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“Resumen”

La dispensacion de medicamentos es una de las etapas més importantes dentro de la atencion
farmacéutica hospitalaria, ya que influye directamente en el cuidado de la persona y en la
prevencion de eventos asociados al medicamento. El uso correcto de estas “Practicas de
Dispensacion” es un elemento clave en la atencion de salud, especialmente en hospitales
regionales de referencia. “Objetivo”: Determinar la relacion entre las “buenas practicas de
dispensacion” en la seguridad del paciente del “Hospital Regional Hermilio Valdizan
Medrano” en el ano 2026. “Materiales y métodos”: Investigacion no experimental,
correlacional y cuantitativa con un enfoque transversal, con poblacion censal de 62 trabajadores
del servicio farmacéutico. Se empled un cuestionario tipo Likert validado por expertos y se
analizarén los datos con estadistica de descripcion y correlacion de Spearman (p < 0,05), a fin
de establecer el vinculo entre las practicas de dispensacion y la seguridad del paciente.
Resultados: Donde se observa que en la variable de Buenas practicas de dispensacion se
encuentra en un nivel alto con el 90.3% y en la variable de la Seguridad del paciente en un
nivel buenos con el 67.7%. Concluyendo: Que, si existe una relacion de manera relevante
entre las “buenas précticas de dispensacion” y la “seguridad del paciente” en el Hospital
Regional Hermilio Valdizan Medrano durante el afio 2026, a través de un coeficiente de Rho=

0.666 y una significancia de p= 0.000, rechazando la hipoétesis nula y aceptando la alterna.

Palabras clave: “Buenas practicas de dispensacion”, “Errores de medicacion”, “Salud y

bienestar (ODS 3)”, “Seguridad del paciente”, “Servicios farmacéuticos hospitalarios.”



“Abstract”

Medication dispensing is one of the most important stages in hospital pharmaceutical care, as
it directly influences patient care and the prevention of medication-related events. The correct
use of these "Dispensing Practices" is a key element in healthcare, especially in regional
referral hospitals. "Objective”: To determine the relationship between "good dispensing
practices” and patient safety at the "Hermilio Valdizan Medrano Regional Hospital™ in 2026.
"Materials and methods": A non-experimental, correlational, and quantitative study with a
cross-sectional approach was conducted with a census population of 62 pharmacy service
employees. A Likert-type questionnaire validated by experts was used, and the data were
analyzed using descriptive statistics and Spearman's rank correlation coefficient (p < 0.05) to
establish the link between dispensing practices and patient safety. Results: The results show
that the Good Dispensing Practices variable is at a high level (90.3%), and the Patient Safety
variable is at a good level (67.7%). In conclusion, a significant relationship exists between
"good dispensing practices” and "patient safety" at the Hermilio Valdizan Medrano Regional
Hospital during 2026, as shown by a Rho coefficient of 0.666 and a significance level of p =

0.000. Therefore, the null hypothesis is rejected, and the alternative hypothesis is accepted.

Keywords: Good dispensing practices; Medication errors; Good health and well-being (SDG

3); Patient safety; Hospital pharmaceutical services.



I. “INTRODUCCION”

El proceso de dispensacion es clave dentro del tratamiento farmacologico, ya que influye
directamente &n la seguridad del paciente.! > ° Su adecuada ejecucion no solo implica la entrega
del medicamento, sino también la verificacion técnica de la prescripcién, el cumplimiento de
procedimientos estandarizados y la orientacion oportuna al usuario, aspectos que en conjunto
contribuyen a una atencion sanitaria segura y de calidad.® En el Peru, estas practicas se
encuentran reguladas por lineamientos establecidos por la “DIGEMID”, los cuales buscan

garantizar un proceso uniforme, seguro y centrado en el usuario.?

A nivel internacional, diversos estudios recientes evidencian que el fortalecimiento de los
procesos de dispensacion contribuye significativamente a la disminucion de errores de
medicacion y a la mejora de los resultados en salud.* Aljadhey et al. (2021) respalda que la
implementacion de sistemas estructurados reduce significativamente los errores de
medicacion.'® Por su parte, Anupriya (2025) destaca que las practicas comunicacionales y
educativas durante este proceso influyen directamente en la adherencia terapéutica y en la
seguridad del paciente.}” Asimismo, Lavallais (2024) sefialo que la calidad de los reportes de
errores de dispensacion depende significativamente del nivel de formacién del profesional y
del entorno organizacional, destacando que los farmacéuticos presentan mayor precision en la
notificacion; sin embargo, factores como la falta de estandarizacion, la sobrecarga laboral y las

deficiencias en la comunicacion limitan la efectividad de estos sistemas.'®

En el &mbito nacional, investigaciones recientes han demostrado que una adecuada gestion de
la dispensacion se asocia con mejores niveles de seguridad del paciente. Rosales (2023) report6
que una adecuada gestion del proceso mejora la eficiencia del servicio farmacéutico; 4
mientras que Huaméan (2023) identifico limitaciones en etapas criticas que podrian
comprometer la seguridad asistencial.’® Asimismo, Montafio (2022) evidencié que una
dispensacion de calidad se asocia con mejores resultados en la atencion.'® Sin embargo, adn
persisten limitaciones en ciertos establecimientos de salud, especialmente relacionados con la

carga laboral y la estandarizacion de procedimientos.®

En este contexto, el presente estudio tuvo como objetivo determinar la relacion entre las buenas
practicas de dispensacion y la seguridad del paciente en el “Hospital Regional Hermilio

Valdizan Medrano” durante el afio 2026.%*



1. “METODOLOGIA”

2.1 “Tipo de estudio”

La investigacion de caracter béasico, tuvo como accion generar conocimiento cientifico
orientado a comprender la conexion existente entre las “BPD” y la “seguridad del paciente”,
sin intervenir en el fendmeno estudiado.!® Asimismo, correspondié a un nivel correlacional,
dado que busco determinar el grado de asociacion entre ambas variables en el contexto del

servicio farmacéutico hospitalario.

2.2 “Disefio de investigacion”

El anélisis se llevd a cabo bajo un método cuantitativo, con una disposicién no experimental y
transversal, orientado a estudiar la relacion entre las variables sin intervenir en el entorno de
estudio. El nivel fue correlacional, ya que se buscé determinar el grado de asociacion entre las
buenas practicas de dispensacion y la seguridad del paciente en el servicio de farmacia.*® Este
disefio permitid estudiar la relacion entre las variables, mediante la aplicacion de una encuesta

y el uso de técnicas de analisis estadistico.*°

2.3 “Poblacion y muestra”

La poblacién estuvo compuesta por 62 trabajadores de oficio farmacéutico, incluyendo
profesionales quimicos farmacéuticos y personal técnico, considerandose un muestreo censal
al incluir a la totalidad de participantes.'! Se incluyo al personal activo durante el periodo de
estudio que acept6 participar voluntariamente, excluyéndose a quienes se encontraban ausentes

por licencia o vacaciones.*

Como criterios de inclusion, se considero al personal que se encontraba laborando durante el
periodo de recolecciébn de datos y que aceptd participar voluntariamente mediante
consentimiento informado.*? Se excluyo a aquellos trabajadores que se encontraban de licencia

y/o vacaciones.*



2.4 “Variables”

“Buenas practicas de dispensacion”: Variable independiente que comprende el
cumplimiento de procedimientos técnicos estandarizados, la correcta validacion de la
prescripcion, la adecuada orientacion al paciente, la prevencion de errores de medicacion y la
supervision del proceso farmaceutico, en concordancia con el manual de “BPOF” y

“DIGEMID”.>%

“Seguridad del paciente”: Variable dependiente, Se entiende como el conjunto de acciones
orientadas a prevenir y reducir riesgos evitables durante la atencién en salud, especialmente
aquellos relacionados con el uso de medicamentos, garantizando una atencion segura, efectiva

y centrada en el paciente. 2



La operacionalizacién de las variables se detalla en el cuadro correspondiente, donde se especifican sus dimensiones, indicadores, técnicas e

instrumentos de medicion, asi como la escala de valoracion.

