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Resumen

La presente investigacion tuvo como objetivo: Determinar la relacion entre la gestion
farmacéutica y la satisfaccion del usuario en un establecimiento farmacéutico ubicado en el
distrito de Lima-Santa Anita durante el afio 2024. Metodologia: Se trabajo desde un enfoque
cuantitativo, con un disefio no experimental, de tipo basico, transversal, descriptivo y
correlacional. Poblacién y muestra: estuvo establecida por 1500 pacientes que acuden al
establecimiento y se trabajé una muestra de 150 usuarios mayores de edad, quienes fueron
seleccionados mediante un muestreo probabilistico aleatorio. Se utilizé la técnica de encuesta
como instrumento de recoleccion de datos, debidamente validada por juicio de expertos y con
altos niveles de confiabilidad (Alfa de Cronbach de 0.816 para la variable gestion farmacéutica

y 0.765 para satisfaccion del usuario).

Resultados: Evidenciaron que el 89,3 % de los usuarios califico la gestion farmacéutica
como buena, mientras que el 58 % reportd un nivel alto de satisfaccion. Mediante el coeficiente
Rho de Spearman se identificod una correlacion positiva alta y estadisticamente significativa
entre ambas variables (Rho = 0.975; p < 0.05). Asimismo, se observé una relacion significativa
entre las dimensiones gestion enfocada en el medicamento (Rho = 0.941) y gestion enfocada en
el usuario (Rho = 0.924) con la satisfaccion del usuario. Se concluyé que una gestion
farmacéutica eficiente contribuye de manera significativa a mejorar la percepcion y experiencia
del usuario respecto a la atencidn recibida, lo que permite evidenciar la necesidad de optimizar
los procesos administrativos y asistenciales dentro de los establecimientos farmacéuticos. Los
hallazgos del estudio pueden ser tomados como referencia para futuras estrategias de mejora en

el sector salud.

Palabras clave: Gestion farmacéutica, Satisfaccion del usuario.



Abstract

The present research had the objective: To determine the relationship between
pharmaceutical management and user satisfaction in a pharmaceutical establishment located in
the Lima-Santa Anita district during the year 2024. Methodology: It was worked from a
quantitative approach, with a non-experimental design, of a basic, cross-sectional, descriptive
and correlational type. Population and sample: It was established by 1,500 patients who come
to the establishment and a sample of 150 adult users was worked, who were selected through
random probability sampling. The survey technique was used as a data collection instrument,
duly validated by expert judgment and with high levels of reliability (Cronbach's alpha of 0.816

for the pharmaceutical management variable and 0.765 for user satisfaction).

Results: They showed that 89.3% of users rated pharmaceutical management as good,
while 58% reported a high level of satisfaction. Spearman's Rho coefficient identified a high
and statistically significant positive correlation between both variables (Rho = 0.975; p <0.05).
Likewise, a significant relationship was observed between the dimensions of medication-
focused management (Rho = 0.941) and user-focused management (Rho = 0.924) and user
satisfaction. It was concluded that efficient pharmaceutical management contributes
significantly to improving user perception and experience regarding the care received, which
highlights the need to optimize administrative and care processes within pharmaceutical
establishments. The findings of the study can be used as a reference for future improvement

strategies in the healthcare sector.

Keywords: Pharmaceutical Management, User Satisfaction.



INTRODUCCION

En el contexto actual, la calidad en la atencion farmacéutica es una caracteristica que no
pasa desapercibido y viene a ser un componente esencial para garantizar la seguridad, eficacia
y satisfaccion del usuario en los servicios de salud. La gestion farmacéutica, entendida como las
actividades en los procesos administrativos, técnicos y clinicos orientados a asegurar el acceso
adecuado a medicamentos y servicios relacionados, desempefia un papel clave en la experiencia

del paciente dentro del sistema sanitario.

Esta investigacion nace de la intencion de comprender cémo se relaciona la gestion
farmacéutica con la satisfaccion del usuario que solicita un servicio en un establecimiento
farmacéutico en el distrito de Santa Anita, Lima. Este tema reviste especial importancia en un
contexto donde se demanda una atencion mas humanizada, eficiente y centrada en el usuario, y
donde los establecimientos farmacéuticos cumplen una funcidén tanto asistencial como

comercial.

