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RESUMEN

El objetivo de este estudio era identificar el sistema de control interno utilizado para
gestionar los inventarios de medicamentos en la farmacia del centro de salud del distrito de
Ciudad Eten para el afio 2021. Con un disefio de investigacion cuantitativo y descriptivo, el
estudio incluyé una muestra de 35 farmacias, con datos recopilados mediante una escala
ordinal. Los instrumentos fueron revisados y validados por expertos en funcion de
dimensiones e indicadores especificos.

Los resultados revelaron que el 57,1 % de las farmacias nunca cumplieron los requisitos, el
8,5 % apenas los cumplieron, el 11,6 % los cumplieron ocasionalmente, el 5,7 % casi
siempre los cumplieron y el 5,7 % siempre los cumplieron. El significado del test de
Spearman (p < 0,01) confirm6 una relacion significativa entre los sistemas de control
internos establecidos y la gestion de inventarios de medicamentos en el centro de salud de
Ciudad Eten en 2021.

Palabras clave: sistema, control, gestion, stock.



ASTRACT

The objective of this study was to identify the internal control system used to manage
medication inventories at the Ciudad Eten district health center pharmacy in 2021. With a
quantitative and descriptive research design, the study included a sample of 35 pharmacies,
with data collected using an ordinal scale. The instruments were reviewed and validated by
experts based on specific dimensions and indicators.

The results revealed that 57.1% of the pharmacies never met the requirements, 8.5% barely
met them, 11.6% met them occasionally, 5.7% almost always met them, and 5.7% always
met them. The Spearman test (p < 0.01) confirmed a significant relationship between the
established internal control systems and the management of pharmaceutical inventory in
the Ciudad Eten health center in 2021.

Keywords: system, control, management, stock.



INTRODUCCION

Los medicamentos han sido el principal medio para tratar numerosas enfermedades que
han afectado a la humanidad a lo largo de la historia. Por este motivo, es esencial que el
personal de farmacia conozca los sistemas de control interno y los procedimientos de
inventario para garantizar que los pacientes reciban los medicamentos necesarios en el
momento oportuno. EI conocimiento de los sistemas de control interno y de gestion de
existencias permite a los profesionales de la farmacia proporcionar medicamentos a

quienes los necesitan en el momento adecuado.

La estructura del estudio se organiza en varios capitulos. El capitulo | aborda el problema
de investigacion central, y detalla su descripcion, formulacion, objetivos generales y
especificos, y proporciona la justificacion tedrica, metodoldgica y practica de la
investigacion. En este capitulo también se describen el periodo de tiempo y las

limitaciones geogréficas, asi como los recursos involucrados.

En el capitulo Il se establece el marco tedrico, incluyendo los antecedentes nacional e

internacional, las bases tedricas

El capitulo 111 detalla la metodologia aplicada, especificando la técnica de investigacion,
el enfoque, el tipo de estudio, el disefio, la poblacion objetivo y el método de muestreo.
En él se presentan las variables objeto de investigacién y su operacionalizacién, junto con
los métodos de recogida de datos, las descripciones de los instrumentos, su validacién, su
fiabilidad, el plan de procesamiento y andlisis de datos y las consideraciones éticas.

El capitulo IV muestra y analiza los resultados, y ofrece un resumen descriptivo, prueba
las hipotesis y discute los resultados. El estudio concluye con una seccién dedicada a las

recomendaciones.



CAPITULO 1: EL PROBLEMA
1.1 Planteamiento del problema

Los medicamentos generalmente se las considera una de las tecnologias sanitarias mas
importantes para el progreso de la humanidad, ya que previenen, tratan y restauran la salud.
Sin embargo, al igual que ocurre con otros inventos humanos, la gestion y distribucion de
medicamentos puede resultar bastante problematica, especialmente cuando los pacientes no

los reciben a tiempo, por lo que es un campo que requiere mas investigacion.

En los ultimos afos, la escasez y los problemas relacionados con los medicamentos han ido
en aumento de forma constante en todo el mundo. Esto tiene un efecto adverso en la
disponibilidad y graves implicaciones para los pacientes, los sistemas sanitarios y la

sociedad en su conjunto. (1)

Dada la importancia del precio en la gestién y adquisicion de suministros para compras
corporativas en Espafia, es esencial comprender cémo se determinan los precios de los
medicamentos, qué factores los afectan y cdmo se pueden regular para mejorar el acceso.
(2) Las empresas farmacéuticas espafiolas, especialmente las catalanas, estan trabajando
para incorporar sistemas de control interno en su estructura organizativa con el fin de

garantizar la gestion de la medicacion de alta calidad. (3)

Se llevé a cabo un analisis de la distribucion de medicamentos en instituciones de salud de
Quito (Ecuador) para examinar los procedimientos de asignacion de medicamentos a
pacientes. Este estudio tuvo en cuenta la infraestructura implicada en la distribucion,
haciendo especial hincapié en el control y la evaluacion mediante indicadores de gestion.
Estos indicadores permiten identificar posibles fallos y corregirlos de inmediato. (4).

En Ecuador, se ha observado que la mayoria de las organizaciones farmacéuticas carecen
de registros y sistemas para facilitar el seguimiento de la entrada y salida de medicamentos.
(5) Se han hecho sugerencias para mejorar la calidad, asi como recomendaciones para
implementar un método més eficiente de distribucion de productos farmacéuticos en el IPS
de Bogota. Estas medidas tienen como objetivo satisfacer la demanda y reducir costes

adicionales mediante el uso de herramientas para mejorar el suministro de medicamentos,



la recopilacion de informacion, el estudio del comportamiento de los proveedores y la
aplicacion de otros métodos. (6)

El mundo empresarial reconoce la necesidad de realizar evaluaciones de riesgos rapidas y
precisas, segun informa Gestion, un periédico de Lima. EI término «control interno» se
refiere a un sistema de comprobaciones y equilibrios establecido dentro de una organizacion
para ayudar a garantizar que se alcancen sus objetivos y metas. (7) También se evaluo la
gestion de existencias de medicamentos para mejorar su disponibilidad en el servicio de
farmacia central del Hospital Maria Auxiliadora de Villa El Salvador. ElI 62 % de los
pacientes lo considerd poco eficiente, el 25 %, deficiente, y el 13 %, eficiente. Esto indica
que el 87 % de los pacientes de la farmacia central dijo que no se les atendi6 con rapidez.
(8) A nivel nacional, también hay problemas con el stock de medicamentos, ya que los
medicamentos deben solicitarse segun la lista unificada de medicamentos esenciales, que
priorizaria ciertos farmacos y regularia su adquisicion, prescripcion y dispensacion, como
hace el MINSA. No obstante, EsSalud gestiona su lista de medicamentos con una mayor
variedad que la del PNUME, lo que permite a los pacientes acceder a mas farmacos.
CENARES es responsable de la compra, almacenamiento y distribucion de medicamentos.
Tras las compras necesarias, los medicamentos se almacenan de manera adecuada y se
distribuyen por todo el pais para garantizar su calidad. DIGEMID certifica las buenas
practicas de almacenamiento. Sin embargo, se producen escasez de medicamentos debido
a la falta de intercambio de informacion entre laboratorios, lo que provoca decisiones poco

informadas y una planificacion deficiente de la cadena de suministro. (9).

La Contraloria General de la Republica, el maximo 6rgano de control interno del pais,
confirmd la existencia de numerosas irregularidades en la aplicacion de las Normas
Técnicas de Salud en los hospitales y centros especializados de la regién de San Martin, lo
que ha dado lugar a una atencion sanitaria deficiente para los usuarios y pacientes. Esta es
la conclusion de las operaciones de control llevadas a cabo por la Contraloria General bajo
el lema «Por una salud de calidad», con el objetivo de mejorar la prestacion de servicios y
el uso eficaz de los recursos financieros publicos (DIARIO VOCES, 2018). Segun un
informe del Ministerio de Salud, se observaron varias deficiencias en las farmacias y boticas

del distrito de Ate, en Lima, principalmente relacionadas con la falta de adecuados controles



internos, lo que supone un riesgo de pérdida de medicamentos y material médico por no
cumplir con las practicas de almacenamiento apropiadas. Concretamente, se ha observado
que la farmacia Inkafarma de (10) no mantiene un adecuado control interno en su almacén,

ya gue no registra de manera oportuna la entrada y salida de medicamentos.
1.2. FORMULACION DEL PROBLEMA
1.2.1. Problema general

¢Como sera el Sistema de Control Interno y Gestion de stock de Medicamentos en el Area

de Farmacia el Centro de Salud en el Distrito de Cuidad Eten del afio 2021?
1.2.2. Problema especifico

P1 ;Cual sera el sistema de control interno de cantidades para adquisicién de medicamentos

en el area de farmacia del centro de salud en el distrito de ciudad Eten del afio 20217

P2 (Cudl sera el sistema de control interno de modalidades para la adquisicion de
medicamentos en el area de farmacia del centro de salud en el distrito de ciudad Eten
del afio 20217

P3 ¢ Cuél sera el sistema de control interno en el proceso de adquisicion de medicamentos
en el area de farmacia del centro de salud en el distrito de ciudad Eten del afio 20217

P4 ;Cudl serd la gestion de stock con el ambiente de control interno en el area de farmacia
del centro de salud en el distrito de ciudad Eten del afio 20217

P5 ¢ Cudl sera la gestion de stock en la evaluacion de riesgo en el area de farmacia del centro
de salud en el distrito de ciudad Eten del afio 20217

P6 ¢ Cual sera la gestion de stock en las actividades de control en el area de farmacia del

centro de salud en el distrito de ciudad Eten del afio 2021?

P7 ¢Cual sera la gestion de stock en la informacién y comunicacion en el area de farmacia

del centro de salud en el distrito de ciudad Eten del afio 20217

P8 ¢Cual sera la gestion de stock con la supervision en el area de farmacia del centro de

salud en el distrito de ciudad Eten del afio 2021?



1.3. Objetivos de la Investigacion

1.3.1. Objetivo General

Determinar cual es el sistema de control interno con la gestion de stock de medicamentos

en el area de Farmacia del Centro de Salud en el Distrito de Cuidad Eten del afio 2021.

1.3.2 Objetivos Especificos

v

Identificar el sistema de control interno de cantidades para adquisicion de
medicamentos en el area de farmacia del centro de salud en el distrito de ciudad
Eten del afio 2021

Analizar el sistema de control interno de modalidades para la adquisicion de
medicamentos en el area de farmacia del centro de salud en el distrito de ciudad
Eten del afio 2021

Aplicar el sistema de control interno en el proceso de adquisicion de medicamentos

en el area de farmacia del centro de salud en el distrito de ciudad Eten del afio 2021

Evaluar la gestion de stock con el ambiente de control interno en el &rea de farmacia

del centro de salud en el distrito de ciudad Eten del afio 2021

Analizar la gestion de stock en la evaluacion de riesgo en el area de farmacia del

centro de salud en el distrito de ciudad Eten del afio 2021

Establecer la gestion de stock en las actividades de control en el area de farmacia

del centro de salud en el distrito de ciudad Eten del afio 2021

Conocer la gestién de stock en la informacion y comunicacion en el area de farmacia

del centro de salud en el distrito de ciudad Eten del afio 2021

Analizar la gestion de stock con la supervision en el area de farmacia del centro de

salud en el distrito de ciudad Eten del afio 2021



1.4. Justificacion de la investigacion.
1.4.1 Tedrica.

El objetivo de la investigacion era buscar y contribuir a los resultados, ampliando asi el
conocimiento tedrico y la aplicacién practica de las variables control interno y gestion de

existencias.

1.4.2 Metodoldgica

Esta investigacién metodoldgica es no experimental, es descriptiva —observacional, cuyo
enfoque cuantitativo es el anélisis observacional basado en documentacion sobre el control
interno y gestion de stock de medicamentos del centro de salud del distrito de Ciudad Eten.
Por consiguiente, se pretende que la mayor parte sino todos los centros de salud del distrito
de Chiclayo cuenten con un buen control interno de abastecimientos y tener un buen stock
de medicamentos primordiales para que la poblacién no acceda a farmacias privadas por el
incremento de precios de estos, se busca también que cada uno de los centros salud cuenten
con personal idéneo para el area de gestion de stock de medicamentos ya que este necesita

que la documentacién esté en orden.

1.4.3 Practica

Si bien es cierto en los centros de salud de provincias siempre hay un desabastecimiento de
medicamentos con esta investigacidn se pretende tener un buen control interno de stock de
farmacos para que la poblacién que acuda al centro de salud de cuidad Eten se pueda atender
en cuento a las recetas prescriptas y no sea necesario acudir a farmacias privadas

perjudicando su economia.



1.5. Limitaciones de la Investigacion

1.5.1. Temporal
La informacidn se recopild en septiembre de 2022, aunque los datos corresponden al afio

2021. Por tanto, los resultados son representativos Unicamente de ese periodo.
1.5.2. Espacial

Esta investigacion se llevo a cabo exclusivamente en la seccion de farmacia del centro de
salud ubicado en el distrito de Ciudad Eten, provincia de Chiclayo. Por tanto, los resultados

no pueden generalizarse a otras instituciones o entornos.
1.5.3. Unidad de analisis

Dado que la investigacion ha sido financiada por el autor, es posible que haya habido
restricciones en cuanto a la disponibilidad de recursos adicionales o fuentes de informacion

complementarias.