“Variables” “Definicién “Deﬁrycmn “Dimensiones” “Indicadores” “Escala de Medicion” “Escgla “Nivel de
conceptual” operacional” valorativa” Baremo”
5: “Siempre”.
Validacion de la 4: “Casi siempre”.  3: Alto.
receta médica y Ordinal 3: “A veces”. 2: Medio.
deteccidn de errores. 2: “Rara vez”. 1: Bajo.
Conjunto de 12 *Nunca™.
acciones, Grado en que el Preparacion, seleccion
procedimientos y personal de y entrega correcta del
responsabilidades farmacia aplica medicamento.
técnicas del manual las actividades
de BPOF, orientadas  definidas en BPD, D1 Control y
a garantizar que la abarcando la Cumplimiento conservacion
dispensacion de validacion, la operativo de la adecuada de los
medicamentos se correcta entrega dispensacion medicamentos.
realice con calidad,  de medicamentos,
Buenas seguridad y la conservacion Reqi
practicas de L gistro completo y
dispensacion cumpllmilento a.decuac?a,. el correcto de la
normativo, registro digital y

asegurando la
correcta entrega,
informacién y
registro del farmaco.
(R.M. N.°554-
2022/MINSA; R.M.
N.° 810-
2024/MINSA;
DIGEMID, 2024)

la actualizacion
en
farmacovigilancia

(R.M. N.° 554-
2022/MINSA,
numerales 7.5.2.7
al 7.5.2.31).

dispensacion en el
sistema.

Actualizacion
continua en protocolos
de seguridad y
farmacovigilancia.

D2
Practicas
comunicacional
es y educativas

Comunicacién
efectiva con el
paciente.

Educacién sanitaria y
promocidn del uso
racional de
medicamentos.




Comunicacion
interprofesional con el
equipo de salud.

D3
Certeza del
proceso de

dispensacion

Aplicacidn de técnicas
seguras durante la
dispensacion.

Verificacién de
medicamentos
controlados y de alto
riesgo

Supervision
farmacéutica
permanente en el acto
de dispensacion.

Seguridad del
paciente

Conjunto de
acciones, actitudes y
procesos orientados a
minimizar los riesgos

prevenibles durante
la accion
farmacéutica,
asegurando
medicacion de forma
correcta, eficazy
segura.
(Organizacion
Mundial de la Salud,
2023; OPS/OMS,
2024; Manual de
Buenas Practicas de
Oficina
Farmacéutica,
MINSA, 2024)

Grado en que el

proceso de
dispensacion
asegura la

proteccion del
paciente frente a
errores, omisiones

o fallasen la
entrega 'y

orientacion del
medicamento,

segln los

lineamientos de

Buenas Préacticas
de Dispensacion
(R.M. N.° 554-
2022/MINSA,

numerales
7.5.2.27 al
7.5.2.31).

Implementacion de
acciones correctivas y

D4 . .
. retroalimentacion.
Prevencion y S
manejo de Identlf_lcac_lf)n y
errores de comunicacion de
medicacion e_rro_res e
prescripciones antes
de la entrega.
Implementacion de
acciones correctivas y
D5 retroalimentacion.
Cultura de Compromiso
seguridad del institucional con la
paciente seguridad del paciente

Clima organizacional
y trabajo en equipo.

Participacion activa en
la mejora continua




2.5 “Procedimiento”
El proceso de recoleccion se realiz6 previa autorizacion institucional y aprobacion del comité
de ética; posteriormente, se coordin6 con el personal del servicio de farmacia para la aplicacion

del instrumento, garantizando la confidencialidad y anonimato de los participantes.*?

Como técnica se empleo la encuesta, para ello se desarroll6 como instrumento un cuestionario
disefiado por el autor, orientado a evaluar las buenas practicas de dispensacion y su relacion
con la seguridad del paciente. Este instrumento incluyo dos secciones: una orientada a datos
generales (profesion, régimen laboral y area de desempefio) y otra compuesta por 16 items en
forma de afirmaciones relacionados con practicas de dispensacion y seguridad del paciente,
que abordaron aspectos como la validacion de la receta médica, la preparacion y entrega de
medicamentos, las condiciones de almacenamiento, el registro de la dispensacion, la
comunicacion con el paciente y el equipo de salud, la aplicacion de medidas de seguridad, la
supervision farmacéutica y la cultura organizacional en seguridad del paciente. La medicién se
realiz6 mediante una escala tipo Likert de cinco niveles: “nunca” (1), “rara vez” (2), “a veces”
(3), “casi siempre” (4) y “siempre” (5), lo que permitio valorar la frecuencia de cumplimiento
de las actividades evaluadas. El cuestionario fue aplicado de forma directa, con un tiempo
aproximado de 15 minutos, garantizando el anonimato y la confidencialidad de los

participantes.*

Los datos fueron tabulados en Microsoft Excel y luego importados al software SPSS. Para el
analisis se empled el estudio estadistico de descripcion (frecuencias y porcentajes) e
inferenciales. Para determinar la relacién entre variables, se aplicé el coeficiente de correlacién

de Spearman, considerando un nivel de significancia de p < 0,05.%°



2.6 “Aspectos éticos”

Para el desarroll6 se considerd los principios éticos establecidos en salud, garantizando la
confidencialidad, anonimato y voluntariedad de los participantes. Asimismo, se solicito la
firma del consentimiento informado a cada participante, asegurando que su participacion fuese
libre y voluntaria, sin ningun tipo de coercion o presion. La informacion recolectada fue
utilizada exclusivamente con fines académicos, respetando las normas éticas nacionales e
internacionales vigentes y se asegurd la proteccion de los derechos e integridad de los

participantes.*? 43



1. “RESULTADOS”

3.1. “Andlisis de los resultados”
3.1.1. “Resultados descriptivos”

Tabla 9. Caracteristicas sociodemograficas del personal del servicio de farmacia del Hospital

Regional Hermilio Valdizan Medrano, Huanuco — 2026

Respuesta F %

Técnico (a) 44 71,0

¢ Qué profesidn desempefia en la institucion? Quimico farmacéutico 18 29,0

Total 62  100,0

Nombrado 26 41,9

Cas 28 45,2

¢ Qué régimen laboral tiene? Tercero 8 12,9
Indeterminado 0 0,0

Total 62 100,0

Farmacia Emergencia 12 19,4
Jefatura de Farmacia 1 1,6

Farmacia Sala de Operaciones 9 145

Farmacia consulta externa 9 145

¢A qué servicio de Farmacia pertenece? Farmacia en hospitalizacion 16 25,8
Farmacia Contingencia 4 6,5
Farmacotecnia 2 3,1

Almacén especializado de medicamento 9 145

Total 62  100,0

Fuente: Datos obtenidos del cuestionario aplicado al personal del servicio de farmacia.