A través de un enfoque cuantitativo, de tipo correlacional, descriptivo y de corte
transversal, esta investigacion busca establecer si existe una relacion significativa entre la
gestion farmacéutica y la satisfaccion del usuario. Para ello, se ha desarrollado una estructura
metodoldgica rigurosa que incluye el analisis de antecedentes, la definicion de variables clave,
la formulacion de hipotesis, asi como la recoleccion y analisis estadistico de datos obtenidos de

una muestra representativa de usuarios adultos.

Los resultados de este estudio no solo permitiran evidenciar el grado de satisfaccion de
los usuarios cuando se les brinda el servicio, sino también identificar aspectos criticos dentro de

la gestion farmacéutica que podrian ser mejorados. Asimismo, los hallazgos contribuirdn al

Xi



debate académico y profesional para superar los estdndares de la calidad en los servicios de

salud farmacéuticos.
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CAPITULO 1. EL PROBLEMA

1.1 Planteamiento del problema

Los farmacos son una imperiosa necesidad para tratar las diferentes patologias que
padecen las personas. Segun sefialo el grupo de alto nivel del secretariado general de las
Naciones Unidas “Hay varios motivos por las que las personas no perciben la atencion que
necesitan, loa altos costos, la escasez de recursos en las unidades de salud, no se cuenta con el
nimero suficiente de personal con adiestramiento y los conflictos entre los estados por la

discriminacion”. (1)

La falta de medicamentos es una situacion que se da cuando la cantidad de medicamentos
disponibles son menores a las necesidades de los consumidores, a nivel nacional. Por regla
general se deben a problemas en la fabricacion o distribucion del medicamento. La Agencia
Espafiola de Medicamento y Productos Sanitarios (AEMPS) es la encargada de emplear medidas
necesarias para garantizar que no se interrumpa el tratamiento de las personas cuando hay
tension en la cadena de suministro. Las autoridades sanitarias regionales autonomas también
trabajan juntas para detectar y notificar tempranamente estos problemas. Desde 2008, la
AEMPS publica en su pagina web informacion sobre cuestiones de suministro de

medicamentos, y actualiza constantemente dicha informacion. (2)

En América Latina el acceso a servicios médicos y medicamentos son temas relevantes
para la sociedad, pero no se cumple en equidad a todo el territorio, violando asi los derechos de
quienes buscan mejorar su salud. Las dificultades para acceder a los medicamentos tienen
muchas causas que abarcan dimensiones geograficas, politicas, sociales y culturales. Sélo
aquellos con condiciones socioecondmicas apropiadas tienen facil acceso en la cantidad y

calidad requeridas, esto conduce a la desigualdad entre los que tienen solvencia econémica y



los que tienen carencias economicas, aunque los dos grupos necesitan recursos las circunstancias

son diferentes. Costa Rica, tiene dificultades similares como los demads paises vecinos. (3)

Barbosa reflexiono en que las farmacias son unidades para servir a la comunidad
brindando sus servicios y sus conocimientos con profesionalismo y no que sea simplemente un
lugar comercial de productos, sino que se pueda recibir mas que eso con un fin mayor en bien

de los beneficiarios. (4)

En Perti y en los demas Estados de América no se percibe una gestion Optima en las
unidades de salud. Espinoza, Gil, Agurto (2016) los inconvenientes identificados en la gestion
de los centros de salud en el Perq, segtin la encuesta ENSUSALUD 2016; enfrenta la ausencia
de personal capacitado, escasez de suministros y farmacos, ambientes inadecuados y poca

inversion monetaria. (5)

El Ministerio de Salud del Pera (2011) dio a conocer en cuanto al cumplimiento de los
estandares, de la autoridad de gerencia para la planeacion y administracion de los bienes y
profesionales de salud, solo se cumple el 14%; con el 37% en la disposicion de los centros de
salud para tomar acciones en cuanto a la gestion de calidad, solo el 14% de establecimientos

toman acciones para la estimacion de riesgos.