CAPITULO II: MARCO TEORICO
2.1. Antecedentes
2.1.1. Antecedentes Internacionales

Poloy Ariza (11) El objetivo del estudio fue examinar la eficacia de los procedimientos de
control en el almacén de DISTRIMED Ltda., un distribuidor farmacéutico de Santa Marta,
y proponer mejoras para fortalecer el rendimiento operativo y la gestion de recursos. Su
estudio adopté una metodologia descriptiva y cualitativa, para la que recopilaron
informacidn mediante entrevistas, encuestas y andlisis de documentos. Revisaron el manual
de control de inventario de la empresa y se reunieron con el personal responsable de
inventario y supervision del almacén. La investigacion revel6 que los controles internos se
agrupan en tres secciones principales: gestion, operaciones y apoyo. Un hallazgo
significativo fue que el 70 % de los encuestados no conocia los protocolos de compra y
venta de productos farmacéuticos. Ademas, aunque existen registros de procedimientos, los
responsables de almacén no tienen conocimientos exhaustivos de estos procesos, lo que
limita la posibilidad de dar feedback y dificulta la mejora continua de las practicas

operativas.

Bello y Pefia (12) El objetivo del estudio fue desarrollar un marco de gestion para la
recepcion, almacenamiento, distribucién y supervision de medicamentos con el fin de
mejorar la atencion sanitaria en el hospital San Rafael de Caqueza (Bogotd). El estudio
empled un enfoque no experimental, descriptivo y mixto con muestreo no probabilistico
consecutivo. En consecuencia, el modelo de gestion farmacéutica disefiado en el estudio
incorpora estrategia, estructura organizativa, gestion de procesos, sistemas de informacién
y tecnologia. Los resultados indican que para fortalecer las operaciones farmacéuticas del
hospital es necesario aplicar herramientas como la programacion, la clasificacion, la
administracion y la capacitacion del personal. Estos instrumentos contribuyen a una

recepcion, almacenamiento, distribucién y supervision de medicamentos mas eficaces.

Del aguila (13) Objetivo “Desarrollar una propuesta de flujos especificos de los procesos
logisticos en Hospitales del ministerio de Salud Publica y Asistencia Social de Guatemala,

para la gestion de medicamentos y productos afines” El estudio tenia como objetivo
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desarrollar un sistema de gestion para recibir, almacenar, distribuir y supervisar
medicamentos con el fin de mejorar la atencion de los pacientes en el hospital San Rafael
de Caqueza (Bogota). Para ello, se utiliz6 un disefio de investigacion no experimental y
descriptivo, que combinaba métodos cualitativos y cuantitativos con una técnica de
muestreo consecutiva no probabilistica. EI modelo de gestion resultante de productos
farmacéuticos incorporé elementos como la estrategia, la estructura, la administracion de
procesos, los sistemas de informacion y la tecnologia. Los resultados mostraron que el ciclo
de gestion de medicamentos del hospital se habia mejorado mediante la implementacion de
herramientas como la programacion, la categorizacion, la gestion de procesos y la
formacion del personal, todas ellas dirigidas a hacer mas eficientes los procesos de

recepcion, almacenamiento, distribucién y control de medicamentos.

Lopez (14) llevd a cabo una investigacion para examinar como habia evolucionado la
gestion de la cadena de suministro de medicamentos en el sistema de salud cubano desde
2015, con la intencion de recomendar mejoras. Para evaluar el rendimiento, se utiliz6 y
aplico el modelo de referencia de la cadena de valor en 2015y 2018. En 2018, los resultados
indicaron un nivel de rendimiento moderado, lo que mostré que se necesitaban mas
esfuerzos para lograr una gestion mas coordinada con el operador logistico. Esto era
especialmente importante dado que el sistema de salud cubano se caracteriza por ser
universal y gratuito para sus ciudadanos, y la satisfaccion del paciente es un objetivo
fundamental. La disponibilidad de medicamentos en farmacias y centros de salud se utiliz6
como indicador clave de rendimiento, y era esencial mantener y superar una disponibilidad

del 90 % en todos los centros.

Mayanquer (15), estudio el proceso de gestion de la cadena de suministro de medicamentos
y dispositivos médicos en el hospital San Luis de Otavalo y descubrié que no cumplia
plenamente con todas las directrices establecidas por el Ministerio de Salud Publica de
Ecuador. El objetivo del estudio era abordar las inconsistencias encontradas en el sistema
logistico. Para realizar el diagnostico, se recogieron datos mediante entrevistas, listas de
verificacion y observacion directa del personal relevante; el estudio identificé los
porcentajes de cumplimiento y las irregularidades mas significativas en los subprocesos de

seleccién, almacenamiento y dispensacion.
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Palomar y Alvarez (16) Descubrieron que la pandemia de la COVID-19 provoco
importantes interrupciones en las operaciones hospitalarias, especialmente en el &mbito de
la logistica para la adquisicion de suministros esenciales. Su investigacion se llevé a cabo
en el Hospital Ramon y Cajal de Madrid (Espafia) con el objetivo de garantizar el acceso
ininterrumpido a medicamentos criticos para los pacientes. El estudio determind que el
sistema de suministro de emergencia desarrollado y utilizado durante la pandemia en este
hospital resultd eficaz y podria servir de modelo para responder a futuras emergencias
sanitarias. El estudio también puso de manifiesto la importancia de las estrategias de gestion
y optimizacion en las operaciones del almacén del hospital. Cabe sefialar que la logistica
hospitalaria sigue siendo uno de los componentes mas complejos y menos estudiados de la

cadena de suministro sanitaria.
2.1.2. Antecedentes Nacionales

Valenzuela (17) El estudio tenia como objetivo identificar la relacion entre el suministro de
medicamentos esenciales y su disponibilidad en instituciones de salud publicas. El estudio
empled un disefio cuantitativo descriptivo correlacional. Para la primera variable, se
encuesto a 97 responsables de farmacia mediante un cuestionario de 20 items de escala de
Likert. Para la segunda variable, se obtuvo datos de la base de datos SISMED
correspondiente a un periodo de 12 meses, desde julio de 2017 hasta junio de 2018. El
andlisis reveld una correlacion entre el nimero de responsables de farmacia y el nimero de
farmacias en el distrito. El estudio concluy6 que, en muchos paises en desarrollo, la
disponibilidad y el suministro estan estrechamente relacionados, y que un suministro

oportuno es crucial para evitar escasez de medicamentos.

Rodriguez (18) llevé a cabo un estudio titulado «Evaluacion del abastecimiento de
medicamentos esenciales en un centro de salud publico de Lima» con el objetivo de analizar
la situacion del suministro de medicamentos mediante un enfoque cuantitativo
complementado con un andlisis cualitativo descriptivo. El estudio se realizé con una
muestra de 8917 recetas de medicamentos esenciales. El nivel de abastecimiento se evaluo
determinando la proporcion de recetas que se dispensaron por completo, en parte o no se
dispensaron debido a su ausencia en el formulario. Los resultados mostraron que el 24,71

% de las recetas se dispensaron por completo, el 46,8 % se dispensaron parcialmente y el
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3,09 % no se dispensaron en absoluto. Estos resultados indican que la falta de medicamentos
alternativos no es la causa principal de la escasez, sino que existe una deficiencia
significativa en el suministro de medicamentos esenciales. En conclusion, los servicios de
farmacia no pueden satisfacer la demanda, lo que provoca problemas de salud causados por

tratamientos incompletos.

Cabrera y Diaz (19) llevaron a cabo un estudio cualitativo exploratorio en el Hospital
Regional de Chiclayo de la PNP para examinar los mecanismos de control interno existentes
en los almacenes del hospital. Su analisis se basd en la revision de documentos
institucionales y en entrevistas con las personas responsables de la gestion de suministros
del hospital. Llegaron a la conclusion de que el hospital, como centro de salud publico y
militar dedicado a proteger los derechos fundamentales de las personas, depende de tener
suficientes suministros para atender a la comunidad policial. Tras su evaluacion,
determinaron que el almacén carecia de controles internos adecuados, lo que afectaba

negativamente a la eficiencia y a la gestion global de los recursos.

Larrain y Valentin (20) en su estudio «Propuesta de mejora del proceso de abastecimiento
de medicamentos a través de compras corporativas para mejorar la accesibilidad a
medicamentos de los asegurados al Seguro Integral de Salud», trataron de entender por qué
los pacientes asegurados al SIS a menudo no reciben los medicamentos que les han recetado
durante las consultas externas de atencién primaria. El estudio utilizd un disefio de
investigaciéon mixto, con elementos cualitativos y cuantitativos, y realizd entrevistas a
pacientes para recabar informacion. Sus resultados destacaron varios desafios y llevaron a
los investigadores a sugerir mejoras como la implementacion de compras centralizadas, la
gestion de inventario basada en el consumo real y la utilizacion de datos sobre el desperdicio
de medicamentos para ajustar mejor la oferta a la demanda. El estudio concluy6 que las
escasez de medicamentos se debe con frecuencia a una planificacion deficiente y a la

ausencia de registros detallados sobre el uso de medicamentos con fines de inventario.

Espinoza y Torres (21) centraron su investigacion en alcanzar un nivel 6ptimo de
suministro de medicamentos del 98 % en los centros de salud para el afio 2027. Para
alcanzar este objetivo, hicieron hincapié en la importancia de mantener un inventario

suficiente de productos sanitarios de prevencion y de garantizar la disponibilidad de
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medicamentos y material médico. Sus resultados revelaron que los centros de atencion
primaria a menudo gestionan el suministro y el stock de medicamentos de manera
inadecuada. Como resultado, observaron que el 32 % de los medicamentos esenciales para
la atencion obstétrica y materno-infantil no estaban disponibles y que el 71 % de los
pacientes se enfrentaba a escasez de medicamentos criticos. La persistente falta de
productos farmacéuticos y dispositivos médicos esenciales en los centros de salud pone de
manifiesto la necesidad de adoptar estrategias que maximicen el uso de los recursos y

garanticen que todos los pacientes reciban los medicamentos y suministros necesarios.

Martinez, (22) El objetivo del estudio era identificar y describir las medidas de control
interno implantadas en los almacenes farmacéuticos peruanos y en la farmacia Incafarma.
Se trata de un estudio descriptivo y cualitativo que ha utilizado métodos no experimentales,
ilustrativos, bibliograficos, documentales y de caso. Una entrevista con el director de la
farmacia, realizada con un cuestionario estructurado, revel6 que la sucursal de Incafarma
en Castilla sigue politicas y procedimientos establecidos como parte de una red nacional de
farmacias. La farmacia también cuenta con un manual exhaustivo que detalla la estructura
organizativa y las rutinas diarias. La farmacia opera legalmente, cuenta con una licencia
valida y cumple con los protocolos de control interno. Un empleado de confianza es
responsable de mantener el almacén ordenado y organizado por marca. Las condiciones de
almacenamiento se mantienen cuidadosamente entre 2 y 8 grados Celsius, segun las
necesidades de cada medicamento, para preservar su calidad a largo plazo. Cualquier
malfuncionamiento se detecta mediante software integrado y se corrige dentro de los limites
de seguridad establecidos, reponiendo el stock desde el almacén central de Lima cuando es

necesario.
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2.2. Bases tedricas
2.2.1. Sistema de Control Interno. -
Concepto

El control interno abarca una serie de acciones y protocolos establecidos por la direccion y
el personal de una organizaciéon publica. Estas medidas incluyen actividades como la
planificacion, el desarrollo de politicas, la definicion de estandares, la gestion de registros
y la aplicacién de procedimientos y métodos establecidos. También incluye fomentar un
ambiente y una actitud adecuados dentro de la institucion. El objetivo principal del control
interno es identificar, prevenir y reducir los posibles riesgos que puedan afectar a la

organizacion. (23)
Importancia

La escasez pone de manifiesto la necesidad de reforzar determinadas actividades, como los
sistemas corporativos de compra y control de existencias de medicamentos, y permite
mantener un nivel méximo de existencias a pesar de que las grandes cantidades de
medicamentos y suministros aumentan la probabilidad de pérdidas por deterioro, caducidad
y robo. (24)

La integridad de las transacciones e informes financieros depende en gran medida de los
controles internos. Sin unos controles adecuados que garanticen la veracidad de los registros
financieros, la direccion seria incapaz de tomar decisiones con conocimiento de causa y

perderia la confianza tanto de los reguladores como del publico. (25)

Beneficios

Los controles internos solidos ofrecen ventajas significativas para las organizaciones. Su
eficacia depende de que los empleados participen activamente en medidas que no solo
garanticen su buen funcionamiento, sino que también impulsen la mejora continua. Entre

sus ventajas clave se encuentran:

a) Fomentar una cultura de control fomenta el crecimiento institucional y aumenta la
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productividad.

b) Cuando se implementa eficazmente, el control interno apoya a la direccion en todos los

niveles y en todos los procesos, subprocesos y actividades, lo que conduce a un mejor

rendimiento organizativo general.

c) Al supervisar el uso de los recursos organizativos, el control interno aumenta la

eficiencia y ayuda a reducir las posibles pérdidas.

d) El control interno también juega un papel crucial en la garantia de la fiabilidad de la
informacidn y en la seguridad de la organizacion frente a la infraccion de las leyes y

normativas aplicables, lo que ayuda a evitar dafios a la reputacion y otros riesgos.
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2.2.1.1. Ambiente de Control

El entorno de control establece los estandares y directrices que moldean la actitud de los

empleados hacia la asuncion de riesgos dentro de una organizacion (26).