Figura 4. Distribucion del personal del servicio de farmacia segun caracteristicas sociodemogréficas

Almacén especializado de medicamento
Farmacotecnia

Farmacia Contingencia

Farmacia en hospitalizacion

Farmacia consulta externa

Farmacia Sala de Operaciones

Farmacia de Jefatura

Farmacia Emergencia

25,8%

14,5%
14,5%

¢A qué servicio de
Farmacia pertenece?

19,4%

- Indeterminado

@ $8Y Tercero 12,9%

5Esg<

S8 S Cas J 452%

Nombrado 1 41,9%
i — I'e . 7 . 0,

%% 58 “Cci S oS & - Quimico farmac.eutlco 29,0%
S8BT EST £E8 Técnico (a) L 71,0%

0,0% 10,0% 20,0% 30,0% 40,0% 50,0% 60,0% 70,0% 80,0%

Fuente: Elaboracion propia.
Tabla 1 y Figura 1, la mayor proporcion del personal corresponde a técnicos, representando el

71,0% (44). En relacion con el régimen laboral, predomina la modalidad CAS con el 45,2%



(28). Asimismo, respecto a la distribucion por areas, el 25,8% (16) del personal labora en la

farmacia de hospitalizacion.

Tabla 10. Nivel de las buenas préacticas de dispensacidn y sus dimensiones en el personal del servicio

de farmacia, Hospital Regional Hermilio Valdizan Medrano, Huanuco — 2026

Bajo Medio Alto Total
Variable 1
f % f % f % f %
Variable Buenas précticas de dispensacion 1 16 5 81 56 903 62 1000
Cumplimiento operativo de la dispensacion 0 00 3 48 59 952 62 1000
Dimensiones Préacticas comunicacionales y educativas 1 16 8 129 53 855 62 1000
Certeza del proceso de dispensacion 1 16 3 48 58 936 62 1000
Figura 5. Nivel de las buenas précticas de dispensacion y sus dimensiones
95,2% 0
100,0% 90.3% . 85,5% 930%
80,0%
60,0%
40,0%
0 on 8,1% 4,8% 4,8%
20,0% 1,6% 0,0% 4,67 1,6% 4.8%
0,0%
Buenas practicasde  Cumplimiento Préacticas Certeza del proceso
dispensacion operativo de la  comunicacionalesy  de dispensacion
dispensacion educativas
Variable Dimensiones

EBajo ®Medio mAlto

Fuente: Elaboracion propia.

Tabla 2 y Figura 2, el 90,3% (56) del personal presenta un nivel alto en las buenas practicas de

dispensacion, mientras que el 8,1% (5) se ubica en nivel medio y el 1,6% (1) en nivel bajo.

En dimensiones, el cumplimiento operativo de la dispensacién alcanza un nivel alto en el

95,2% (59) de los participantes. Asimismo, las practicas comunicacionales y educativas

presentan un nivel alto en el 85,5% (53), mientras que la certeza del proceso de dispensacién

muestra un nivel alto en el 93,6% (58).
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Tabla 11. Nivel de la seguridad del paciente y sus dimensiones en el personal del servicio de farmacia

del Hospital Regional Hermilio Valdizan Medrano, Huanuco — 2026

Malo  Regular Bueno Total
Variable 2
f % f % f % f %
Variable Seguridad del paciente 1 16 19 30,6 42 67,7 62 100,0
. . Prevencion y rr.1ane.Jo de errores de 1 16 10 161 51 823 62 100,0
Dimensiones medicaciones
Cultura de seguridad del paciente 0 00 19 30,6 43 694 62 1000

Figura 6 Nivel de la seguridad del paciente y sus dimensiones en el personal del servicio de farmacia

90.0% 82.3%
80:00/2 67,7% 69,4%
70.0%
60.0%
SO0 30,6%
30.0%
20.0%
10,0% L6%

0.0%

30,6%
16,1%

1,6% 0,0%
r | a—

Seguridad del paciente Prevencion y manejode  Cultura de seguridad del
errores de medicaciones paciente

Variable Dimensiones
®Malo = Regular mBueno

Fuente: Elaboracion propia.
Tabla 3 y Figura 3, el 67,7% (42) del personal presenta un nivel bueno en la seguridad del

paciente, mientras que el 30,6% (19) se ubica en nivel regular y el 1,6% (1) en nivel malo.

En relacion con sus dimensiones, la prevencion y manejo de errores de medicacion presenta un
nivel bueno en el 82,3% (51) de los participantes, mientras que el 16,1% (10) se encuentra en

nivel regular y el 1,6% (1) en nivel malo.

Asimismo, la dimensidn cultura de seguridad del paciente evidencia un nivel bueno en el 69,4%

(43) del personal, seguido de un nivel regular en el 30,6% (19).
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3.1.2. “Resultados inferenciales”

Tabla 12. Prueba de normalidad de las variables de estudio en el personal del servicio de farmacia

del Hospital Regional Hermilio Valdizan Medrano, Huanuco — 2026

Kolmogorov-Smirnov

Estadistico o] Sig.
Buenas préacticas de dispensacion ,186 62 ,000
Seguridad del paciente ,140 62 ,010

Tabla 4, Prueba de normalidad de Kolmogorov-Smirnov debido a que el tamafio muestral fue
mayor a 50 (n = 62). Los resultados muestran que las variables buenas précticas de
dispensacion (p = 0,000) y seguridad del paciente (p = 0,010) tienen niveles de significancia

por debajo de 0,05, evidenciando que los datos no siguen una distribucién normal.

En ese sentido, se empled la prueba no paramétrica de correlacion de Spearman para la

evaluacion de la relacién entre las variables.

Tabla 13. Correlacidn entre las buenas practicas de dispensacion y la seguridad del paciente en el

personal del servicio de farmacia del Hospital Regional Hermilio Valdizan Medrano, Huanuco — 2026

Buenas précticas de Seguridad del
dispensacion paciente
o Coeﬂmen'y—; de 1,000 666"
Buenas précticas de correlacion

dispensacion Sig. (bilateral) . ,000

Rho de N 62 62
Spearman Coeficiente de 666™ 1.000

Seguridad del correlacion ’ ‘
paciente Sig. (bilateral) ,000 .
N 62 62

Tabla 5, el coeficiente de correlacion de Spearman entre las variables buenas practicas de
dispensacion y seguridad del paciente fue de rho = 0,666, lo que indica una correlacion positiva
de magnitud moderada. Ademas, el valor de significancia que se ha alcanzo (p = 0,000) es
inferior al nivel de significancia establecido (o = 0,05), lo cual demuestra que la relacion es

significativa desde el punto de vista estadistico
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Tabla 14. Correlacion entre el cumplimiento operativo de la dispensacion y la seguridad del paciente
en el personal del servicio de farmacia del Hospital Regional Hermilio Valdizan Medrano, Huanuco —
2026

Cumplimiento

. Seguridad del
operativo de la .
. - paciente
dispensacion
Coeficiente de o
Cumplimiento . 1,000 ,643
operativo de la correlacion
dispensacion Sig. (bilateral) . ,000
Rho de P N 62 62
Seguridad del paciente Sig. (bilateral) 000 .
N 62 62

Tabla 6, el coeficiente de correlacion de Spearman entre la dimension cumplimiento operativo
de la dispensacién y la variable seguridad del paciente fue de rho = 0,643, lo que indica una
correlacion positiva de magnitud moderada. Ademas, el valor de significancia que se ha
alcanzo (p = 0,000) es inferior al nivel de significancia establecido (o= 0,05), lo cual demuestra

que la relacion es significativa desde el punto de vista estadistico.

