora de Asuntos Eticos de la
FFYB apruchba la no necesidad de ser evaluado el proyecto por el Comité
de Etica de la Universidad que presenta el/la tesista MAMANI JURURO,
WINY ROXANA y NEGREIROS CASTILLO, DANAE LIBET egresado (a) de
la Facultad de Farmacia y Bioquimaca.

Que e5 necesano proseguir con la ejecucién del proyecto de tesis,
presentado a la facultad de farmacia y bioquimsca.

En uso de sus atnbuciones, el decano de la facultad de farmacia v

ARTICULO UNICO: Aprobar el proyecto de tesis tutulade
“EVALUACION DE LA EFICACIA DEL SISTEMA FARMACIA VECINA EN
LAS SEDES AFILIADAS DE LOS ESTABLECIMIENTOS DE BOTICAS
PERU LIMA, 2022" presentado por el /la tesista MAMANI JURURO, WINY
ROXANA y NEGREIROS CASTILLO, DANAE LIBET autorizandose su

Registrese, comuniquese y archivese.

," ,

L

Dr. Rubén Eduardo Cueva Mestanza
Decans (e) de la Facultas de Farmacis y Bloguwmica







Anexo 6: Formato de consentimiento informado

Instituciones: Universidad Privada Narbert Wisener
Investigasdorss: Mamani Jururo Winy Bokana — Megreiros Castilla Damae Libet

Titulo: "EVASLIACION DE LA DRSO DEL SISTERS FARMGSOLS WECIMS EM LAS SEDES
AFILIADGS DE LOS ESTABLECIMIENTOS OE BOTICAS FERU LIRS, 2022

Propasito ded estwedio

La imwitamos a participar en un estudic lamado: “EVALUACIOMN DE L& EFICACLA DEL SISTER A
FaRERACIA WECINA EN LAS SEDES AFILIADAS DE LOS ESTABLECIMIEMTOS OE BOTICAS FERLU
Likds, 20227, Este e un estudio desarrollads par investigadores de la Universidad Prirsada
Marbere Wiener, FACULTAD DE FARMACLA ¥ BIOOUIMICS, Coouela Acsdemica Prafesional de
Farmacia y Bioguimica. El prapdsito de este estudia e determinar ba eficacia del sstema
farmacia vecima. Su ejecucion ayudard afpermiticd conocer gue tan =Ficar es el sistema de
farmacia en los establecimi=ntos de Boticas Perd.

Procedimismtos
i usted decide participar @n @ste pstudio, se e realizard 1o sigoienie:

L emcuesta pusde demorar unas 15 minutos. Los resultados de la encuests se e entregardn a
usted em Forma individual o almacemardn respetanda la confidencialidad w @] anonimato.

Beneficios

Ustad s= beneficard conociendo acerca del sistema Farmacia vecins | segon la escalas salorativa
que s le ha dado dentra de s investigascidan. Para recibir toda @sta informaciGn o poede
salicitar al encuestadar gue e Fags legar sus resultados esoribidéendale al siguiemte correa
alectrdanica: wendyrooy 7S eEmail_com o danae n.castilloE@email.com, dehe saber que

todo las resultsdos serdn processdos de una maners andnima
Costos & incentivos

Ustad no deberd pagar mada par la participacion. Tampoco recibird mingon imoantrea
Esconamice & camibio de s participacen.

Carfide rcialidad

Masatros guardaremes |la informackdn con cédigos v no can nombires. Silos resultados de este
eutudio son publicados, Nno e mastrard nimguna informacian gue permita so identificacian. Sus
archivas no se=ram mostradoes a ninguna persona ajena al estadia.

Derechos dell padciente

Siwsted e gieEnte incdmosdo durante B encuesta, poded retirarse de gote an cosalguier
mMeEmeEnta, a e participar en una parte del estudia sin perjuicio alguno. 56 dene algurns
inquietud a molestia, o doude en preguntar al personal del sseadia.