Una estructura organizativa eficaz es esencial para planificar, dirigir y supervisar
actividades, ya que clarifica si las decisiones se toman de forma centralizada o
descentralizada y garantiza que las tareas se distribuyen adecuadamente entre los

departamentos.

La eficacia de los controles internos depende en gran medida de los empleados responsables
de disefiarlos, implementarlos y supervisarlos. Su capacidad para comunicarse y mantener
los estandares de integridad y conducta ética es fundamental. Establecer expectativas éticas
y de comportamiento claras ayuda a prevenir acciones deshonestas o inapropiadas. Los
empleados deben estar suficientemente informados y contar con los recursos necesarios
para llevar a cabo sus funciones; de lo contrario, su rendimiento puede verse afectado. Esto

es particularmente crucial a la hora de aplicar la normativa. (26)

Para llevar a cabo un analisis de riesgos, es esencial tener un conocimiento profundo de

los siguientes aspectos:

El proceso para establecer procedimientos de gestion de riesgos;

El desarrollo y uso de una matriz de riesgos.

La interpretacion y aplicacion de los informes de supervision (27)
2.2.1.2.- Evaluacién de riesgo

La evaluacion de riesgos es una actividad continua que permite a una organizacion
anticiparse y responder a los eventos que puedan amenazar sus objetivos. El «riesgo» abarca
cualquier factor que pueda afectar negativamente al logro de los objetivos de la institucion.
Es esencial mantener un plan de prevencion y contingencia; la realizacion de analisis de
riesgos de forma periddica permite desarrollar e implementar politicas y procedimientos de
gestion adecuados. Para analizar los riesgos de manera efectiva, es importante saber como
establecer procedimientos de gestion de riesgos, construir una matriz de riesgos e interpretar

informes de seguimiento. (27)
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2.2.1.3.- Actividades de Control

Se trata de las politicas y procedimientos que la organizacion pone en marcha para
minimizar los riesgos que podrian impedir el logro de sus objetivos (27). Las acciones de
control incluyen la obligacion de mantener la documentacion y los registros de manera
segura. Al revisar un sistema de control interno, es importante evaluar no solo si se han
establecido actividades para abordar los riesgos identificados, sino también si se estan

ejecutando de manera efectiva.

Ademas, los registros y otros activos se protegen mediante medidas fisicas como cerraduras
y cajas fuertes. Solo el personal autorizado deberia tener acceso directo a los activos
valiosos, y dicho acceso deberia limitarse siempre que sea posible. (27)

2.2.1.4. Informacion y comunicacion

Para que los controles internos apoyen el logro de los objetivos organizativos, es importante
considerar tanto las fuentes de informacion internas como externas. Las actividades de
control son eficaces solo cuando se implementan seglin un plan realista que se ajuste al
tiempo y al presupuesto disponibles, y que se alinee con los objetivos previstos. Los
controles pueden implicar investigaciones o medidas preventivas, siendo estas Gltimas las
que se encargan de mantener un nivel éptimo de eficacia. Cada accion de control debe
complementarse con medidas correctivas. Entre dichas actividades se incluyen:

- Garantizar que los empleados reciban toda la informacion relevante.
— Proporcionar datos internos oportunos y precisos para la planificacion.
Garantizar la obtencion de datos externos oportunos y precisos para la planificacion (27).

Es esencial disponer de un sistema informatico que proporcione acceso inmediato a los
datos. Este software permite el intercambio de informacion entre la organizacion, sus
proveedores, clientes y otros grupos de interés, con el objetivo de crear valor para la entidad.
Los mddulos del sistema abordan diversas areas, como la distribucion, la produccion, la
gestion de inventarios, la calidad, la administracion, los recursos humanos, la contabilidad

y las finanzas, y automatizan numerosos procesos. La eficacia de este sistema depende en
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gran medida de la rapidez y eficiencia con que se obtenga y comparta la informacion
necesaria. Por tanto, es vital que todos los departamentos relevantes proporcionen

informacidn precisa y mantengan una comunicacion efectiva. (28)
2.2.1.5. Supervision

La supervision consiste en incorporar actividades de control en los procesos y operaciones
de una entidad con el fin de evaluarlos y conseguir una mejora continua. La eficacia, la
eficiencia y la calidad de los sistemas de control interno deben someterse a una supervision
y evaluacion periddicas, vy, si es necesario, proporcionar feedback. Los sistemas de control
interno son dindmicos; las medidas que eran eficaces en un momento determinado pueden
volverse ineficaces por diversas razones, como la incorporacion de nuevos empleados o la
limitacion de recursos. Por tanto, las actividades de supervision y control deben evaluar si
los componentes y principios estan presentes y funcionando en la entidad. (27) Las
actividades de supervision y control deben evaluar la presencia y el funcionamiento de los

componentes y principios.
2.2.2. Gestion de stock
Concepto

En la gestion de inventarios, es esencial que las organizaciones mantengan un nivel de
existencias adecuado y gestionen los inventarios de manera eficiente. Este enfoque ayuda a
satisfacer la demanda del mercado mientras se minimizan los costes excesivos. El indice de
rotacion de existencias mide con qué frecuencia se reponen las existencias en los almacenes,
lo que permite a las empresas recuperar su inversion en estos bienes y obtener un margen

de beneficio. Este ratio se calcula de la siguiente manera:

consumo de farmacos

Indice de Rotacion de Stock =
niice ge fotacton ae Stock = ¢t ock medio de farmacos

La relacion entre el consumo de medicamentos y el inventario medio revela cuantas veces
se dispensan medicamentos del inventario a lo largo del afio. Un ratio bajo sugiere que la

inversion en stock no estd dando resultados productivos, lo que puede dar lugar a un
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aumento de los costes y de los riesgos asociados a la tenencia de stock. Por otro lado, un
ratio alto indica que los productos se estan moviendo con frecuencia, lo que puede aumentar
los costes operativos, pero también refleja un alto nivel de servicio al cliente. Este indicador
nos permite evaluar con qué frecuencia se alcanza el margen comercial deseado para estos
medicamentos.

Mediante el uso del indice de existencias, es posible determinar el tiempo medio que los
medicamentos permanecen en almacenamiento antes de ser reemplazados. Este indicador
muestra el periodo de renovacién del stock, ya sea en dias 0 en meses, y se calcula de la

siguiente manera:

365
Indice de rotacion de Stock

Periodo de Almacenaje Medio = = numero de filas

365

, , = numero de dias
Indice de rotacion de Stock

Periodo de Almacenaje Medio =

12

. . = numero de meses
Indice de rotacion de Stock

Periodo de Almacén Medio =

Las actividades esenciales para mantener una gestion de inventario eficiente incluyen la
provision de la demanda, analisis del stock, mantenimiento del stock, control y reposicion
de materiales. Al analizar el stock, se observara el comportamiento que presentan estos en

la empresa. (29)
2.2.2.1. Cantidades para la adquisicion

Adquisicion: Esto implica el conjunto de actividades que lleva a cabo la farmacia para
adquirir medicamentos y garantizar su disponibilidad para la venta. Entre los elementos
clave se encuentra el registro de medicamentos, que se refiere a la documentacion que se

completa cuando se recibe y almacena el inventario. Ademas, la farmacia utiliza un sistema
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de control de medicamentos que mantiene un registro preciso de las cantidades de cada

medicamento disponibles. (30)

Cdmo se relacionan los Planes Anuales de Adquisiciones y Contrataciones del Estado

con la Programacion

Los medicamentos y suministros se incluyen en el plan anual de compras y contratacion de
la entidad como resultado del proceso de programacion, que sirve de herramienta de gestion
para que las instituciones estatales se organicen y planifiquen la compra y contratacion de
bienes, servicios y obras necesarios para cumplir con sus funciones y alcanzar sus objetivos
institucionales. La responsabilidad de presentar a tiempo el programa de medicamentos y
suministros recae en el Director de Medicamentos, Suministros y Drogas de la DISA o
DIRESA, o en el jefe de farmacia de los hospitales. Por su parte, la unidad administrativa
0 ejecutiva es responsable de preparar el plan anual de compras y contratacion. La entidad
solo puede proceder con las adquisiciones especificadas en este plan, por lo que es esencial

cumplir este proceso. (31)
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El articulo 3 del Reglamento de Compras y Contrataciones del Estado peruano establece los

principios rectores de las compras publicas

1. Moralidad: La honradez, la veracidad, la intangibilidad, la imparcialidad y la probidad
son cualidades necesarias en la contratacién publica y en los actos relacionados con ella.

2. Libre Competencia: La normativay las practicas en materia de contratacion pablica deben
promover una competencia lo mas amplia, objetiva e imparcial posible, asi como un grupo
diverso de licitadores.

3. Imparcialidad: Los funcionarios y areas de adquisiciones y contrataciones de la Entidad
deberan adoptar acuerdos y resoluciones conforme a criterios técnicos que permitan un
trato imparcial a los licitantes y contratistas, asi como en estricto apego a las leyes y
reglamentos aplicables.

4. Eficiencia: Los bienes, servicios y contratos deben adquirirse o contratarse en condiciones
Optimas para su uso final en términos de calidad, precio, rapidez de ejecucion y
puntualidad de entrega.

5. Transparencia: Todas las ofertas deben evaluarse de acuerdo con normas transparentes,
objetivas y defendibles. Los documentos de contratacion se pondran a disposicion de los
licitadores durante el proceso de seleccion. Salvo que lo exijan la ley y la normativa, todos
los aspectos del proceso de licitacion (incluidas la solicitud, la evaluacién y la
adjudicacion) deben hacerse publicos.

6. Economia: Evitar requisitos y formalidades onerosos e innecesarios en los términos y
condiciones de los contratos es esencial en cualquier proceso de adquisicién o
contratacion, al igual que los principios de simplicidad, austeridad, concentracién y ahorro
en el uso de los recursos.

7. Vigencia Tecnoldgica: En el momento de la adquisicién o contratacion, y durante un
periodo de tiempo determinado y previsible a partir de entonces, los bienes, servicios o
ejecucion de obras deben reunir las condiciones de calidad y modernidad tecnoldgica
necesarias para cumplir eficazmente los fines para los que son requeridos, incluyendo la
capacidad de adaptacion, integracién y actualizacion necesarias con los avances
cientificos y tecnolégicos.

8. Trato justo e igualitario: Todas las personas que presenten una oferta para un producto,
servicio o proyecto de construccion recibirdn un trato justo y equitativo. deben poder
participar y celebrar contratos con las Entidades en igualdad de condiciones que los demas,
sin tratos especiales ni privilegios de ningun tipo (salvo cuando la ley lo permita

expresamente)..
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Cantidades para adquirir

Es dificil predecir la cantidad de medicamentos que sera necesario comprar, por lo que los
hospitales deben basarse en datos historicos recopilados mensualmente para tomar
decisiones con conocimiento de causa. Estos datos incluyen un examen de los ciclos de
consumo que vieron aumentos o disminuciones en el uso de medicamentos, asi como
proyecciones de como cambiara el consumo en el futuro, el lanzamiento de nuevos servicios
y productos, asi como la revision de las directrices hospitalarias para tener en cuenta la

eliminacion, normalizacion o refuerzo de programas preexistentes.

La principal razén por la que es importante saber cuantos medicamentos hay que pedir es
que nunca falten (por quedarse sin ellos) ni se desperdicien (por deterioro, obsolescencia u

otros costes de almacenamiento) al dispensar medicamentos a los pacientes. (32)
2.2.2.2. Modalidades para la adquisicién de medicamentos.

1. Compras presupuestadas: se refieren a adquisiciones cubiertas por el presupuesto anual

aprobado, como medicamentos y suministros necesarios para la actividad diaria.

2. Compras de emergencia: se realizan en respuesta a situaciones imprevistas que podrian
poner en peligro la capacidad del hospital o del sistema sanitario para mantener los
servicios esenciales para los pacientes. Para las adquisiciones de emergencia, se deben

observar los siguientes procedimientos:
a) Laautorizacion debe proceder de la maxima autoridad de la institucion.

b) Antes de presentar una solicitud de financiacion formal, el departamento o unidad que
solicite la compra deberé obtener una evaluacion técnica del departamento, servicio o

region correspondiente.
c) Debido a la urgencia, estos pedidos no requieren un proceso de licitacion publica.

4. Las compras directas: estas transacciones se realizan directamente, sin intermediarios

como mayoristas 0 minoristas. Se aplican los siguientes requisitos:
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- Laadquisicién debe ser previamente revisada por un comité de compras.

- Se necesita la aprobacién del consejo de administracion del centro de salud.