Por lo tanto, se aprueba la hipotesis de investigacion (Hi) y se niega la hipotesis nula (Ho).

Tabla 15. Correlacion entre las practicas comunicacionales y educativas y la seguridad del paciente
en el personal del servicio de farmacia del Hospital Regional Hermilio Valdizan Medrano, Huanuco —
2026

Préacti .
_ractl_cas Seguridad del
comunicacionales y .
. paciente
educativas
Coeficiente de -
Practicas ., 1,000 ,697
comunicacionales y correlacion
educativas Sig. (bilateral) . ,000
Rho de N 62 62
Seguridad del paciente Sig. (bilateral) 000 .
N 62 62

Tabla 7, el coeficiente de correlacion de Spearman entre la dimension practicas
comunicacionales y educativas y la variable seguridad del paciente fue de rho = 0,697, lo que

indica una correlacion positiva de magnitud moderada. Ademas, el valor de significancia que
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se ha alcanzo (p = 0,000) es inferior al nivel de significancia establecido (o = 0,05), lo cual

demuestra que la relacion es significativa desde el punto de vista estadistico.

Por lo tanto, se aprueba la hipdtesis de investigacion (Hi) y se niega la hipétesis nula (Ho).

Tabla 16. Correlacion entre la certeza del proceso de dispensacion y la seguridad del paciente en el

personal del servicio de farmacia del Hospital Regional Hermilio Valdizan Medrano, Huanuco — 2026

Certeza del proceso de Seguridad del

dispensacion paciente
CoefluenFe, de 1,000 631"
Certeza del proceso de correlacion
dispensacion Sig. (bilateral) . ,000
Rho de N 62 62
Spearman Coeficiente de 631 1.000
correlacion ’ '
i | paci - -
Seguridad del paciente Sig. (bilateral) 000 .
N 62 62

Como se observa en la Tabla 8, el coeficiente de correlacion de Spearman entre la dimension
certeza del proceso de dispensacion y la variable seguridad del paciente fue de rho = 0,631, lo
que indica una correlacion positiva de magnitud moderada. Ademas, el valor de significancia
que se ha alcanzo (p = 0,000) es inferior al nivel de significancia establecido (o = 0,05), lo cual

demuestra que la relacion es significativa desde el punto de vista estadistico.

Por lo tanto, se aprueba la hipdtesis de investigacion (Hi) y se niega la hipétesis nula (Ho).
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V. “DISCUSION”

En relacion con el objetivo general, los resultados evidencian una relacion positiva moderada
entre las practicas adecuadas de dispensacion y la seguridad del paciente (Rho = 0,666; p <
0,05), lo que confirma que, a mayor cumplimiento de las practicas establecidas de
dispensacion, mejores son las condiciones de seguridad en el entorno hospitalario. Este
hallazgo concuerda con lo sefialado por Rosales (2023), quien determino una correlacion
positiva (r = 0,591; p < 0,01) entre la gestién de medicamentos y la dispensacion en dosis
unitaria, evidenciando que la adecuada organizacién del proceso farmacéutico impacta
favorablemente en la seguridad del paciente.’* Asimismo, los resultados se alinean con
Montano (2022), quien encontrd una relacion fuerte (r = 0,720; p < 0,001) entre la calidad de
la dispensacion y la satisfaccion del usuario, lo que indirectamente refleja condiciones seguras
en la atencion farmacéutica.'® En el &mbito internacional, los hallazgos también coinciden con
Anupriya (2025) y Lavallais (2024), quienes destacan que la optimizacion de los procesos de
dispensacion, la estandarizacion de procedimientos y la implementacion de sistemas de control
contribuyen significativamente a la reduccion de errores de medicacion y eventos adversos.’ 8
Sin embargo, a diferencia de estos estudios, que enfatizan fuertemente el componente
tecnoldgico, en el presente estudio se dio a conocer que incluso en contextos con limitaciones
tecnoldgicas, el cumplimiento de practicas basicas ya genera un impacto significativo en la

seguridad del paciente.

Respecto al primer objetivo especifico, se pudo corroborar una correlacion positiva moderada
del cumplimiento operativo de la dispensacion con la seguridad del paciente (Rho = 0,643; p
< 0,05), lo que resalta la necesidad de mantener estandares adecuados en la validacion de
prescripciones, almacenamiento y registro de medicamentos. En este sentido, la correcta
aplicacién de protocolos permite mejorar la calidad del servicio farmacéutico. Este resultado

concuerda parcialmente con Huaman (2023), quien reporto niveles elevados de cumplimiento
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en indicadores operativos del sistema de dispensacion (por ejemplo, errores menores al 0,01
%), lo que refleja un entorno altamente seguro; no obstante, también identifico brechas
importantes (36,4 % de incumplimiento), lo que coincide con el presente estudio en cuanto a
que el cumplimiento no es absoluto y requiere fortalecimiento.®™ Asimismo, este hallazgo es
consistente con Anupriya (2025), quien sefiala que la aplicacion irregular de los procedimientos
operativos disminuye la efectividad del sistema de seguridad, evidenciando que no solo basta

con contar con protocolos, sino que es fundamental su cumplimiento sistematico.’

En el segundo objetivo especifico, se encontré una correlacion positiva moderada en las
practicas comunicacionales y educativas con la seguridad del paciente (Rho =0,697; p < 0,05),
siendo esta la relacion mas alta entre las dimensiones analizadas. Este resultado coincide con
Montano (2022), quien resalta que la informacion clara al paciente, el trato adecuado y la
orientacion sobre el uso de medicamentos son factores determinantes para una atencién segura
y de calidad.'® Asimismo, se alinea con Aljadhey et al. (2021), quienes evidenciaron que, pese
a contar con buenos niveles de conocimiento, las limitaciones en la comunicaciéon y la
integracion con el equipo de salud afectan la préctica segura, lo que refuerza la importancia del
componente educativo y comunicacional.’® No obstante, a diferencia de este tltimo estudio, en
el presente trabajo se observa que dichas préacticas si logran establecer una relacion significativa
con la seguridad del paciente, lo que podria explicarse por el contexto organizacional o el nivel

de interaccidn del personal farmacéutico en el hospital estudiado.

En cuanto al tercer objetivo especifico, se hallé una correlacion positiva moderada en la certeza
del proceso de dispensacion y con seguridad del paciente (Rho = 0,631; p < 0,05), lo que
evidencia que la precision en la entrega de medicamentos, la doble verificacion y el control de
medicamentos de alto riesgo actian como barreras criticas frente a errores de medicacion. Este
resultado concuerda con los planteamientos de Anupriya (2025), quien destaca que la falta de

concentracion, la fatiga y la sobrecarga laboral incrementan la probabilidad de errores, mientras



16

que la implementacién de mecanismos de verificacion reduce significativamente estos
eventos.t” Asimismo, Lavallais (2024) sefiala que los sistemas estructurados y la calidad en los
procesos mejoran la seguridad, lo que respalda la importancia de la certeza en la dispensacion

como componente clave.!8

Desde el enfoque teorico, los resultados del estudio se sustentan en los lineamientos de la
“seguridad del paciente” impulsado por la “OMS”, los cuales establecen que los errores de
medicacion son prevenibles mediante la aplicacién de buenas practicas, la capacitacion
continua y el fortalecimiento de los sistemas de control.> ® En ese sentido, los hallazgos
evidencian que la seguridad del paciente no depende Unicamente del conocimiento técnico,

sino de la interaccién de factores operativos, comunicacionales y organizacionales.