En areas como la infraestructura solo el 32 % de los establecimientos cumple con la
infraestructura esperada, solo el 25% de establecimientos cuentan con equipamiento. Una
investigacion en Brasil afirma que si se quiere obtener una gestion con buenos resultados se
debe motivar a los profesionales a trabajar en conjunto en la intercomunicacion entre ellos y con

los pacientes. (6)



Para el cumplimiento de lo que se expuso anteriormente, se debe trabajar en una
reorganizacion tanto de colaboradores como de recursos en los establecimientos de salud, asi
mismo la preparacion profesional y humanitaria de los colaboradores en el punto de venta sera
clave para comprender e identificar las necesidades de los usuarios, esto servird para mejorar la
gestion en los establecimientos farmacéuticos y revertir los problemas para obtener mayor
satisfaccion en los usuarios y efectividad de la gestion en la oficina farmacéutica ofreciendo

cada vez un mejor servicio. (6)

Pareciera que se exige demasiado, pero en realidad el trabajo de Gestion Farmacéutica
se requiere de todos los esfuerzos posibles, corrigiendo cada falla como la comunicacion
inadecuada entre personal y usuario, entre los mismos colaboradores y entre gerente y
colaboradores, supervision, bajos salarios, todos los involucrados deben adaptarse a los
cambios, como la insercion de la tecnologia en los establecimientos, y actualizacion del personal

todo esto para que haya un sistema de servicio mas fluido y tener mejores resultados. (6)

Todos estos problemas que se vienen suscitando afio tras afio se ha tratado de superar
con la ayuda de las entidades reguladoras de salud tanto nacionales como internacionales, que
se encargan de implantar nuevos estudios, nuevas reglamentaciones, modificaciones; para lograr
mejores servicios farmacéuticos para la poblacion, si definitivamente toda esta informacion no
llega a los puntos criticos de nuestro pais para tomar acciones, seguiremos estancados en una
mala gestion y esto se vera reflejado en el malestar y la insatisfaccion de la comunidad, y no por
ser un poco tragico esto conlleva a tener muertes por algo tan ins6lito como es tener un servicio

de salud deficiente, obsoleto, inaccesible, desabastecido de personal y medicinas.



1.2 Formulacion del problema

1.2.1 Problema general

(Cual es la relacion entre la gestion farmacéutica y la satisfaccion del usuario de un

establecimiento farmacéutico Lima — Santa Anita 2024?

1.2.2 Problemas especificos

(Qué relacion existe entre la gestion farmacéutica enfocada en el medicamento y la

satisfaccion del usuario de un establecimiento farmacéutico Lima — Santa Anita 20247

(Qué relacion existe entre la gestion farmacéutica enfocada en el usuario y la

satisfaccion del usuario de un establecimiento farmacéutico Lima — Santa Anita 20247

1.3 Objetivos de la Investigacion

1.3.1 Objetivo general

Determinar la relacion entre la gestion farmacéutica y la satisfaccion del usuario de un

establecimiento farmacéutico Lima-Santa Anita 2024.

1.3.2 Objetivos especificos

Determinar la relacion entre la gestion farmacéutica enfocada en el medicamento y la

satisfaccion del usuario de un establecimiento farmacéutico Lima — Santa Anita 2024.

Determinar la relacion entre la gestion farmacéutica enfocada en el usuario y la

satisfaccion del usuario de un establecimiento farmacéutico Lima — Santa Anita 2024.



1.4 Justificacion de la investigacion

14.1 Teorica

Con este estudio se determinara la percepcion del publico usuario con relacion a la
satisfaccion respecto a la gestion en el establecimiento farmacéutico seleccionado, de lo cual los
resultados de este estudio seran tomados como un referente para proponer, elaborar y ejecutar
politicas que favorezcan la gestion de los servicios farmacéuticos. Debido a la importancia y
que no existen estudios relacionados, hemos tenido la firme conviccion de realizar nuestra
investigacion; lo cual beneficiard primeramente a los usuarios y también a su medio familiar,
esto nos dara como resultado, mayor bienestar y confianza respecto al proceso de atencion del

servicio de farmacia y el acceso a los medicamentos.