- El departamento o servicio que realice la solicitud debera destinar un presupuesto
anual para estas compras.

- Se debe especificar la cantidad y confirmar la disponibilidad de fondos.

- Durante todo el proceso, debe haber un compromiso con la transparencia y la

comunicacion abierta.
2.2.2.3. Proceso de adquisicién de medicamentos.

Una vez contabilizados los consumos anteriores, las necesidades mensuales de suministros

y medicamentos de la institucién pueden compararse con la definicién de:

1. Los servicios, la disponibilidad de los mismos y las limitaciones presupuestarias

determinan las necesidades (32).

2. Un plan de gastos establecido.

3. Una estrategia para realizar compras o solicitudes para hacerlo en circunstancias

inusuales.

Una vez contabilizado el consumo anterior, la institucién puede determinar sus necesidades
mensuales de suministros y medicamentos teniendo en cuenta la disponibilidad de servicios

y las restricciones presupuestarias existentes. (32)
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CAPITULO IIl: METODOLOGIA
3.1. Método de investigacion
Esta investigacion utiliza una metodologia deductiva y descriptiva-observacional.

Proceso de aprendizaje en el que el reconocimiento de una premisa general es el primer
paso, seguido de la derivacion de una propuesta definida (en ese sentido, pasar de la teoria
a la practica). Técnica para determinar las excepciones a una regla. (33)

3.2. Enfoque de la investigacion

El enfoque cuantitativo de una investigacion “Utiliza la recoleccion de datos para probar
hipotesis con base en la medicion numérica y el anélisis estadistico, con el fin establecer

pautas de comportamiento y probar teorias” (34)
El método es cuantitativo porque emplea el analisis observacional de documentos.
3.3. Tipo de investigacion

Es fundamentalmente bésica, es un “Tipo de investigacion orientada a la basqueda de
nuevos conocimientos sin una finalidad practica especifica e inmediata. Busca principios y
leyes cientificas, pudiendo organizar una teoria cientifica. Es llamada también investigacion

cientifica basica”. (32)
3.4. Disefio de la investigacion

El disefio es un “Plan o estrategia que se desarrolla para obtener la informacion que se

requiere en una investigacion y responder al planteamiento”. (34)

No experimental observacional, porque sus variables no son manipuladas ni controladas.
3.5. Poblacién, muestra y muestreo

3.5.1. Poblacion.

Mi poblacion es “el area de farmacia del centro de salud de Ciudad Eten”.
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La poblacion estd basada por documentacion sobre “la gestion de stock de medicamentos
del area de farmacia del centro de salud de Distrito de Ciudad Eten 2021”.

3.5.2. Muestra.

Una muestra es un subconjunto del universo o poblacion del que se recogen datos, y debe
ser representativa de todo el universo o poblacién. Solo cuando se realiza un censo deben

incluirse todos los casos del universo o poblacion. (35)

Para recopilar los datos se utilizaron el manual de control interno, las instrucciones de
distribucion, el almacenamiento, los envios y devoluciones de medicamentos, los

inventarios periodicos, los inventarios continuos y el Kardex.
3.5.3 Muestreo.

Una vez determinada la poblacién para la muestra se aplicé la formula

NXSZXqu
T,

d>x(N-1)+s’xpxq

N=125 (poblacion final)
s=1.87 (seguridad)

p=0,5 (logro y posibilidad)
g=0,5 (fracaso y posibilidad)
d=0.05 (se permite error)
n=35,71

125x (1.87)2x 0.5 x 0.5

(0,05)% x (125 — 1)+ (1.87)>x 0.5 %x 0,5

La muestra del presente estudio estd conformada por 35 documentos de gestion de stock

de farmacia.
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3.6.-Matriz de Operacionalizacion de variables

“Sistema de Control Interno y Gestion de stock de Medicamentos en el Area de Farmacia el Centro de Salud en el Distrito de
Cuidad Eten del afio 2021”

Tabla 1l

Matriz de Operacionalizacion de variables

¥Yariable

Definicion conceptual

Dimension

Indicador

Escala de medicion

Escala valorativa

Sistema de control
interno

Los controles internos en los organismos
piblicos estan ahi para proteger contra el
fraude y otras fechorias.

El sistema de control interno estd
formado por un conjunto de métodos y
procedimientos  de
desarrollados de  acuerdo con las
especificidades de la funcién del sistema
v dentro de los liiites de la normativa
legal aplicable.

El sistema de control interno de una

control  interno

entidad son las normas, procesos v
estructuras en los que se basan todos los
demis controles internos.

Ambiente de control

Reglamento de Organizacion v Fonciones
actualizado (ROF)

Estructura orgdnica - Organigrama

Cuantitativh  Ordinal

1.- Nunca
2 .- Cagzi Nunca
3.- Ocasionalmente

Procedimiento, reclutamiento, seleccién y ‘f-' C_asi siempre
contratacion de personal. 3.- Siempre
Establecer procedimientos para la 1.- Nunca
administracion de riesgos. 2.- Casi Nunca
Evaluacién de riesgo iz de riesgo Cuantitativa Ordinal 3 - Ocazionalmente
4 - Cas1 siempre
Reportes del monitoreo 5.- Siempre
Proc‘;o:ii_::!imt;s de autmizac?{'xg Yy 1.- Nuneca
aprobacion de procesos v  actividades -
documentados en normas internas. o . 2.-Cast :_N'unl::l
Matrices de segregacion de funciones de | ‘Cuantitativa Ordinal 3 - Ocasionalmente
. procesos claves. 4 - Cas1 siempre
Actividades de Control = G operacion. actividades de 5.- Siempre
control, custodia, registro de la operacién. ’
Procedimientos que garantizan el adecuado 1.- Nunca
suministro de informacién al personal. ’ .
Informacion interna confiable y oportuna 2.- Cas1 Nunca
. para el desarrollo de las actividades o X 3 - Ocasionalmente
Informacion Cuantitativa Ordinal

COMUAICACION

Informacion externa confiable y oportuna
para el desarrollo de las actividades

4.- Casi siempre
5.- Siempre
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Fegistro de deficiencias reportadas por el
personal

Procedimiento documentado para el

1.- Nunca
2 - Casi Nunca

Supervisién manejo de hallazpos, ya sean deficiencias u 3 - Ocasionalmente
oportunidades de mejora, Cuantitativa Ordinal ~ -
Registto de medidas adoptadas para 4- Cast siempre
desarrollar oportunidades de mejora, de 5.- Siempre
haberze detectado
Presupuesto destinado a las adquisiciones y 1- Nunca
flujo de caja para no tener exceso de gasto ]
La gestion del inventario se refiere auna en el inventario de la farmacia o del 2.- Cas1 Nunca
- - Cantidades ara la | 2imacén. itativ ; - i
variedad de tareas técnicas v it P El consumo estimado ea el periodo Cuantitativa ordinal 3.- Ocasionalmente
administratrvas. Las existencias minimas y maximas que se 4.- Cas1 Siempre
Es responsabilidad del Director de quieren tener, incluyendo las de seguridad 5.- Siempre
dentro de las primeras
Adquisiciones de la Entidad garantizar Compras presupuestadas 1.- Nunca
que todos los medicamentos ¥ | Modalidades para la Compras de emergencia 2.- Cast Nunca
. i . isicid Cuantitativa Ordinal 3.~ Ocasionalmente
sumimsiros necesarios se adquieran de WE1c1m de ) .
medicamentos. Compras directas 4 - Cas1 siempre
acuerdo con las cantidades y 5.- Siempre
especificaciones  indicadas en el Necesidades determinadas por los servicios 1 .- Nunca
Giestién de stock | Programa y en el Plan Anual de 2 _ Casi Nunca
s - 3.~ Ocasionalmente
Adquisiciones v Contrataciones de la Un presupuesto elaborado para las i - =0
: _ compras. Cuantitativa Ordinal 4.- Casi siempre
Entidad. El apoyo a las medidas .
S 5.- Siempre
L ici 1 dad Proceso de adquisicion
sanitarias solict por 1a comunt de medicamentos. 1.- Nunca
requiere una serie de actividades 2 - Cas1 Nunca
Un plan de compras o solicitudes de | Cyantitativa Ordinal 3.~ Ocasionalmente

relacionadas con los medicamentos y los

sumimstros médicos.

coOmpra para casos especiales

4 - Cas1 siempre
5.- Siempre

Nota. Elaboracion propia
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3.7. Técnicas e instrumentos de recoleccion de datos.
3.7.1. Técnica.

El anélisis documental es una técnica que implica extraer informacion relevante de un

documento con el objetivo de presentarla y facilitar la obtencion de resultados deseados.
En esta investigacion se utilizara la técnica documental. (36)
3.7.2. Descripcion de instrumentos.

En este estudio se utiliz6 una lista de comprobacion para evaluar la variable "control

interno™ y su aplicacion en la farmacia del Centro de Salud.
Dimensiones:
a) Ambiente de control
b) Evaluacion de riesgos
¢) Actividades de control
d) Informaci6n y comunicacion
e) Supervision
La segunda variable de gestién de las existencias se evalu6 determinando si la farmacia del

Centro de Salud disponia de una gestion suficiente de las existencias mediante una lista de

comprobacion de control interno.

a) Cantidades para la adquisicion
b) Modalidades para la adquisicion de medicamentos

c) Proceso para la adquisicion de medicamentos
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3.7.3. Validacion

Para garantizar la validez del instrumento, se consultd a tres especialistas en quimica
farmacéutica, cada uno con méster y doctorado. Su experiencia se utilizé para establecer
los criterios de evaluacion apropiados y confirmar la idoneidad del instrumento para el

estudio.
3.7.4 Confiabilidad

Los mismos tres expertos revisaron toda la documentacion necesaria para evaluar la
fiabilidad del instrumento del sistema de control interno. Se realizé una prueba piloto con
siete farmacias de la muestra y se utilizé el coeficiente de Cronbach para analizar los
resultados. El coeficiente de fiabilidad obtenido fue de 0,986, lo que demuestra un alto

grado de precision y confirma la consistencia del instrumento.

Tablas 2
Confiabilidad Alfa de Cronbach

Estadistica de confiabilidad

Alfa de Cronbach NuUmero de elementos
0,986 35

3.8. Plan de procesamiento y andlisis de datos

Tras coordinarse con el centro de salud y el responsable de la farmacia de Ciudad Eten, la
recogida de datos se llevara a cabo in situ y se examinaran y analizaran todos los

documentos relevantes para el estudio.
3.9. Aspectos éticos

El estudio se desarrollé siguiendo las normas establecidas en el Reglamento de Titulos y
Grados de la Universidad Norbert Wiener, donde se destaca la importancia de las buenas
practicas en la citacion y la prevencion del plagio. Se aplico estrictamente el articulo 7 del
Codigo de Etica de la Universidad para garantizar un proceso de investigacion valido y

ético. Los investigadores se comprometieron a proteger los derechos a la vida y a la
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privacidad de los participantes. Los resultados fueron con objetividad, cuidando la
integridad y la responsabilidad en su presentacion de esta tesis. Ademas, se cumplié con

las normas de investigacion nacionales e internacionales. (37)
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CAPITULO IV: PRESENTACION Y ANALISIS DE LOS RESULTADOS.

4.1. RESULTADOS

Tabla 3

Determinacion de “la relacion entre la variable del sistema de control interno y la variable

gestion de stock de medicamentos en el area de Farmacia del Centro de Salud en el Distrito
de Ciudad Eten del afio 2021”.

Niveles Variable Variable Porcentaje Porcentaje
Sistema de Gestion de
control interno | stock
Nunca 20 24 o7.1 68.5
Casi nunca 5 3 14.3 8.5
Ocasionalmente | 7 4 20 11.6
Casi siempre 2 2 5.7 5.7
Siempre 1 2 2.9 5.7
Total 35 35 100 100
Medidas simétricas
Error \ aproximacion
Valor estandarizado |aproximado |significativa
Ordinal por Tau-b de 0,887 0,089 5,887 0,001
ordinal Kendall
T de casos validos 35
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Grafico 1

Determinacion de “la relacion entre la variable del sistema de control interno y la
variable gestion de stock de medicamentos en el area de Farmacia del Centro de Salud
en el Distrito de Ciudad Eten del afio 2021 .
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Se puede evaluar en la tabla 3 que en variable de sistema de control los mayores porcientos
estan ubicado en los niveles de nunca alcanzando hasta un 57.1%, nunca, en casi nunca el
14,3 %, en ocasionalmente el 20%, en casi siempre el 5,7, en siempre el 2.9 %, indicando

dificultades en el sistema de control interno.