En el contexto local, el estudio aporta evidencia empirica en el Hospital Regional Hermilio
Valdizan Medrano, demostrando que las buenas practicas de dispensacidn constituyen un
factor determinante en la seguridad del paciente, lo cual coincide con estudios nacionales que

resaltan la importancia del rol del profesional farmacéutico en la calidad de la atencion.®

No obstante, el estudio presenta algunas limitaciones. Al ser de tipo transversal, no permite
establecer relaciones de causa y efecto entre las variables. Asimismo, el uso de cuestionarios
basados en la percepcidn del personal puede introducir cierto grado de sesgo en las respuestas.®
Ademas, al haberse desarrollado en un Unico establecimiento de salud y Unicamente con
personal del servicio farmacéutico, los resultados no pueden generalizarse a otros contextos

hospitalarios.

Finalmente, la precision en el proceso muestra la necesidad de fortalecer la sostenibilidad de
las buenas practicas mediante la estandarizacion de procesos, la capacitacion continua, la
supervision permanente y la implementacion de estrategias tecnoldgicas. Asimismo, se

recomienda promover una cultura de seguridad basada en la notificacion de errores y el
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aprendizaje continuo, en concordancia con lo sefialado por la literatura nacional e
internacional.> 2 31 De igual forma, se sugiere desarrollar futuras investigaciones que

incorporen otras variables y diferentes contextos para ampliacion del estudio.
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V. “CONCLUSIONES”

“Conclusion general”:

Realizada la investigacion se concluye que existe una relacion positiva moderada y
estadisticamente significativa entre las buenas practicas de dispensacion y la seguridad del
paciente (Rho = 0,666; p < 0,05), se comprobo que, a mayor cumplimiento de dichas practicas,
mejores son las condiciones de seguridad en la atencion farmaceutica, lo que confirma su

importancia como estrategia para la reduccion de riesgos en el entorno hospitalario.

“Conclusion especifica 1”:

Se concret6 que el cumplimiento operativo de la dispensacion presenta una relacion positiva
moderada y significativa con la seguridad del paciente (Rho = 0,643; p < 0,05), lo que
demuestra que la correcta ejecucion de los procedimientos técnicos, como la validacion de la
receta, preparacion y registro de medicamentos, contribuye directamente a la disminucién de

errores en la atencion farmacéutica.

“Conclusion especifica 2”:

Se confirm6 que las practicas comunicacionales y educativas se vincula de manera positiva
moderada y significativa con la seguridad del paciente (Rho = 0,697; p < 0,05), siendo la
dimension con mayor nivel de asociacion, lo que indica que la orientacion adecuada al paciente
y la comunicacion efectiva con el equipo de salud favorecen el uso seguro de los medicamentos

y fortalecen la calidad de la atencion.

“Conclusion especifica 3”:

Se resolvid que la certeza del proceso de dispensacion mantiene una relacion positiva moderada
y significativa con la seguridad del paciente (Rho = 0,631; p < 0,05), evidenciando que la

precision en la entrega de medicamentos es fundamental, asi como la aplicacidén de mecanismos
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de verificacion que constituye un elemento clave para la prevencién de riesgos y errores de

medicacion.
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Anexo 1. “Matriz de Consistencia”

“Buenas practicas de dispensacion y su relacion con la seguridad del paciente en el Hospital Regional Hermilio VValdizdn Medrano — 2026

“ANEXOS”

Formulacién del problema

Objetivos

Hipétesis

Variables

Disefio metodoldgico

Problema general

¢Cudl es la relacion entre las
buenas practicas de
dispensacion y la seguridad
del paciente en el Hospital
Regional Hermilio Valdizan
Medrano durante el afio
20267

Objetivo general

Determinar la relacion entre
las buenas practicas de
dispensacion y la seguridad
del paciente en el Hospital
Regional Hermilio Valdizan
Medrano durante el afio 2026.

Hipétesis general

Hi: Existe relacion significativa
entre las buenas practicas de
dispensacion y la seguridad del
paciente en el Hospital Regional
Hermilio  Valdizdn  Medrano
durante el afio 2026.

Ho: No existe relacion significativa
entre las buenas practicas de
dispensacion y la seguridad del
paciente en el Hospital Regional
Hermilio  Valdizdn  Medrano
durante el afio 2026.

Variable 1:

Buenas practicas de
dispensacién

Dimensiones
D1: Cumplimiento operativo
de la dispensacion

D2: Préacticas
comunicacionales y
educativas

D3: Certeza del proceso de
dispensacion

Problemas especificos

e ;Como se relaciona el
cumplimiento operativo
de la dispensacion con la
seguridad del paciente en
el Hospital Regional
Hermilio Valdizan
Medrano durante el afio
20267

e ;COmo se relaciona las

practicas
comunicacionales y
educativas con la

seguridad del paciente en
el Hospital Regional

Obijetivos especificos

e ldentificar cémo  se
relaciona el cumplimiento
operativo de la
dispensacion  con la

seguridad del paciente en
el Hospital Regional
Hermilio Valdizan
Medrano durante el afio
2026.

e Analizar cémo se
relaciona las practicas
comunicacionales y
educativas con la

seguridad del paciente en

Hipotesis especificas

o Hiy: Existe relacion significativa
entre el cumplimiento operativo
de la dispensacion con la
seguridad del paciente en el
Hospital Regional Hermilio
Valdizan Medrano durante el
afio 2026.

e Hoi: No Existe relacion
significativa entre el
cumplimiento operativo de la
dispensacion con la seguridad
del paciente en el Hospital
Regional Hermilio Valdizan
Medrano durante el afio 2026.

Variable 2:
Seguridad del paciente

Dimensiones

D4: Prevencion y manejo de
errores de medicacion.

D5: Cultura de seguridad del

paciente

Tipo de investigacion
Bésica
Disefio
No experimental de corte
transversal.

Método
Hipotético — Deductivo

Alcance
Correlacional

Enfoque
Cuantitativo

Poblacién y muestra

Poblacién
Personal del servicio de
farmacia  del = “Hospital
Regional Hermilio Valdizan
Medrano” conformados por
51 trabajadores en planillas y
11 contratados, quimicos
farmacéuticos (as), técnicos
(as), en farmacia
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Hermilio Valdizan
Medrano durante el afio
20267

¢Como se relaciona la
certeza del proceso de
dispensacion  con la
seguridad del paciente en
el Hospital Regional
Hermilio Valdizan
Medrano durante el afio
20267

el Hospital Regional
Hermilio Valdizan
Medrano durante el afio
2026.

Analizar la certeza del
proceso de dispensacion
con la seguridad del
paciente en el Hospital
Regional Hermilio
Valdizan Medrano
durante el afio 2026.

Hi,: Existe relacion significativa
entre las practicas
comunicacionales y educativas
con la seguridad del paciente en
el Hospital Regional Hermilio
Valdizan Medrano durante el
afio 2026.

Ho,: No Existe relacién
significativa entre las practicas
comunicacionales y educativas
con la seguridad del paciente en
el Hospital Regional Hermilio
Valdizdn Medrano durante el
afio 2026.

His: Existe relacion significativa
entre la certeza del proceso de
dispensacion con la seguridad
del paciente en el Hospital
Regional Hermilio Valdizan
Medrano durante el afio 2026.

Hos: No Existe relacion
significativa entre la certeza del
proceso de dispensacion con la
seguridad del paciente en el
Hospital Regional Hermilio
Valdizan Medrano durante el
afio 2026.