14.2 Metodologica

Con la finalidad de alcanzar los objetivos trazados, en este trabajo se aplicara la técnica
de la encuesta dirigida a los usuarios del establecimiento farmacéutico seleccionado, utilizando
instrumentos de recoleccion de datos (cuestionarios), validados y de confiabilidad, que
permitieron recolectar datos de las variables estudiadas; que a su vez serdn de utilidad en futuras
investigaciones dirigidas a evaluar las percepciones sobre estas variables en establecimientos

farmacéuticos.

14.3 Practica

El desarrollo de este estudio nos permitird obtener informacion actual de las variables
identificadas, nutriendo y actualizando la informacion para tener mayor conocimiento sobre

estos importantes indicadores en la gestion y satisfaccion. Ademas, los resultados seran las bases



para otras investigaciones de tipo aplicado y longitudinal, dirigidas a renovar el proceso de
gestion en los servicios farmacéuticos que se brindan al interior de los establecimientos

autorizados.

1.5 Delimitaciones de la investigacion

1.5.1 Temporal

El estudio solo se limitara al andlisis de las caracteristicas para analisis del usuario del

establecimiento farmacéutico durante el 2024.

1.5.2 Espacial

El estudio solo incluird la gestion farmacéutica y la satisfaccion del usuario del

establecimiento farmacéutico durante el 2024.

1.5.3 Poblacion o unidad de analisis

Seran 1500 pacientes que acuden al establecimiento farmacéutico del distrito de Santa

Anita.



CAPITULO II. MARCO TEORICO

2.1 Antecedentes

2.1.1 Antecedentes nacionales

Huanca (7) se intereso en establecer la correlacion entre la administracion farmacéutica
y la satisfaccion de los clientes de una oficina farmacéutica, en el distrito de Pueblo Libre, en
2023. El estudio es de naturaleza basica, con un enfoque cuantitativo, un disefio no experimental
y un nivel de correlacion. Se realizé un estudio con 80 pacientes, consiguiendo responder a dos
encuestas validas y fiables. Como resultado, se determind que el 41.3% considera regular la
administracion farmacéutica y el 40% manifest6 insatisfaccion. Se determind que existe una
correlacion efectiva entre las variables analizadas, la administracion farmacéutica esta vinculada

con la satisfaccion del usuario, demostrando una correlacion positiva y relevante.

Becerra & Villanueva (8) tuvieron como finalidad definir la conexion entre la direccion
farmacéutica y complacencia del paciente ambulatorio con la accesibilidad y administracion de
medicamentos en el area de farmacia del centro materno infantil de México-Lima 2023. El
estudio es tipo basico, nivel descriptivo, no experimental, correlacional, método cuantitativo e
inductivo-deductivo. Se utilizd una muestra de 217 empleando el método de encuesta. Los
resultados muestran que la variable gestion en ambas dimensiones tiene un rango medio con
mas del 39%, la satisfaccion del usuario se sittia en un nivel medio con un 32.3%, la dimension
cientifica tiene un 35% y la dimension ambiental tiene un 32.3%. Finalmente, en la dimension
entorno, el 32.3% se encuentra en un nivel bajo. Se concluye evidenciando que existe una
correlacion entre la administracion de medicamentos y la satisfaccion en el acceso y uso de los

medicamentos por parte de los pacientes.



Velasquez (9) tuvo como objetivo principal analizar la relacién entre la gestion
farmacéutica y la satisfaccion de los usuarios en cuanto al acceso a medicamentos en un
establecimiento de salud de nivel III-2, en Trujillo durante el afio 2023. El estudio fue de tipo
aplicado, con un disefio no experimental, de corte transversal y enfoque descriptivo-
correlacional. Se trabajo con una muestra no probabilistica de 273 usuarios, utilizando la
encuesta como técnica de recoleccion de datos y un cuestionario con escala ordinal tipo Likert
como instrumento. En los hallazgos descriptivos, se determin6 que, de acuerdo con la opinioén
de los usuarios respecto a la gestion farmacéutica, el 65.6% la calificé como adecuada, el 28.9%
como regular y el 5.5% como deficiente. En cuanto a la satisfaccion con el acceso a
medicamentos, el 87.5% reportd un nivel alto, el 9.2% un nivel medio, y el 3.3% un nivel bajo.
Los resultados inferenciales evidenciaron una significancia estadistica (p < 0.05) y un
coeficiente Rho de Spearman de 0.638, lo que indica una correlacion directa moderada