En los siguientes resultados de la misma tabla nos indica que el valor de la prueba Tau-b de
Kendall tiene significancia de (p< 0.001) se determind que existe dificultades en el sistema
de control interno y que la relacion es significativa de 0,887 entre las variables de “sistema

de control interno” y la variable de “Gestion de stock™.
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Tabla 4

Identificacion del ‘“sistema de control interno de cantidades para adquisicion de

medicamentos en el area de farmacia del centro de salud en el distrito de ciudad Eten del

ano 2021~

Dimensiones Niveles Frecuencias Porcientos
Nunca 19 54.2
Casi Nunca 7 20.0

Ambiente de control Ocasionalmente 3 8.5
Casi siempre 4 114
Siempre 2 5.7
Nunca 20 57.1
Casi Nunca 8 22.8

Evaluacién de riesgo Ocasionalmente 3 8.5
Casi siempre 3 8.5
Siempre 1 2.8
Nunca 18 51.4
Casi Nunca 8 22.8

Actividades de Control Ocasionalmente 3 8.5
Casi siempre 2 5.7
Siempre 4 114
Nunca 16 45.7
Casi Nunca 7 20.0

Informacion comunicacion | Ocasionalmente 6 17.1
Casi siempre 3 8.5
Siempre 3 8.5
Nunca 17 48.5
Casi Nunca 6 17.1

Supervision Ocasionalmente 6 17.1
Casi siempre 4 114
Siempre 2 5.7
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Grafico 2
Identificacion del ‘“sistema de control interno de cantidades para adquisicion de
medicamentos en el area de farmacia del centro de salud en el distrito de ciudad Eten del
ano 2021 .
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La tabla 4 El variable del sistema de control interno revela que el 54,2 % de las respuestas
en el ambito del control ambiental se encuentran en el nivel «<nunca», el 20,0 % en el nivel
«casi nunca», el 8,5 % en el nivel «ocasionalmente», el 11,4 % en el nivel «casi siempre»
y el 5,7 % en el nivel «siempre». En el ambito de la evaluacién de riesgos, los resultados
son los siguientes: 57,1 % para «nunca», 22,8 % para «casi nunca», 8,5 % para
«ocasionalmente», 8,5 % para «casi siempre» y 2,8 % para «siempre». En cuanto a la
dimension de las actividades de control, las respuestas son: 51,7 % «nunca», 22,8 % «casi
nunca», 8,5 % «ocasionalmente», 5,7 % «casi siempre» y 11,4 % «siempre». En cuanto a
la informacion y la comunicacion, el 45,7 % se encuentra en el nivel «nunca», el 20,0 % en
el nivel «casi nunca», el 17,5 % en el nivel «ocasionalmente», el 8,5 % en el nivel «casi
siempre» y el 8,5 % en el nivel «siempre». En el ambito de la supervision, el 48,5 %
corresponde a «nunca», el 17,1 % a «casi nunca», el 17,1 % a «ocasionalmente» y el 5,7 %
a «siempre». La predominancia de las respuestas «nunca» y «casi nunca» en estas

dimensiones pone de manifiesto importantes desafios en el ambito de la farmacia, lo que
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indica que los procedimientos, la gestion de riesgos, las actividades de control, los procesos

sistematicos y la eficiencia operativa no se abordan por completo.

Tabla 5

Analisis del “sistema de control interno de modalidades para la adquisicion de

medicamentos en el area de farmacia del centro de salud en el distrito de ciudad Eten del

afio 2021~
Actividad de Niveles Procedimientos Porcientos
control interno
Nunca 20 57.1
Son adecuados los Casi Nunca 6 17.1
procedimientos para Ocasionalmente 3 85
cumplir con los objetivos '
trazados Casi siempre 4 11.4
Siempre 2 5.7
Estan debidamente Nunca 17 48.5
almacenados y/o Casi Nunca 10 285
archivados los _
Ocasionalmente 3 85
procedimientos
institucionales Casi siempre 3 8.5
Siempre 2 5.7
Se aplican todas las Nunca 16 51.4
actividades de control Casi Nunca 9 228
rogramadas y de
prog y Ocasionalmente 3 85
manera continua
Casi siempre 5 14.2
Siempre 2 57
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Gréfico 3
Analisis del “sistema de control interno de modalidades para la adquisicién de
medicamentos en el area de farmacia del centro de salud en el distrito de ciudad Eten del
ano 2021~

En la observacion de la tabla 5 se puede evaluar que en la dimension de la actividad de
control interno en los diferentes indicadores tomado al respeto se pudo encontrar que en el
indicador de procedimientos adecuados para cumplir con los objetivos trazados, en el nivel
de nunca se ubico el 57.1 % , en el nivel de casi nunca el 17.1 5, en el nivel de
ocasionalmente el 8.5 %, en el nivel de casis siempre 11,4 y en el nivel de siempre el 5,7
%; en el indicador de si estan debidamente archivados o almacenados los procedimientos
institucionales se ubico en el nivel de nunca el 48,5 %, en el nivel de casi nunca el 28,5, en
el nivel de ocasionalmente el 8,5 %, en | nivel de casi siempre el 8,5 % y en el nivel de
siempre el 5,7 %; en el indicador si se aplican todas las actividades de control programadas
y de manera continua, se ubicd en el nivel de nunca el 51, 4, en el nivel de casi nunca el
28,5, en el nivel de ocasionalmente el 8,5 % , en el nivel de casi siempre se ubico el 5,7 y

en el nivel de siempre el11,4
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Tabla 6

Evaluacion de “la gestidn de stock con el ambiente de control interno en el area de

farmacia del centro de salud en el distrito de ciudad Eten del afio 2021~

Variable gestion Niveles Frecuencias Porcientos
de stock

Nunca 19 54.2
Cantidades para la Casi Nunca 5 14.2
adquisicion Ocasionalmente 4 11.4
medicamentos —

Casi siempre 3 8.5

Siempre 4 14.2

Nunca 16 45.7

Casi Nunca 11 314
Modalidades para la Ocasionalmente 4 11.4
adquisicion de Casi siempre 3 8.5
medicamentos. Siempre 1 28

Nunca 18 51.4

Casi Nunca 7 20.0
Proceso de adquisicion _

Ocasionalmente 5 14.2
de medicamentos.

Casi siempre 2 5.7

Siempre 3 85
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Gréfico 4
Evaluacion de “la gestion de stock con el ambiente de control interno en el area de

2

farmacia del centro de salud en el distrito de ciudad Eten del afio 2027

Los resultados observables en la tabla 6 nos demuestran los niveles n porcientos alcanzado
en la gestion de stock, en cada una de sus dimensiones, en la dimension de cantidades para
la adquisicion de medicamentos, en el nivel de nunca se ubica el 57.1 %, en el nivel de casi
nunca el 14.2% , en el nivel de ocasionalmente el 14.4%, en el nivel de casi siempre el
8.5% y en el nivel de siempre 11,5%; en la dimensién de modalidades para la adquisicion
de medicamentos se ubica en el nivel de nunca el 51.4%, en el nivel de casi nunca se ubica
el 31.4%, en el nivel de ocasionalmente se ubica el 11.4%, en el nivel de casi siempre se
observa el 8,5 % y en el nivel de 2,8% ;en la dimensién de proceso de adquisicion de
medicamentos, se observa en el nivel de nunca el 51.4%, en casi nunca el 20.0%, en
ocasionalmente 14,2 % en casi siempre 5,7 y en siempre el 8,5%. Los mayores porcientos
ubicados en nunca y casi nunca demuestran problemas en el manejo del presupuesto,
adquisicion de medicamentos y su forma de adquirirlos.
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Tabla 7
Anélisis de “la gestion de stock en la evaluacion de riesgo en el area de farmacia del

centro de salud en el distrito de ciudad Eten del afio 2027

Evaluacion de Niveles Evaluacion Porcientos
riesgos
Nunca 21 60.0
Los trabajadores en el area | Casi Nunca 5 14.2
de farmacia tienen -
Ocasionalmente 4 114
conocimiento de las leyes
prevencion de riesgos Casi siempre 3 8.5
Siempre 2 57
Nunca 17 48.5
El personal del area de Casi Nunca 6 171
farmacia tiene bien _ '
establecido en que consiste Ocasionalmente 5 14.2
la matriz de riego Casi siempre 4 114
Siempre 3 85
Nunca 19 54.2
En el area de farmacia del  ["=z<iNunca 5 142
centro de salud hay _ '
auditorias constantes que Ocasionalmente 6 171
sirvan para mejorar el area | Casi siempre 2 5,7
Siempre 3 85
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Grafico 5
Anélisis de “la gestion de stock en la evaluacion de riesgo en el area de farmacia del centro

de salud en el distrito de ciudad Eten del afio 2021~
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La tabla 7 muestra los resultados de la dimensidn evaluacién de riesgos en la que se puede
observar que, en el indicado, si los trabajadores en el area de farmacia tienen conocimiento
de las leyes prevencion de riesgos en este caso en el nivel de nunca estan ubicados el
60,0%, casi nunca el 14,2% en ocasionalmente el 11,4, en casi siempre el 8,5 %y en siempre
el 5,7 %, en el indicador de, si el personal del area de farmacia tiene bien establecido en
que consiste la matriz de riego se observa en nunca el 48,5 %, en el casi nunca el 17,1, en
ocasionalmente el 14,2, en casi siempre el 11,4 % y en siempre el 8,5 %, en el indicado, si
en el &rea de farmacia del centro de salud hay auditorias constantes que sirvan para mejorar
el area en el nivel de nunca se observa el 54,2 % en casi nunca el 14,2 %, en ocasionalmente
el 17,1 % , en casi siempre el 5,7 % y en siempre el 8,5 %. Lo que demuestra, falta de
conocimientos de los trabajadores de sus leyes y la forma de actuacion en cuanto a los

riesgos.
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Tabla 8

Gestion del “Stock en las actividades de control teniendo en cuenta las cantidades para

la adquisicion de medicamentos en el area de farmacia del centro de salud en el distrito
de ciudad Eten del afio 2021

Cantidades parala | Niveles Gestion Porcientos
adquisicion
Nunca 22 62.8
Se cumpli6 con la Casi Nunca 4 11.4
adquisicion de las -
Ocasionalmente 4 11.4
cantidades programadas
anualmente de productos | Casi siempre 3 8.5
farmacéuticos Siempre 3 8.5
La programaron anual de | Nunca 21 60.0
los productos Casi Nunca 5 142
farmacéuticos fue la
adecuada Ocasionalmente 4 11.4
Casi siempre 3 85
Siempre 2 57

En tabla 8 se observa la gestion de stock en las actividades de control teniendo en cuenta

las cantidades para la adquisicion de medicamentos, se ubica en el nivel de nunca 62.8 %,

en el casi nunca se ubica el 11.4%, en ocasionalmente el 11.4%, en casi siempre el 8.5 %y

en siempre el 8.5 %, en el indicador de la programaron anual de los productos farmacéuticos

fue la adecuada se ubica en el nivel de nunca 60.0 %, en el nivel de casi nunca el 14.2 %,

en el ocasionalmente se ubica el 11.2 %, en casi nunca el 8.5 % y en siempre el 5.7 %. La

ubicacién de los mayores porcientos ubicado en nunca y casi nunca. Lo que implica que

presentan dificultades los programas y organizacion de compras de los medicamentos.
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Gréfico 6

Gestion del “Stock en las actividades de control teniendo en cuenta las cantidades para la
adquisicion de medicamentos en el area de farmacia del centro de salud en el distrito de
ciudad Eten del afio 2021~

Tabla 9
Conocimientos de la gestion de/ “Stock en la informacion y comunicacion en el indicador
si cuenta con una tecnologia en cuanto software para tener una comunicacion adecuada

area de farmacia del centro de salud en el distrito de ciudad Eten del afio 2021~

Informacion Niveles Conocimientos Porcientos
Comunicacion
Nunca 18 51.4
Se cuenta con una Casi Nunca 6 171
tecnologia en cuanto -
Ocasionalmente 5 14.3
software para tener una
comunicacion adecuada Casi siempre 4 114
Siempre 2 57
Nunca 20 571
Se cuenta con la Casi Nunca 3 8.8
tecnologia necesaria en _
cuanto a Hardware para Ocasionalmente 6 171
Casi siempre 4 11.4
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tener una comunicacion Siempre 2 5.7
adecuada

Nunca 18 51.4
Se mantiene una Casi Nunca 7 20.0
comunicacion fluida con _
los diferentes centros de Ocasionalmente 4 11.4
salud para la rotacion de Casi siempre 3 8.8
los productos de la Siempre 3 88
farmacia

Gréfico 7

Conocimientos de “La gestion de stock en la informacion y comunicacion en el indicador
si cuenta con una tecnologia en cuanto software para tener una comunicacion adecuada

area de farmacia del centro de salud en el distrito de ciudad Eten del afio 2021~
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Los resultados para el conocimiento de la gestion de stock en informacidn y comunicacion

en el area de farmacia del centro de salud del distrito de Ciudad Eten en el afio 2021 se

muestran en la Tabla 9, con un 51,4% que reporta un nivel de conocimiento de nunca, un

17,1% que reporta un nivel de conocimiento de casi nunca, un 14,3% que reporta un nivel

de conocimiento de ocasionalmente, un 11,4% que reporta un nivel de conocimiento de casi

siempre y un 5,7% que reporta un nivel de conocimiento de siempre. Esto indica que hay

un problema con el flujo de informacion en ambas direcciones.