Puseds comumnicarss com la Srta. ARSI IUREUEC, SWIRY — 9E2529841 a com la Sota.
MEGREIROS CASTILLD CUMHAE — 945141521 .
OO SERTIRIENTOD

o= ptao voluntarmaments participar en este estudiao. Compremndo gusE oosas poeden pasar i
participo @m e privpecto. Tambign entiendo que pusda decidir no participar, aumgu e 5o haya
Aceptado ¢ gues puesdo retirarmee ded sstudes =n cualguisr momento. Recibirs pnas oo
firrmada de &ste oom e nthirmee ko,

Participamtbse Invesstigador
Mombres: Plomibres:

DI Dz



Anexo 7: Carta de aprobacion de la institucion para la recoleccion de los datos

Lima, 26 de agosto de 2022

Dr. RUBEN CUEVA MESTANZA
DECANO DE LA FACULTAD DE FARMACIA Y BIOQUIMICA
UNIVERSIDAD NORBERT WIENER

ASUNTO: AUTORIZACION PARA EL DESARROLLO DEL PROYECTO DE TESIS

De mi mayor consideracion:

Es grato dirigirme a usted, en mi calidad de Jefe de Ventas de Boticas Perd y a la vez
Informarie la autorizacion del proyecto de tesls ttulado *EVALUACION DE LA EFICACIA
DEL SISTEMA FARMACIA VECINA EN LAS SEDES AFILIADAS DE LOS ESTABLECIMIENTOS
DE BOTICAS PERU UMA-2022" , donde se presenta a las Bach, Mamanl Jururo Winy
Roxana y Bach. Negreiros Castilo Danae Libet, egresadas de la Facultad de Farmacia y
Bloquimica de la Universidad Norbert Wiener. Se brindara las facilidades que requieren
las tesistas para el desarrolio del proyecto mencionado.

Sin otro particular , me desplido de Ud.
Atentamente,

T 7 ot
L e 'bwv-.n'
JULIO ?mmw

JEFE DE VENTAS DE BOTICAS PERU



Anexo 8: Informe del asesor de Turnitin

IWFORAE DE ORGMALDAD

20 206 2 10

INDICE DE SIMILITUD  FUENTES DE INTERNET  PUBLICACIONES TRABA|OS DEL

ESTUDIANTE

FUENTES MRIARKS

repositorio.uwiener.edu.pe

Fuenie de Inbernet

repositorio.ucv.edu.pe

Fuerte de Inbernet

Submitted to Universidad Cesar Vallejo

Irabajo ol estudsante

= A

hdl.handle.net 1
Fuerte de Inbernet %
H repﬂsimriﬂ.umﬂsweIt.edu.pe 1
Fuernte de Inbernet %
noticias.essalud.gob.pe 1
i %
Fuernte de Inbernet
' www.bancomundial.org 1
Fuernte de Inbernet %
H ciencia.lasalle.edu.co < 1
Fuernte de Inbernet %
“ Submitted to Universidad Nacional del Centro < 1 «

del Peru



repositorio.uch.edu.pe

m Fuernie de Intermet { 1 %

m publicaciones.usanpedro.edu.pe - ‘l
Fuernie de Intermet %

E Submitted to Universidad Wiener < 1
Trabajo diel estudeante %
repositorio.utelesup.edu.pe

m I'LI'.‘EE de Intermnet p p { 1 %

A vwww.colegiodepsicologoscdrica.com

Fuernie de Intermet { 1 %

; core.ac.uk

] r:' Fuerie de Inbermnet { 1 %

A eprints.ucm.es

] tl Fuernie de Intermet { 1 %
www. researchgate.net

m Fuente de Internet g { 1 %

bibliotecavirtualoducal.uc.cl {1

. Fuernie de Intermet %

repositorio.cuc.edu.co

m Fuernie de Intermet { 1 %
repositorio.unfv.edu.pe

H FLEEﬂE InEErmet p { 1 %

e

—

repositorio.upa.edu.pe



5. Ahmet Satici, Recept Uysal, Ahmet Akin.
"Early life experiences and self-compassion: a
structural equation modelling / Experiencias
en la vida temprana y autocompasion: un
modelo de ecuaciones estructurales”™,
Estudios de Psicologia, 2015