Muestra
Totalidad de la poblacién
objetivo. (muestra censal), 62
miembros del servicio de
farmacia del Hospital
Regional Hermilio

Muestreo
No probabilistico censal 100
% de la poblacion.
Procesamiento de datos
Software Excel para luego ser
llevados al paquete
estadistico SPSS

Técnica de andlisis de datos

Cuestionario tipo Likert
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Anexo 2. “Instrumento”

INSTRUMENTO DE RECOLECCION DE DATOS

Buenas préacticas de dispensacion y su relacion con la seguridad del paciente en el Hospital

Regional Hermilio Valdizan Medrano — 2026.

El objetivo del estudio es determinar la relacion entre las buenas practicas de dispensacion y la
seguridad del paciente en el Hospital Regional Hermilio Valdizdn Medrano durante el afio
2026. Por favor responda con total sinceridad las siguientes preguntas; es importante
comunicarle que sus datos serén tratados de forma andnima y confidencial. La encuesta le

demandaré un aproximado de 15 minutos.

Autor: Bach. Diego, Licetti Valencia
Marca con (X) la opcion elegida dentro de la casilla (letra).
Datos generales:
1. ¢Qué profesion desempefia en la institucion?
a) Técnico(a)
b) Quimico Farmacéutico
2. ¢Qué régimen laboral tiene?
a) Nombrado
b) Cas
c) Tercero
d) Indeterminado
3. ¢Aqué servicio de Farmacia pertenece?
a) Farmacia Emergencia
b) Farmacia de Jefatura
c) Farmacia Sala de Operaciones
d) Farmacia consulta externa
e) Farmacia en hospitalizacién
f) Farmacia Contingencia
g) Farmacotecnia

h) Almacén especializado de medicamento
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NO

PREGUNTAS

Nunca

M

Rara
vez

2

veces

©)

Casi
siempre

4)

Siempre

()

¢Verifica que la receta médica sea legible, completa
y correcta antes de iniciar la dispensacion del
medicamento?

O

O

¢Realiza adecuadamente la preparacion, seleccion y
entrega del medicamento conforme a la prescripcion
médica?

¢Mantiene los medicamentos almacenados Yy
conservados segln las condiciones establecidas
(temperatura, orden, fechas de vencimiento)?

(Registra de manera completa y correcta la
dispensacion del medicamento en el sistema
establecido por el servicio de farmacia?

¢Se mantiene actualizado en los protocolos de
seguridad del paciente y actividades de
farmacovigilancia?

¢Brinda informacion clara al paciente sobre el uso
correcto del medicamento (dosis, horario y duracién
del tratamiento)?

¢Orienta al paciente sobre el uso racional de los
medicamentos y los riesgos de la automedicacion?

¢Mantiene comunicacion oportuna y efectiva con
otros profesionales de la salud (médicos,
enfermeria) cuando detecto dudas o problemas
relacionados con una prescripcion?

¢Aplica técnicas seguras durante la dispensacion
para evitar errores, como la doble verificacion o
revision final del medicamento?

10

¢Verifica de manera rigurosa los medicamentos
controlados y/o de alto riesgo antes de su entrega al
paciente?

11

¢Cuenta con supervision farmacéutica durante la
dispensacion de medicamentos para garantizar la
seguridad del paciente?

12

¢Evalla la coherencia clinica de la prescripcion
(dosis, frecuencia y via de administracién) en
funcion del paciente, antes de autorizar la entrega
del medicamento?

13

¢Participa en la implementacién de acciones
correctivas y en la retroalimentacién cuando se
detectan errores de medicacién?

14

¢Percibe que la institucion promueve activamente la
seguridad del paciente en el servicio de farmacia?

15

¢Considera que existe un clima de respeto, apoyo y
trabajo en equipo entre el personal del servicio de
farmacia?

16

¢Participa activamente en actividades orientadas a la
mejora continua de la calidad y seguridad del
proceso de dispensacion?




Anexo 3. “Validez de instrumento”

W\

Universidad
Morbert Wiener

Certificado de validez de instrumento
Buenas practicas de dispensaciin v su relacion con la seguridad del paciente en el

Hospital Regional Hermilio Valdizin Medrano — 2026

Apellidos ¥y Nombres del juer validodor: Mg'Dr.  Mery Magdalena Giles A

DNI: _ 16473548
Especialidad del validader: Docencia Universitana

Fecha )
]"f;r': i) |J'E

/?.{-

LA

Firma del experio Informante

Nt DMMENSIONES | items (VARIABLE Potemds | Relresde | Cierllel | Segorosde
INDEPENIMENTE):
Buenas practicas de dispensacidn
DIMENSION 1: Cumplimiento operativo de la g |l nolal vo |alse
dispensaciin
1| Validacidn de la receta médica y deteccidn de emores. X X X
! | Preparacidn, seleccidn v entrega correcta del medicamento. X X X
3 | Control ¥ conservacitn adecuada de los medicamentos. X X X
4 | Registro completo y correcto de la dispensacion en el X X X
sistema.
5 [ Actualizacion continua en protocolos de seguridad v X X X
farmacovigilancia.
DIMENSION 2: Pricticas comunicacionales v educativas
b | Comunicacion efectiva con el paciente. X X X
7 | Educacién sanitaria y promocion del use racional de X X X
micdicamentos.
8 | Comunicacion interprofesional con el equipo de salud. X X X
DIMENSIONES / items (VARIABLE DEPENDIENTE R
Seguridad del paciente
DIMENSION 3: Certeza del proceso de dispensaciin
9 | Aplicacidn de téenicas seguras durante la dispensacion X X X
W [ Verificacion de medicamsentos controlados v de alto ricsgo X X X
1 [ Supervision farmacéutica permanente en ¢l acto de X X X
dispensacidn
DIMEMNSION 4: Prevencidn v manejo de ervores de
medicaciin
12 | ldentificacion ¥ comunicacion de emores en prescripeiones X X X
antes de la entrega.
13 | Implementacidn de acciones correctivas v retroalimentacion. X X X
DIMENSION 5: Cultura de seguridad del paciente
14 | Compromizo institucional con la seguridad del paciente X X X
15 | Clima organizacional v irabajo en equipo. X X X
16 | Participacion activa en la mejora continua X
Ohservaciomes:
Opiniin de aplicabilidsd: Aplicable{ ) Aplscable después de comregir{ ) Mo aplicable [}
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Universidad
Norbert Wiener
Certificado de validez de instrumento
Buenas pricticas de dispensacion v su relaciin con la seguridad del paciente en el
Hospital Regional Hermilio Valdizin Medrano — 2026

N DIMENSIONES ms (VARIABLE Pertinendla | Helevancla | Claridad | Sugerenclas
INDEPENDMENTE): ) ) !
Buenas practicas de dispensacidn

D_I!.!IEN.HIGN 1: Cumplimiento aperative de la g1 | wo | s | o | &1 | no
dlispe nsacidn

1 Validacidn de la receta médica ¥ deteccidn de erores. X X X

! | Preparacidn, seleccién v entrega correcta del medicamento. X X X

3 | Control ¥ conservaciin adecuada de los medicamentos. X X X

4 | Registro completo y correcto de la dispensacion en el X X X
sistema.

5 | Actualizacidn continea en protocolos de seguridad y X X X
farmacovigilancia.
DIMENSION I: Practicas comunicacionales v educativas

b | Comunicacidn efectiva con el paciente. X X X

7 | Educacidn sanitaria y promociin del uso racional de X X X
medicamenios.