Tabla 10

Anélisis de “La gestion de stock con la supervision en el indicador en el &rea de farmacia

del centro de salud en el distrito de ciudad Eten del afio 2021~

Supervision y Niveles Sistematicidad Porcientos
seguimiento

Nunca 17 48.5

Se hace seguimiento a Casi Nunca 6 171

las soluciones que se han -

Ocasionalmente 4 114
dado a los problemas
identificados Casi siempre 5 14.2

Siempre 3 85
Se reportan todas las Nunca 18 51.4
deficiencias por el Casi Nunca 5 142
personal en el area de
farmacia del centro de Ocasionalmente 4 114
salud Casi siempre 5 14.2

Siempre 3 85
Se realiza la evaluacion | Nunca 16 457
de la correccion de Casi Nunca 6 17.1
errores comunicados _

Ocasionalmente 4 11.4
durante el proceso de
registro de la Casl siempre 5 14.2
informacion Siempre 4 11.4
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Graéfico: 8
Anélisis de “La gestion de stock con la supervision en el indicador en el &rea de farmacia

del centro de salud en el distrito de ciudad Eten del afio 2021~
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Segun la Tabla 10 del analisis del indicador de gestion de existencias con supervision, si
todas las deficiencias son comunicadas por el personal del area de farmacia del centro de
salud en el nivel de nunca, es del 48,5%; en el nivel de casi nunca, es del 17,5%; en el nivel
de ocasionalmente, es del 11,4%; en el nivel de casi siempre, es del 14,2%; y en el nivel de
siempre, es del 8,5%. 4, a nivel de casi nunca 14,2, a nivel de ocasionalmente 11,4, a nivel
de casi siempre 14,2, y a nivel de siempre 8,5%; En el indicador si se realiza la evaluacion
de la correccion de errores comunicados durante el proceso de registro de la informacién,
se observa un 45,7% a nivel de nunca, un 17,1% a nivel de casi nunca, un 11,4% a nivel de
ocasionalmente, un 14,2% a nivel de casi siempre, y un 11,4% a nivel de siempre. Esto
plantea problemas de seguimiento, sistematizacion y evaluacion de los servicios de

farmacia.
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4.2. DISCUSION DE RESULTADOS.

Los resultados discutidos se basan en los objetivos del estudio, las variables consideradas y
las conclusiones obtenidas mediante los instrumentos aplicados. El anlisis demuestra que
fue posible determinar la relacion entre el sistema de control interno y la gestion de
existencias de medicamentos. Segun el test de Kendall Tau-b, el resultado fue
estadisticamente significativo (p < 0,01), lo que muestra una fuerte asociacion directa de
0,917 entre el sistema de control interno y la gestion de existencias de medicamentos en el

area de farmacia del centro de salud Ciudad Eten para el afio 2021.

Estos resultados coinciden con los de Polo et al. (11), cuya investigacion evalud los
controles de almacén en el distribuidor farmacéutico DISTRIMED Ltda., Santa Marta, con
el objetivo de proponer procesos y procedimientos para optimizar las operaciones y la
gestion de recursos. Para ello, utilizaron entrevistas, encuestas y analisis de documentos
como parte de un enfoque de investigacion descriptiva, centrandose en las personas
responsables de la gestion de almacenes. Sus datos revelaron que el 70 % de los encuestados
desconocia los procedimientos de compra o almacenamiento. Esto sugiere que se pueden
mejorar los procesos de adquisicion, compras oportunas, asignacion de recursos y

funcionamiento del almacén mediante una mejor evaluacién y control.

Del mismo modo, Bello y Pefia (12) llevaron a cabo un estudio para disefiar un modelo de
gestion de la recepcidn, almacenamiento, distribucion y control de medicamentos con el fin
de mejorar la atencion al paciente en el hospital San Rafael de Caqueza (Bogotd). Mediante
un enfoque descriptivo y mixto, con muestreo consecutivo no probabilistico, los autores
propusieron un modelo de gestion farmacéutica que integra estrategia, estructura
organizada, gestion de procesos, sistemas de informacion y tecnologia. Llegaron a la
conclusion de que la implementacion de herramientas como la programacion, la
categorizacion, la gestion y la formacién del personal aumenta el control sobre las
farmacias. Esto significa que los controles sistematicos en todas las areas son fundamentales

para una gestion eficaz de la farmacia.

Los resultados relacionados con el primer objetivo, que se centra en el sistema de control
interno y la gestién de existencias, muestran que el 57,1 % de las respuestas se situaron en

el nivel «nunca», el 14,3 % en «casi nunca», el 20 % en «ocasionalmente», el 5,7 % en
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«casi siempre» y el 2,9 % en «siempre», lo que indica que existen dificultades en las
practicas de control interno. Estos resultados son coherentes con la teoria de 2019 sobre los
sistemas de control interno en las entidades estatales, establecida en la Directiva n.° 006-
2019-CG/INTEG y aprobada por la Resolucion n.° 146-2019-CG, que subraya la necesidad
de coherencia y orden en todas las actividades relacionadas con los recursos disponibles.
Esto también lo apoya Frias (25), quien destaco la importancia de un sistema de control
interno para llevar un registro y una contabilidad precisos, y afirmé que, sin controles
eficaces, los registros no reflejan el inventario real, lo que provoca deficiencias en toda la

organizacion y dificulta la identificacion y resolucion de problemas mas complejos.

Otro estudio relevante castilla (10) objetivo determinar y describir los mecanismos de
control interno en almacenes de farmacias peruanos, incluido el de Inkafarma. Mediante
entrevistas y un enfoque descriptivo, Castilla descubrié que la farmacia contaba con un
manual de organizacion, politicas y procedimientos especificos para guiar el trabajo de cada
empleado, y que una persona era responsable de mantener todos los registros necesarios.
Esto demuestra que las farmacias con registros organizados y controles sistematicos
enfrentan menos problemas. Rodriguez (18) llevo a cabo un estudio para evaluar el
suministro de medicamentos esenciales en un centro de salud publico de Lima. Se utilizd
un enfoque cuantitativo, con una muestra de 8917 recetas. Los resultados mostraron que el
24,71 % de las recetas se dispensaron en su totalidad, el 46,8 % se dispensaron parcialmente
y el 3,09 % no se dispensaron en absoluto. Estos resultados ponen de manifiesto serios
problemas de suministro y demuestran que el servicio de farmacia no puede satisfacer la
demanda de medicamentos esenciales, lo que provoca escasez y dificultades para garantizar
un tratamiento adecuado. Esto pone de manifiesto la necesidad de una mejor organizacion

y control para mantener una gestion de existencias adecuada.

Cabreray Diaz (19) también investigaron el estado actual de los sistemas de control interno
en almacenes mediante un estudio exploratorio cualitativo que incluyé analisis de
documentos e entrevistas. Descubrieron que los controles internos eficaces conducen a una
gestion de existencias eficiente, por lo que las farmacias con sistemas de control interno son
menos propensas a sufrir escasez de medicamentos. Se centrd en mejorar el suministro de

medicamentos mediante la compra centralizada para aumentar el acceso de las personas
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aseguradas al sistema de salud integral. Este estudio descriptivo y transversal de métodos
mixtos utilizd entrevistas a pacientes para recabar datos. Los resultados identificaron
dificultades en la gestion de la cadena de suministro relacionadas con la compra
centralizada y la gestion de existencias basada en la demanda. El estudio concluyo que las
escasez se deben a una planificacion deficiente y a la falta de registros sobre el consumo
diario de medicamentos. Asi pues, las farmacias que monitorizan sistematicamente el uso
de medicamentos y planifican adecuadamente su inventario no experimentan escasez de

existencias.
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4.3. CONCLUSIONES

Primero: El andlisis reveld que el sistema de control interno de la farmacia del centro de
salud Ciudad Eten en 2021 enfrentd importantes desafios. Los resultados del test de Kendall
Tau-b (p < 0,001) mostraron una fuerte asociacién, con una correlacion de 0,887, entre los

controles internos y la gestion de la farmacia.

Segundo: Se observd que el sistema de control de las cantidades de medicamentos
adquiridos era en gran medida ineficaz. En concreto, en el 57,1 % de los casos no se
cumplieron las expectativas en cuanto a estandares e indicadores, en el 8,5 % casi nunca se
cumplieron, en el 11,6 % se cumplieron ocasionalmente, en el 5,7 % se cumplieron casi

siempre y solo en el 5,7 % se cumplieron completamente.

Tercer: La evaluacion puso de manifiesto deficiencias en la gestion de la compra de
medicamentos, con frecuentes incumplimientos de los procedimientos y procesos
establecidos. Estas deficiencias afectaron negativamente a la disponibilidad y gestion de

existencias.

Cuarto: La revision indico que la aplicacion de controles internos al proceso de obtencion
de medicamentos era insuficiente. La falta de transparencia, trazabilidad y eficiencia en las
practicas de inventario limito la capacidad del centro para satisfacer la demanda de manera

efectiva.

Quinto: Al revisar la gestion de existencias junto con el entorno de control interno, se
observé que la mayoria (68,5 %) no cumplia los requisitos, el 8,5 % rara vez los cumplia,

el 11,6 % a veces, el 6,7 % casi siempre y el 5,7 % siempre los cumplia.

Sexto: La revision del sistema de gestion de riesgos revelo que no habia procedimientos
suficientes para detectar, prevenir y abordar los riesgos asociados a la escasez de
medicamentos. Esto aumentd la probabilidad de quedarse sin medicamentos esenciales y

redujo la eficacia general de los servicios.
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Séptimo: La revision de las actividades de control dentro de la gestién de inventarios
mostro que estas practicas eran limitadas. La ausencia de una supervision y un seguimiento

efectivos y continuos dificultd la provision constante de recursos.

Octavo, Se encontraron deficiencias en la comunicacion y registro de datos relacionados
con la informacién y la comunicacion, lo que dificultaba la toma de decisiones oportunas e

informadas sobre la reposicion y el control de existencias.

Noveno: Finalmente, en lo que respecta a la supervision, no se realizaban comprobaciones
ni auditorias internas de forma regular. Esto dificultaba la identificacion de errores o
discrepancias en la gestion de inventarios, lo que suponia un reto para la mejora continua

en la administracion de medicamentos.

51



4.4. RECOMENDACIONES

Primero: establecer un sistema de control interno eficaz en el area de farmacia del
centro de salud Ciudad Eten que permita evaluar regularmente el rendimiento del
personal, garantizar que se cumplan las responsabilidades asignadas y reforzar la

gestion de existencias de medicamentos. (19)

Segundo: desarrollar programas de formacion continua para el personal responsable de
la compra y manipulacion de medicamentos, haciendo hincapié en la correcta
aplicacion de los procedimientos y métodos de adquisicién establecidos para mejorar
la eficiencia y reducir los errores en el proceso de suministro. (13)

Tercero: optimizar los procesos de compra mediante la revision y actualizacion de los
protocolos actuales, fomentando la transparencia, la trazabilidad y la eficiencia en cada
etapa y creando mecanismos de retroalimentacion para apoyar la mejora continua del

sistema.

Cuarto: mejorar la gestion de existencias mediante la realizacién de controles
periddicos, inventarios fisicos rutinarios y la utilizacion de herramientas tecnolégicas
para monitorizar y registrar los movimientos de inventario, con el fin de garantizar la

disponibilidad puntual de medicamentos y minimizar el riesgo de escasez. (12)

Quinto: establecer procedimientos formales para identificar, evaluar y mitigar los
riesgos en la gestion de existencias, y desarrollar planes de contingencia para hacer

frente a posibles escasez y garantizar la atencion continuada de los pacientes.

Sexto: mejorar la comunicacién y el flujo de informacién entre todas las areas
implicadas en la gestion de medicamentos, garantizando que los datos relevantes se
registren y compartan de manera oportuna para apoyar la toma de decisiones y la
reposicion de existencias adecuada. (9)

Séptimo: implementar supervisiones y auditorias internas periodicas para detectar de
forma temprana desviaciones, errores o deficiencias en la gestion de inventarios y
tomar medidas correctivas que fortalezcan el sistema de control interno y optimicen la

administracién de medicamentos. (16)
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ANEXOS

Anexo 1: Matriz de consistencia

“SISTEMA DE CONTROL INTERNO Y GESTION DE STOCK DE MEDICAMENTOS EN EL AREA DE FARMACIA EL

CENTRO DE SALUD EN EL DISTRITO DE CUIDAD ETEN DEL ANO 2021~

Formulacion del problema

Objetivos

Variables

Disefio metodoldgico

1. Problema General

¢(Como sera el Sistema de Control
Interno y Gestion de stock de
Medicamentos en el Area de Farmacia el
Centro de Salud en el Distrito de Cuidad
Eten del afio 2021?

1. Problema Especificos

1.- ¢Cuél serd el sistema de control
interno de cantidades para adquisicion
de medicamentos en el area de farmacia
del centro de salud en el distrito de
ciudad Eten del afio 2021?

2.- ¢Cual serd el sistema de control
interno  de modalidades para la

adquisicion de medicamentos en el area

1.0Dbjetivo General

Determinar cudl es el sistema de control
interno con la gestion de stock de
medicamentos en el area de Farmacia del
Centro de Salud en el Distrito de Cuidad
Eten del afio 2021.