Fubdicaccmn

es slideshare.net

Fuertee de InteErmet

<1

P
b

prezi.com

Fuerie de Inbernsst

<7

repositorio.uladech.edu.pe

Fuerie de Inbernsst

<1

ri.ues.edu.swv

Fuerte de Inbermet

<7

WANW,. CONsSUMmer.es

Fuerie de Inbernsst

<1

fud fud fod
(wi] i Ln

wwewe linguatools.de

Fueribe de Inbermet

<1

N

www. paho.org

Fuerie de Inbernsst

<1

Lad
=

dspace.espoch.edu.ec

Fuerbe de Inbermet

<7




Anexo 9: Evidencias de la recoleccion de datos

i docs.google.com/forms/d/1STXFx1 Tue5ASeyxSYqTjiS3spBACSACIOTVOLC-OPEA edit

ESTADANAE & +r

Preguntas  Respuestas @)  Configuracion
—— ———r e —

“EVALUACION DE LA EFICACIA DEL SISTEMA
FARMACIA VECINA EN LAS SEDES AFILIADAS DE
LOS ESTABLECIMIENTOS DE BOTICAS PERU
LIMA, 2022"

ENCUESTA: SISTEMA FARMACIA VECINA

Genero *
1. Masculino

2. Femenino

1. ¢Considera usted que el sistema de farmacia vecina cubre las necesidades basicas para realizar
una correcta atencion farmacéutica?

Nunca
Casi Nunca
Siempre

Casi siempre

Preguntas  Respuestas @  Configuracion

Ver en Hojas de calculo :

92 respuestas

No se aceptan mis respuestas (@)D

Mensaje para los encuestados

Ya no se aceptan respuestas en este formulario

Resumen Pregunta Individual

Genero 1D copiar

92 respuestas

@ Masculino
@ Femenino




® 12% de similitud general
Principales fuentes encontradas en las siguientes bases de datos:

* 11% Base de datos de Internet

» Base de datos de Crossref

* 6% Base de datos de trabajos entregados

FUENTES PRINCIPALES

Las fuentes con el mayor nimero de coincidencias dentro de la entrega. Las fuentes superpuestas no se
mostraran.

repositorio.uwiener.edu.pe

Internet

repositorio.ucv.edu.pe

Internet

repositorio.uroosevelt.edu.pe

Internet

repositorio.une.edu.pe

Internet

Submitted on 1685996341348

Submitted works

repositorio.ug.edu.ec

Internet

repositorio.uct.edu.pe

Internet

Submitted on 1688699439362

Submitted works

Reporte de similitud

» 2% Base de datos de publicaciones

» Base de datos de contenido publicado de Crossr

4%

4%

<1%

<1%

<1%

<1%

<1%

<1%

Descripcion general de fuentes


http://repositorio.uwiener.edu.pe/bitstream/handle/20.500.13053/7588/T061_45219581_47481292_T.pdf?isAllowed=y&sequence=3
https://repositorio.ucv.edu.pe/bitstream/handle/20.500.12692/84894/Sovero_SAC-SD.pdf?isAllowed=y&sequence=1
https://repositorio.uroosevelt.edu.pe/bitstream/handle/ROOSEVELT/826/TESIS%20JUSTO%20-%20LEON.pdf?isAllowed=y&sequence=1
http://repositorio.une.edu.pe/handle/20.500.14039/6530
http://repositorio.ug.edu.ec/handle/redug/65567
http://repositorio.uct.edu.pe/bitstream/123456789/2682/1/017200210A_017200200F_M_2022.pdf
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