B | Comunicacion interprofesional con el equipo de salud. X X X
DIMENSIONES [ tems (VARIABLE DEPENDIENTE

Seguridad del paciente

DIMENSION 3: Certeza del proceso de dispensaciin

¥ | Aplicacidn de téenicas seguras durante la dispensacion X X X

W Verificacion de medicamentos controlados v de alio riesgo X X X

11 | Supervisidn farmacéutica permanente en ¢l acto de X X X
dispensacidn.
DIMENSION 4: Prevencidn v manejo de errores de
medicacion

12 | Identificacibn v comunicacidn de crrores en prescripeiones X X X
antes de la entrega,

13 | Implementacidn de acciones correctivas ¥ retroalimentacidn. X X X
DIMENSION 5: Cultura de seguridad del paciente

4 | Compromiso institucional con la seguridad del paciente X X X

15 [ Clima organizacional v trabajo en equipo. X

16 | Pasticipacidn activa en la mejora continua X X X
Observaciomes:
{dpimiiin de aplicabilidsd: Aplicable ( X ) Aplscable despuis de corregir{ ) Mo aplicable [ )

Apellidos ¥ Nombres del juer validodor: Dran: Menics Pama Vivas

DN I-IRMTIS0

Especialidad del validadoer: Doctora en Cienciss de la Salod v Saled Publica
Fecha 24/01/2026

Dira. Monsca Poma Vivas



Universidad
Morbert Wiener

Certificado de validez de instrumento
Buenas practicas de dispensaciin y su relacion con la seguridad del paciente en el

Hospital Regional Hermilio Valdizin Medrano — 2026
N DIMENSIONES / items (VARIABLE Pertinencia | Relevancia | Claridad | Sugerenclas
INDEPENIMENTE): ' ) i
Buenas pricticas de dispensacidn
D:I.'l-ll.-.?‘-.hl_ﬂh 1: Cumplimiento sperativo de la s woe | 51| no | sl wo
dispensaciion
1 Validacidn de la receta |'|5&|.1i;uu.'_l. deteccion de errores. X X x
| Prepasacidn, seleccidn v entrega correcta del medicamento. X X X
5 f..l.ll'ltll-l] _|| L"-lllh':lkul.'i.‘..'lll. :.I.i].CL'Il.!IJu |.1|.' I.I.l.‘h ll'lL"JjL'-HI'IEII[Uh. x X X
4 | Registro completo y correcto de la dispensacidn en ¢l X B x
SISTerE
5 | Actualizacibn continua en protecolos de seguridad y
farmacovigilancia.
DIMENSION 2: Pricticas comunicacionales v edueativas
b Comunicacidn efectiva con ¢l rlu.uil:l:ll:l.". X X x
7 | Educaciin samitaria v promocidn del uso racional de X X X
medicamentos.
B | Comunicacidn interprofiesional con el equipo de salud. X X X
DIMENSIONES [ items (VARIABLE DEFENDIENTE):
Seguridad del paciente
DIMENSION 3: Certeza del proceso de dispensaciin
¥ | Aplicacidn de técnicas seguras durante la dispensacion X x X
1 Verificacidn de medicamentos controlados v de alto riesgo X X X
11 Supervision farmacéutica permanente en el acto de X X X
dispensscion.
DIMENSION 4: Prevencién v manejo de errores de
medicaciin
12 [ Identificacion v comunicacion de ermores on prescripeionss X X X
antes di la entrega.
13 [ Imnplementacitn de acciones correctivas v retroalimentacion. X X X
DIMENSION 5: Cultura de seguridad del paciente
14 | Compromiso institucional con la seguridad del paciente X X X
1% [ Clima organizacional v rabajo en cquipo. X *
16 | Participacidn activa en ka mejora continua X X

(Oservaciones: ES AFLICABLE

Oypimidin de aplicwhilidsd: Aplicable { X ) Aplscable después de comegir |

Apellidos ¥ Nembres del juer validodor: Dr. ROJAS WISA DSCAR FAVIOD

Especialidsd del validader: DOCTOR EN FARMACLA

Fecha: Lima. 23 de enero del 2026

=

Il

Firma del experto Informanite

Mo aplicable |
DNz 29550129
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< 4
Univarsiciad
Norbert Wiener
CONSTANCIA DE APROBACION
DEL PROYECTO DE INVESTIGACION

Lima, 26 de febrero del 2026.
Autor Responsable:
DIEGO ALBERTO LICETTI VALEMCIA
Exp. N2: 0436-2026

De mi consideracion:

Es grato expresarle mi cordial szludo y a la vez informarle que el Comité Institucional de Etica e
Integridad Cientifica (CIEIC) de la Universidad Privada Norbert Wiener evaluo y APRO BO el siguiente
proyecto de investigacion:

Proyecte Titulado: “BUENAS PRACTICAS DE DISPENSACION ¥ SU RELACION CON LA SEGURIDAD DEL
PACIENTE EM EL HOSPITAL REGIONAL HERMILIO VALDIZAN MEDRANO — 20267
Version Nro. 1, aprobada por el asesor en fecha 05/02/ 2026.

El cual tiene como Autor{es) a:
DIEGO ALBERTO LICETTI VALEMCIA

La APROBACION otorgada comprende la verificacion del cumplimiento de las buenas practicas ticas,
la adecuada evaluacion del balance riesgo/beneficio, la idoneidad del equipo de investigacion vy la
garantia de confidencialidad en el manejo de los datos, entre otros aspectos &ticos v metodoldgicos
pertinentes.

El investigador debera considerar los siguientes puntos detallados a continuacdion:

= La aprobacidn otorgada por el CIEIC tiene una vigencia de veinticuatro (24) meses contados
desde la fecha de emision del presente documento. Esta vigencia es exclusiva para los
procedimientos eticos revisados por el Comité y no sustituye ni aplica a los tramites
administrativos ante la Oficina de Grados v Titulos.

*  La constancia de aprobacion por el CIEIC no garantiza la aceptacion por parte de las
instituciones en las que se planea realizar la investigacion.

*  En caso de requerir una enmienda, entendida como una modificacion menor que no altera de
manera sustantiva el proyecto aprobado, esta debera ser presentada al CIEIC y no podra
gjecutarse sin su aprobacion previa. Cualquier cambio sustantivo debera tramitarse como
proyecto nuevo ante el CIEIC.

Es cuanto informo a usted para su conocimiento y fines pertinentes.

Atentamente,

Mg Angelica Karinn Minaya Galarveta
Presidente
Comité [nstitucional de Etica ¢ Integridad Cientifica
Universidad Privada Norbert Wiemer

Avenida Arequipa 440 / Teléfono: 039513820 (Atencion: hmes a viemes de 3200 a 16:30 hores.) / Comeo: comite sticagimwiensredn pe
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Anexo 5. “Formato de consentimiento informado”

CONSENTIMIENTO INFORMADO EN UN ESTUDIO DE INVESTIGACION DEL CIE-VRI

Instituciones : Universidad Privada Norbert Wiener
Investigador : Licetti Valencia Diego Alberto
Titulo : Buenas practicas de dispensacion y su relacion con la seguridad del paciente en el

Hospital Regional Hermilio Valdizan Medrano — 2026

Propésito del Estudio: Le extendemos una invitacién para participar en la investigacion titulada: “BUENAS
PRACTICAS DE DISPENSACION Y SU RELACION CON LA SEGURIDAD DEL PACIENTE EN EL
HOSPITAL REGIONAL HERMILIO VALDIZAN MEDRANO - 2026”. Este estudio, llevado a cabo por
Licetti Valencia, Diego Alberto de la Universidad Privada Norbert Wiener, tiene como objetivo determinar la
relacién entre las buenas practicas de dispensacién y la seguridad del paciente en el Hospital Regional Hermilio
Valdizan Medrano durante el afio 2026. Su realizacion aspira a aportar al papel del profesional en Quimico
Farmacéutico.