2.0bjetivos Especificos

1.- Identificar el sistema de control
interno de cantidades para adquisicion
de medicamentos en el area de farmacia
del centro de salud en el distrito de
ciudad Eten del afio 2021

2.- Analizar el sistema de control interno
de modalidades para la adquisicion de

medicamentos en el area de farmacia del

Variable
Independiente

Control Interno

Tipo de Estudio

Basica

Poblacion

Area de farmacia del
centro de salud de Ciudad
Eten.
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de farmacia del centro de salud en el

distrito de ciudad Eten del afio 2021?
3.- ¢Cual sera el sistema de control
interno en el proceso de adquisicion de
medicamentos en el drea de farmacia del
centro de salud en el distrito de ciudad
Eten del afio 2021?

4.- ¢Cual seré la gestion de stock con el
ambiente de control interno en el area de
farmacia del centro de salud en el distrito
de ciudad Eten del afio 2021?

5.- ¢(Cual serd la gestion de stock en la
evaluacion de riesgo en el érea de
farmacia del centro de salud en el distrito
de ciudad Eten del afio 2021?

6.- ¢Cual serd la gestion de stock en las
actividades de control en el &rea de
farmacia del centro de salud en el distrito
de ciudad Eten del afio 2021?

7.- ¢Cudl serd la gestion de stock en la
informacién y comunicacion en el area
de farmacia del centro de Salud en el
distrito de ciudad Eten del afio 2021?
8.- ¢(Cual serd la gestion de stock con la
supervision en el area de farmacia del
centro de salud en el distrito de ciudad
Eten del afio 2021?

centro de salud en el distrito de ciudad
Eten del afio 2021

3.- Aplicar el sistema de control interno
en el proceso de adquisicion de
medicamentos en el area de farmacia del
centro de salud en el distrito de ciudad
Eten del afio 2021

4.- Evaluar la gestiéon de stock con el
ambiente de control interno en el area de
farmacia del centro de salud en el distrito
de ciudad Eten del afio 2021
5.-Analizar la gestion de stock en la
evaluacion de riesgo en el area de
farmacia del centro de salud en el distrito
de ciudad Eten del afio 2021

6.- Establecer la gestion de stock en las
actividades de control en el area de
farmacia del centro de salud en el distrito
de ciudad Eten del afio 2021

7.- Conocer la gestion de stock en la
informacion y comunicacion en el area
de farmacia del centro de salud en el
distrito de ciudad Eten del afio 2021

8.- Analizar la gestion de stock con la
supervision en el area de farmacia del
centro de salud en el distrito de ciudad
Eten del afio 2021

Dependiente

Gestion de Stock

Muestra

Documentos que se
encuentran en el area de
farmacia del centro de
salud de Ciudad Eten.

Procesamientos de Datos

Recopilacion de todos los
documentos, en el area de

farmacia
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Anexo 2: Instrumento Lista de Cotejo

Sistema de Control Interno y Gestion de stock de Medicamentos en el Area

de Farmacia el Centro de Salud en el Distrito de Cuidad Eten del afio 2021

N° | VARIABLE 1: nunca | casi ocasiona| casi siempre

Sistema de control interno nunca | Imente | siempre

Ambiente de control

1 | ¢El area de farmacia del centro de
salud cuenta con un manual de X

organizacion y funciones?

2 | ¢Enel area de farmacia del centro de
salud estd bien definido su
organigrama para facilitar adecuado
manejo de los medicamentos al

personal?

3 | ¢El area de farmacia cuenta con el
personal capacitado para
desempefiar su adecuadamente sus

funciones?

Evaluacion de Riesgo

4 | ¢Los trabajadores en el area de
farmacia tienen conocimiento de las

leyes prevencion de riesgos?

5 | ¢El personal del area de farmacia
tiene bien establecido en que

consiste la matriz de riego?
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¢En el area de farmacia del centro
de salud hay auditorias constantes

que sirvan para mejorar el &rea?

Actividades de Control

¢En el area de farmacia los
procedimientos de autorizacidén son
adecuados para cumplir con los

objetivos trazados?

¢ Estan debidamente almacenados y/o
archivados los  procedimientos
institucionales en el area de farmacia

del centro de salud?

¢Se aplican todas las actividades de
control programadas y de manera
continua por el personal del area de

farmacia?

Informacion y Comunicacion

10

¢Se cuenta con una tecnologia en
cuanto software para tener una

comunicacion adecuada?

11

¢Se cuenta con la tecnologia
necesaria en cuanto a Hardware para

tener una comunicacion adecuada?

12

;Se mantiene una comunicacién

fluida con los diferentes centros de
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salud para la rotacion de los
productos de la farmacia?

Supervision y Seguimiento

13

¢(Se hace seguimiento a las
soluciones que se han dado a los

problemas identificados?

14

¢Se reportan todas las deficiencias
por el personal en el &rea de farmacia

del centro de salud?

15

:Se realiza la evaluacion de la
correcciéon de errores comunicados
durante el proceso de registro de la

informacion?

VARIABLE 2:
Gestion de Stock

Cantidades para la adquisicién

16

¢Se cumplié con la adquisicion de
las cantidades programadas
anualmente de productos

farmacéuticos?

17 | ¢La programaron anual de los
productos farmacéuticos fue la
adecuada?

Modalidades para la adquisicion
de medicamentos.

18 | ;Tiene conocimiento de las

diferentes modalidades para la

adquisicion de medicamentos?
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19

¢Las compras se realizan
en funcidn al establecimiento de las
necesidades institucionales  del

centro de salud?

20

¢Las compras de emergencias son
autorizadas por la méxima autoridad

del centro de salud?

21

¢Las  compras  directas  son
autorizadas por la maxima autoridad

del centro de salud?

Proceso de adquisicion de

medicamentos

22

¢Las compras realizadas por
necesidades de servicios estan
dentro del presupuesto del centro de

salud?

23

¢El presupuesto programado para las
compras anuales de productos
farmacéuticos cubre las necesidades

de la comunidad?

24

¢Las compras para casos especiales
se realizan con el presupuesto del

centro de salud?

25

¢Con que frecuencia se realizan
compras de productos farmacéuticos
para casos especiales en el centro de

salud?
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Anexo 3: CERTIFICADO DE VALIDEZ DEL INSTRUMENTO
TITULO DE LA INVESTIGACION:

Sistema de Control Interno y Gestion de stock de Medicamentos en el Area de Farmacia el Centro de Salud en
el Distrito de Cuidad Eten del afio 2021

N° DIMENSIONES / items Pertinencial{Relevancia’? | Claridad® Sugerencias

VARIABLE 1: SISTEMA DE CONTROL INTERNO

DIMENSION 1: AMBIENTE DE CONTROL
Si No Si No Si No

1 [ El area de farmacia del centro de salud cuenta con un manug

de organizacion y funciones? > > >
2 [ En el area de farmacia del centro de salud esta bien definido
su organigrama para facilitar adecuado manejo de los Si Si Si
medicamentos al personal?
3 [El area de farmacia cuenta con el personal capacitado para si i Si

desempefiar su adecuadamente sus funciones?

DIMENSION 2: EVALUACION DE RIESGO
Si No Si No Si No

4 |;Los trabajadores en el area de farmacia tienen conocimiento | S;j Si Si

65



de las leyes prevencion de riesgos?

5 [El personal del &rea de farmacia tiene bien establecido en que, ) )
consiste la matriz de riego? . . .

6 [ En el area de farmacia del centro de salud hay auditorias ] ) )
constantes que sirvan para mejorar el area? > > >
DIMENSION 3: ACTIVIDADES DE CONTROL ] ) )

Si No Si No | Si | No

7 En el area de farmacia los procedimientos de autorizacion so| ) )
adecuados para cumplir con los objetivos trazados? ! ! !

8 [ Estan debidamente almacenados y/o archivados lo
procedimientos institucionales en el area de farmacia del centr{ Si Si Si
de salud?

9 |;Se aplican todas las actividades de control programadas y d{ ) )
manera continua por el personal del &rea de farmacia? . . >
DIMENSION 4: INFORMACION Y COMUNICACION | s;j No Si No | Si | No

10 |, Se cuenta con una tecnologia en cuanto software paratenerun| ) )
comunicacion adecuada? > > >

11 |;Se cuenta con la tecnologia necesaria en cuanto a Hardware, ) ]
para tener una comunicacion adecuada? . . .

12 |;)Se mantiene una comunicacion fluida con los diferente] Sj Si Si
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centros de salud para la rotacion de los productos de la farmacia

DIMENSION 5: SUPERVISION Y SEGUIMIENTO

Si

No

Si

No

Si

No
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13 |;Se hace seguimiento a las soluciones que se han dado a los Si si i
problemas identificados?

14 | Se reportan todas las deficiencias por el personal en el &rea de Si si i
farmacia del centro de salud?

15 |¢Se realiza la evaluacion de la correccion de errores _ ) )
comunicados durante el proceso de registro de la informacion? ! > .
VARIABLE 2: GESTION DE
STOCK
DIMENSION 1: CANTIDADES PARA LA _ _ _
ADOUISICION Si No Si No | Si | No

16 |;Se cumplio con la adquisicion de las cantidades programadas _ ) )
anualmente de productos farmacéuticos? . . .

17 |, La programaron anual de los productos farmacéuticos fue la Si si i
adecuada?

DIMENSION 2: MODALIDADES PARA LA _ _ _
ADQUISICION DE MEDICAMENTOS ! No > No | St No
18 | Tiene conocimiento de las diferentes modalidades para la
Si Si Si

adquisicion de medicamentos?
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19 | Las compras se realizan en funcion al establecimiento de las Si si i
necesidades institucionales del centro de salud?

20 |¢Las compras de emergencias son autorizadas por la maxima Si Si i
autoridad del centro de salud?

21 |;Las compras directas son autorizadas por la méxima autoridad Si si i
del centro de salud?
DIMENSION 3: PROCESO DE ADQUISICION DE
MEDICAMENTOS Si No Si No | Si No

22 |;Las compras realizadas por necesidades de servicios estan Si si i
dentro del presupuesto del centro de salud?

23 |¢El presupuesto programado para las compras anuales de
productos farmacéuticos cubre las necesidades de la Si Si Si
comunidad?

24 |Las compras para casos especiales se realizan con el Si si i
presupuesto del centro de salud?

25 [Con qué frecuencia se realizan compras de productos si si i

farmacéuticos para casos especiales en el centro de salud?
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Observaciones (precisar si hay suficiencia):_Existe suficiencia

Opinidn de aplicabilidad:  Aplicable [X] Aplicable después de corregir [ ] No aplicable [ ]

Apellidos y nombres del juez validador. Mg: Mufioz Jauregui Manuel Jesus
DNI: 06771337

Especialidad del validador: Farmacia Clinica

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

3Claridad: Se entiende sin dificultad alguna el enunciado del ftem,

€s conciso, exacto y directo

Nota: Suficiencia, se dice suficiencia cuando los items planteados

son suficientes para medir la dimensién

22 de agosto de 2022

Firma del Experto Informante
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CERTIFICADO DE VALIDEZ DE CONTENIDO DE LOS INSTRUMENTOS

TITULO INVESTIGACION:

Sistema de Control Interno y Gestion de stock de Medicamentos en el Area de Farmacia el Centro de Salud en el Distrito de
Ciudad Eten del afio 2021

N° DIMENSIONES / items Pertinencia |Relevancia? | Claridad? Sugerencias
1
VARIABLE 1: SISTEMA DE CONTROL INTERNO
DIMENSION 1: AMBIENTE DE CONTROL _ _ _
Si No Si | No Si No
1 El area de farmacia del centro de salud cuenta con un manual Si . Si
i [ i
de organizacion y funciones?
2 | En el area de farmacia del centro de salud esta bien definido su
organigrama para facilitar adecuado manejo de los S; Sj Sj
medicamentos al personal?
3 [El area de farmacia cuenta con el personal capacitado paral Si S
i [
desempefiar su adecuadamente sus funciones? Si
DIMENSION 2: EVALUACION DE RIESGO ) _ _
Si No Si | No Si No
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4 | Los trabajadores en el area de farmacia tienen conocimiento _ ] )
de las leyes prevencidn de riesgos? ! > >

5 |¢El personal del &rea de farmacia tiene bien establecido en que ) )
consiste la matriz de riego? Si . .

6 |¢En el area de farmacia del centro de salud hay auditorias ) )
constantes que sirvan para mejorar el area? Si > >
DIMENSION 3: ACTIVIDADES DE CONTROL ] ]

Si No Si No Si No

7 |¢En el area de farmacia los procedimientos de autorizacion son _ )
adecuados para cumplir con los objetivos trazados? Si ! >

8 |¢Estdn debidamente almacenados y/o archivados los
procedimientos institucionales en el area de farmacia del centro|  Si Si Si
de salud?

9 |;Se aplican todas las actividades de control programadas y de ) )
manera continua por el personal del &rea de farmacia? Si > >
DIMENSION 4: INFORMACION Y COMUNICACION _ _

si No Si No Si No

10 |;Se cuenta con una tecnologia en cuanto software para tener una ) _
comunicacion adecuada? Si > !

11 |¢Se cuenta con la tecnologia necesaria en cuanto a Hardware _ )
para tener una comunicacion adecuada? Si ! !
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12

¢Se mantiene una comunicacion fluida con los diferentes

centros de salud para la rotacion de los productos de la Si Si Si
farmacia?
DIMENSION 5: SUPERVISION Y SEGUIMIENTO Si No Si No Si No
13 |;Se hace seguimiento a las soluciones que se han dado a los . Si
[ i
problemas identificados? Si
14 |;Se reportan todas las deficiencias por el personal en el area de Si Si
i i
farmacia del centro de salud? Si
15 [;Se realiza la evaluacion de la correccion de errores Si .
i [
comunicados durante el proceso de registro de la informacion?| Si
VARIABLE 2: GESTION DE STOCK _ ) )
Si Si Si
DIMENSION 1: CANTIDADES PARA LA Si No Si No Si No
ADQUISICION
16 |;Se cumplié con la adquisicion de las cantidades programadas S Si
[ [
anualmente de productos farmacéuticos? Si
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17 | La programaron anual de los productos farmacéuticos fue la ) )
adecuada? Si > >
DIMENSION 2: MODALIDADES PARA LA _ _
ADQUISICION DE MEDICAMENTOS ! No ! No- ) St No

18 | Tiene conocimiento de las diferentes modalidades para la ) )
adquisicion de medicamentos? Si > >

19 |cLas compras se realizan en funcion al establecimiento de las| _ _
necesidades institucionales del centro de salud? ! ! !

20 |cLas compras de emergencias son autorizadas por la maxima ) )
autoridad del centro de salud? Si ! !

21 | Las compras directas son autorizadas por la méaxima autoridad ) )
del centro de salud? Si ! !
DIMENSION 3: PROCESO DE ADQUISICION DE
MEDICAMENTOS Si No Si No Si No

22 | Las compras realizadas por necesidades de servicios estan _ )
dentro del presupuesto del centro de salud? Si ! >

23 |¢El presupuesto programado para las compras anuales de
productos farmacéuticos cubre las necesidades de Ia i Si Si

comunidad?
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24 |cLas compras para casos especiales se realizan con el _ _
presupuesto del centro de salud? Si ! !
25 |,Con que frecuencia se realizan compras de productos ) )
farmaceéuticos para casos especiales en el centro de salud? Si . .

Observaciones (precisar si hay suficiencia): Comprobar que tienen instrumentos necesarios para el control de medicamentos
Opinidn de aplicabilidad: Aplicable[ X] Aplicable después de corregir [ ] No aplicable [ ]
Apellidos y nombres del juez validador. Mg: José Rincon Chavez

DNI: 08863131



Especialidad del validador: Salud publica y gestién sanitaria

!Pertinencia: El item corresponde al concepto

teorico formulado. 2Relevancia: El item es

apropiado para representar al componente o

dimensidn especifica del constructo

3Claridad: Se entiende sin dificultad alguna el enunciado del ftem,
€s conciso, exacto y directo

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

suficientes para medir la dimension

18 de setiembre de 2022

Firma del Experto Informante
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CERTIFICADO DE VALIDEZ DE CONTENIDO DE LOS INSTRUMENTOS

TITULO DE LA INVESTIGACION:

Sistema de Control Interno y Gestion de stock de Medicamentos en el Area de Farmacia el Centro de Salud en el
Distrito de Cuidad Eten del afio 2021

N° DIMENSIONES / items Pertinencia®’ |Relevancia?> | Claridad?® Sugerencias
VARIABLE 1: SISTEMA DE CONTROL INTERNO
DIMENSION 1: AMBIENTE DE CONTROL
Si No Si No Si No
1 |¢El area de farmacia del centro de salud cuenta con un
manual de organizacién y funciones? X X X
2 |iEnel area de farmacia del centro de salud esta bien definido
su organigrama para facilitar adecuado manejo de los X X X
medicamentos al personal?
3 |El area de farmacia cuenta con el personal capacitado para
desempefiar su adecuadamente sus funciones? X X X
DIMENSION 2: EVALUACION DE _ _ _
RIESGO Si No Si No Si No
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4 | Los trabajadores en el area de farmacia tienen conocimiento
de las leyes prevencion de riesgos? X X X
5 |tEIl personal del area de farmacia tiene bien establecido en
que consiste la matriz de riego? X X X
6 |¢En el area de farmacia del centro de salud hay auditorias
constantes que sirvan para mejorar el area? X X X
DIMENSION 3: ACTIVIDADES DE CONTROL _ _
i No Si No Si No
7 |En el area de farmacia los procedimientos de autorizacién
son adecuados para cumplir con los objetivos trazados? X X X
8 |¢(Estdn debidamente almacenados y/o archivados los
procedimientos institucionales en el &rea de farmacia del] X X X
centro de salud?
9 |;Se aplican todas las actividades de control programadas y
de manera continua por el personal del area de farmacia? X X X
DIMENSION 4: INFORMACION Y Si No Si No | Si No
COMUNICACION
10 | Se cuenta con una tecnologia en cuanto software para tener
una comunicacion adecuada? X X X
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11 |;Se cuenta con la tecnologia necesaria en cuanto a Hardware
para tener una comunicacion adecuada? X X X
12 |;Se mantiene una comunicacion fluida con los diferentes
centros de salud para la rotacion de los productos de la X X X
farmacia?
DIMENSION 5: SUPERVISION Y SEGUIMIENTO Si No Si No | Si No
13 |, Se hace seguimiento a las soluciones que se han dado a los
problemas identificados? X X X
14 |;Se reportan todas las deficiencias por el personal en el area
de farmacia del centro de salud? X X X
15 [ Se realiza la evaluacién de la correccion de errores
comunicados durante el proceso de registro de la X X X
informacion?
VARIABLE 2: GESTION DE STOCK
DIMENSION 1: CANTIDADES PARA LA _ _
Si No Si No Si No

ADQUISICION
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16 |cSe cumpli6 con la adquisicion de las cantidades
programadas anualmente de productos farmacéuticos? X X X
17 | Laprogramaron anual de los productos farmaceéuticos fue la
adecuada? X X X
DIMENSION 2: MODALIDADES PARA LA
ADQUISICION DE MEDICAMENTOS Si No Si No | Si No
18 |, Tiene conocimiento de las diferentes modalidades para la
adquisicion de medicamentos? X X X
19 |;Las compras se realizan en funcion al establecimiento de lag
necesidades institucionales del centro de salud? X X X
20 |;Las compras de emergencias son autorizadas por la méxima
autoridad del centro de salud? X X X
21 |Las compras directas son autorizadas por la maxima
autoridad del centro de salud? X X X
DIMENSION 3: PROCESO DE ADQUISICION DE
MEDICAMENTOS Si No Si No Si No
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22 | Las compras realizadas por necesidades de servicios estan
dentro del presupuesto del centro de salud? X X X

23 |¢El presupuesto programado para las compras anuales de
productos farmacéuticos cubre las necesidades de la X X X

comunidad?

24 |Las compras para casos especiales se realizan con el

presupuesto del centro de salud? X X X

25 |,Con qué frecuencia se realizan compras de productos

farmacéuticos para casos especiales en el centro de salud? X X X

Observaciones (precisar si hay suficiencia): HAY SUFICIENCIA

Opinién de aplicabilidad: Aplicable [X] Aplicable después de corregir[ ] No aplicable[ ]

Apellidos y nombres del juez validador. Dr: ... Marquez Caro, Orlando Juan. ...

DNI:...09075930....cccoiiiiiiiiiii

Especialidad del validador:...Metod6logo



Pertinencia: El item corresponde al concepto tedrico

formulado. 2Relevancia: El item es apropiado para

representar al componente o dimension especifica del

constructo

3Claridad: Se entiende sin dificultad alguna el enunciado del item,
s conciso, exacto y directo

Nota: Suficiencia, se dice suficiencia cuando los items planteados

son suficientes para medir la dimensién

...3.de...noviembre...de 2022...

Firma del Experto Informante
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Universidad
Norbert Wiener
RESOLUCION N* 019-2023-DFF8/UPNW
Lima, 11 de abril de 2023
VISTO:

El Acta N* 014 donde la Unidad Revisora de Asuntos Eticos de la
FFYR aprueba la no necesidad de ser evaluado el proyecto por el Comité
de Etica de la Universidad que presenta eol/la tesista SILVA
SANTISTEBAN, CARMEN DEL PILAR egresado (a) de la Facultad de

Farmacia y Bioquimica.

Que €5 necesario proseguir con la ejecucién del proyecto de tesis,
presentado a la facultad de farmacia y bioquimica.

En uso de sus atribuciones, el decano de la facultad de farmacia y
bi >
RESUELVE:

ARTICULO UNICO: Aprobar el proyecto de tesis titulado
*SISTEMA DE CONTROL INTERNO Y GESTION DE STOCK DE
MEDICAMENTOS EN EL AREA DE FARMACIA EL CENTRO DE SALUD
EN EL DISTRITO DE CUIDAD ETEN DEL ARO 2021" presentado por el/la
tesista SILVA SANTISTEBAN, CARMEN DEL PILAR autonzindose su

ejecucion.

Registrese, comuniquese v archivese.

-

Or. Rubsn Ecuardo Cusva Mestanza
Decanc (o) de la Facoitad de Farmacia y Biogquinica

83



Universidad
Norbert Wiener
Lima, 14 de noviembre de 2022

DR.

Juan Pablo Meléndez o |

GERENTE REGIONAL DE SALUD /258 18 NOV 2022

Presente. - ’ ‘

De mi mayor consideracion: 4390 0F6 -0 ;
Es grato dirigime a Ud.,, en mi calidad de decano de la Facultad de Farmacia y
Bioguimica de la Universidad Privada Norbert Wiener, para saludario muy cordiaimente y

presentar a nuestra siguiente tesista egresada de la EAP de Farmacia y Bioguimica:

Nro. Apellidos y nombres Codigo de
alumno
01 | Siva Santisteban Camen del Piar 2022801629

Pueda desanollar su proyecto de tesis titulado: “SISTEMA DE CONTROL INTERNO Y
GESTIONDE STOCK DE MEDICAMENTOS EN EL AREA DE FARMACIA EL CENTRO
DE SALUD EN ELDISTRITO DE CUIDAD ETEN DEL ANO 2021".

Esperando contar con su apoyo hago propicia la ocasion para expresar mi consideracion y
estima personal.

Atentamente,

Dr. Rubén Eduardo Cueva Mestanza
Decano (e) de la Facultad de Farmacia y Bioquimica
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Universidad
Norbert Wiener

Lima, 14 de noviembre de 2022

DR.

David Marcel Alvarado Sosa

Director

Centro de Salud de Ciudad Eten- Chiclayo

Presente. -
De mi mayor consideracion:

Es grato dirigirme a Ud., en mi calidad de decano de la Facultad de Farmacia y Bioquimica
de la Universidad Privada Norbert Wiener, para saludarlo muy cordialmente y presentar a
nuestra siguiente tesista egresada de la EAP de Farmacia y Bioquimica:

Nro. Apellidos y nombres Codigo de alumno
01 | Siva Santisteban Carmren del Filar 2022801629

Pueda desarrollar su proyecto de tesis titulado: “SISTEMA DE CONTROL INTERNO Y GESTION
DE STOCK DE MEDICAMENTOS EN EL AREA DE FARMACIA EL CENTRO DE SALUD EN EL .
DISTRITO DE CUIDAD ETEN DEL ANO 2021" en su distinguida institucion.

Esperando contar con su apoyo hago propicia la ocasion para expresar mi consideracion y
estima personal.

Atentamente,

Dr. Rubén Eduardo Cueva Mestanza
Decano (e) de la Facultad de Farmacia y Bioquimica
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coseaw

T
GIFINCA REGIOMAL OF L4030
i T P CONSTANCIA DE AUTORIZACION

¥

CENTRG MUl - Ouas E7eN

Yo, OR. David Alvarado Soss, identificado con D.NL. N° A87 2B Y0n i calidad de
Representante Legal del Centro de Salud de Ciudad Eten, ubicado en el distnto de
Ciudad Eren, provincia de Chidayo, departamento de Lambayeque.

Otorgo la AUTORIZACION, a 1a Srta. Carmen del Pilar Silva Santisteban, identificads con
D.NL N" 16620616, de la Facultad de Farmacia y Bioquimica de la Universidad Privaca
Norben Wiener para que ejecute su Investigacion titulsds “Sstema de Control terno v
Gestidn de stock de Medicamentos en of Area de Farmadia #f Centro de Saiud en ol Distrito de
Cuidad Eren del afflo 20217, dentro de las instalaciones o utilice 13 indormacion de nuestro
Centro de Saled de Ciudad Eten.

Asimismo, autorizo expresamente el uso de la informacidn con fines académicos,
contribuyendo con la comunidad educativa.

finalmente, respecto al uso del nombre de institucién Centro de Salud de Cludad Fen,
se determina:

() Mantener en RESERVA el nombire y/0 informacian sensible y/o cualquier distintivo
de la emaresa [ institucidn Centro de Salud de Cludad Eten
| ) Autorizo mercionar el nombre vlo hfaman v/o cuslquier distintivo de la

DIRECCION DE LA INSTITUCION/EMPRESA
TELEFONO, CORREQ ELECTRONICO DEL REPRESENTANTE
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