Pasos a seguir:
En caso de aceptar participar en este estudio, se llevaran a cabo las siguientes acciones:

Recibira informacidn detallada sobre los objetivos del estudio.
Proporcionara su consentimiento de manera voluntaria mediante la firma de un documento.
Participard en una encuesta estructurada alrededor de dos ejes principales: las “buenas practicas de
dispensacion desarrolladas por el personal de farmacia", con énfasis en la normativa establecida en el Manual
de Buenas Practicas de Oficina Farmacéutica y "Seguridad del paciente”, que incluye la entrega de
medicamentos en el &mbito hospitalario. La entrevista/encuesta puede demorar unos 15 minutos.
Los resultados de la encuesta se le entregardn a usted en forma individual o almacenardn respetando la
confidencialidad y el anonimato.
Riesgos:

Participar en este estudio no conlleva riesgos. La informacion recabada serd tratada de manera confidencial y
anonima. Su involucramiento es completamente opcional y voluntario.
Beneficios:

Participar en este estudio no ofrece beneficios directos para la salud ni ventajas médicas.
Costos e incentivos

No se requiere ningln pago por su participacién en el estudio. Asimismo, no se ofreceran incentivos econémicos
ni medicamentos a cambio de participar.

Confidencialidad:

Mantendremos la informacién bajo codigos en lugar de nombres. En caso de publicarse los resultados del estudio,
no se incluira informacién que permita identificarlo personalmente. Los datos no serdn accesibles a personas no
involucradas en el estudio.

Derechos del paciente:

Si usted se siente incomodo durante la encuesta, podra retirarse de éste en cualquier momento, 0 no participar si
en algun momento se siente incomodo durante la realizacion de la encuesta, tiene la libertad de abandonar el
estudio o de no participar en alguna parte del mismo sin ninguna consecuencia negativa. Ante cualquier duda o
molestia, por favor, no dude en contactar al personal del estudio. Puede comunicarse con Diego Alberto Licetti
Valencia al teléfono 973249687 o con el Comité que aprobd el estudio, cuya presidenta es la Mg. Angelica Minaya
Galarreta Fuentes del Comité de Etica de la Universidad Norbert Wiener, al teléfono 7065555 anexo 3285 o por
correo electronico a comité.etica@uwiener.edu.pe.

CONSENTIMIENTO

Consiento de manera voluntaria mi participacion en este estudio, entendiendo las posibles consecuencias de mi
participacién. Reconozco también que tengo la opcidn de declinar participar en cualquier momento, incluso
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después de haber aceptado inicialmente, y que puedo retirarme del estudio cuando lo desee. Se me proporcionara
una copia firmada de este consentimiento.

Participante Investigador
Nombres: Nombres: Diego Alberto Licetti Valencia

DNI: DNI: 44365680



Anexo 6. “Carta de aprobacion de la institucion para la recoleccién de los datos”

HOSPITAL REGIONAL
HERMILIO VALDIZAN
MEDRANO

DIRECCION REGIONAL
DE SALUD HUANUCO

&2 X et gkl GERENCIA REGIONAL DE
H HUANUCO DESARROLLO SOCIAL

parc o mando

“Afio de la Esperanza y el Fortalecimiento de la Democracia”

Husnuco, 7 { 122 1076

CARTAN° 1 05 -2026-GRH-GRDS-DIRESA-HRHVM/DE

Sefior:

DIEGO ALBERTO LICETTI VALENCIA

Programa Académico de Farmacia y Bioguimica, Facultad de Farmacia y Bioquimica de la Universidad
Norbert Wiener

Presente.-

ASUNTO : AUTORIZACION PARA RECOLECCION DE INFORMACION - TRABAJO DE
INVESTIGACION

REFERENCIA  :2) SOLICITUD S/N REG. N°6942480 TD N°3149
b) INFORME N°094-2026-GRH-GRDS-DIRESA-HHVM/UADI
¢) INFORME N°009-2026-HRHVM-CIEI

De mi mayor consideracion:

Es grato dirigirme a usted, para saludarla cordialmente y en respuesta al documento de la referencia
inciso a) en la cual solicita autorizacion para la recoleccion de informacion — trabajo de investigacion y estando
a lo informado en el documento de la referencia b), esta direccion autoriza la recoleccion de informacion del
trabajo de investigacion titulado: “Buenas practicas de dispensacion y su relacion con la seguridad del
paciente en el Hospital Regional Hermilio Valdizan Medrano-2026” Cod.PIE-04-26, para lo cual debera
Zoordinar con la jefatura del Departamento de Farmacia, a fin de que le brinden las facilidades del caso.

- Debiendo ingresar a la institucion con las medidas de proteccion segin sean necesarias.

* Sefialar que, durante el proceso de la investigacion desarrollada se debera de mantener el orden del area; se
muestre total compromiso de asegurar el respeto al ser humano y a su entorno basado a los principios bioéticos:
Beneficencia, No Maleficencia, Justicia y Autonomia; preservando el caracter RESERVADO y CONFIDENCIAL
de la informacion obtenida y los resultados alcanzados, utilizados solo con fines estrictamente académico,
asimismo el de mantener el cuidado de los instrumentos/materiales de la institucion a usar durante la
investigacion, ante cualquier dafio sera responsabilidad tnica del investigador. Culminado el desarrollo del
estudio el investigador debe alcanzar una copia del trabajo final desarrollado a la Unidad de Apoyo a la Docencia
e Investigacion del Hospital.

Para la recoleccion de informacion el investigador deberé utilizar codigos de identificacion que garanticen la
anonimizacion de la informacion, evitando en todo momento divulgar informacion personales de los pacientes o
muestra de estudio tales como nombres completos, nimero de DNI, nimero de celular o nimero de Historia
Clinica, asi como informacion de los profesionales de salud tratantes, a fin de asegurar la confidencialidad,
privacidad y proteccion de la informacion, conforme a los principios éticos de la investigacion, queda prohibida
la toma de fotografias, grabaciones, fotocopiado, extraccion o cualquier registro audiovisual de historias clinicas,
ylo documentos institucionales del hospital ademas de aquello protegidos por la Ley N° 29733 de Proteccion de
Datos Personales.

La presente autorizacion se limita exclusivamente a la recoleccién de informacion con fines académicos y
cientificos, quedando prohibido el uso de la informacion obtenidos para fines distintos al estudio autorizado.

Se remite la presente para su conocimiento y fines pertinentes.

Atentamente,

GOBIERNO °'§.§.&!&.‘¢’ANU (o]
Hospital Reg o Valdizan Medrano DOC: '7021?38
EXP: 03986346
JDGD/UADI Dr. Jerson ; [ s_p!a’g ‘l:;a S0 FOL: 01+10
c.c. Interesado(a) DIRECTOR
Archivo

\ Q ir. Hermilio Valdizan N° 950 @ www.hrhvm.gob.pe ¢, (062) 512400



Anexo 7. “Testimonio fotogréafico”
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Personal de Farmacia realizando la encuesta
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