significativa entre la gestion farmacéutica y la satisfaccion de los usuarios

Ayala (10) tuvo como finalidad comprender la gestion de farmacia y su concordancia
con la complacencia de obtener los medicamentos, mediante un enfoque cuantitativo, de tipo
basico, nivel correlacional, disefio no experimental en la asistencia del establecimiento
farmacéutico del centro de salud Belén Ayacucho, 2021. La informacion se obtuvo a través de
un formulario de preguntas previamente verificadas y utilizadas en la muestra. Como respuesta,
se concluyd que la administracion de medicamentos es buena al igual que en sus dos

dimensiones.

Respecto a la gratificacion del alcance a medicamentos; mas del 50% de las personas
manifiestan estar satisfecho, igual que en sus otras dimensiones, por otro lado, la dimension

entorno, 38% de los pacientes experimentan sentirse “regularmente satisfechos”. Determinando



que la administracion farmacéutica tiene un vinculo alto con la gratificacion de la obtencion a
farmacos de pacientes atendidos en el servicio de farmacia. Se recomienda ofrecer
asesoramiento farmacéutico y talleres educativos para contribuir en la satisfaccion del acceso al

medicamento.

Barrionuevo & Salvador (11) tuvieron como objetivo determinar la gratificacion del
usuario frente a la dispensacion de los medicamentos, mediante un estudio tipo no experimental,
correlacional, transversal y prospectivo realizados en establecimientos farmacéuticos ubicadas
en el distrito de Santiago de Surco, Lima en el mes de enero del 2021. A través de encuestas, se
recolectaron datos y se determind que los clientes que visitan 03 boticas y 01 farmacia en el
distrito de Santiago de Surco, se encuentran satisfechos en un 90% respecto a la dispensacion
de medicamentos y sus dimensiones: informacion adecuada y entrega de medicamento, y la
satisfaccion del cliente respecto a la percepcion y expectativa del servicio estan satisfechos en

un 100%. Por lo tanto, se determind que, en términos generales, la dispensacion fue adecuada.

Loépez & Chavez (2022) (12) realizaron un estudio en boticas privadas del Cercado de
Lima con el objetivo de evaluar la relacion entre la gestion del stock de medicamentos y la
percepcion de satisfaccion de los usuarios. Con un disefio descriptivo-correlacional y muestra
de 120 usuarios, hallaron que un 85% reporto6 insatisfaccion cuando existia desabastecimiento
de medicamentos, lo cual afectaba su percepcion general del servicio. La correlacion entre
ambas variables fue significativa (Rho = 0.79), indicando que una adecuada gestion del

medicamento incide en la satisfaccion del usuario.

Cordova et al. (2021) (13) evaluaron la calidad de atencion en farmacias hospitalarias
publicas de Lima Metropolitana y su relacion con la satisfaccion del paciente. Utilizaron el

modelo SERVQUAL adaptado al contexto farmacéutico y encontraron que las dimensiones mas



criticas eran la falta de informacion sobre el uso correcto de medicamentos y el tiempo de espera.
El 62% de los usuarios expres6 un nivel bajo de satisfaccion cuando percibia deficiencias en la

atencion humana.

2.1.2 Antecedentes internacionales

Asimismo, en el ambito internacional tenemos a:

Georgiopoulos et al. (14), El propdsito era evaluar la satisfaccion de los clientes con la
asistencia de atencion farmacéutica proporcionada durante la pandemia de COVID-19, Grecia-
2023. Se examinaron las expectativas del paciente y su percepcion respecto a la asistencia a la
atencion farmacéutica que habian obtenido; se utilizé un grupo de 168 clientes y se recolectaron
datos mediante encuestas, en las que se evaluaron las expectativas y la percepcion de los clientes
de farmacias en Atenas. Teniendo como resultado que alrededor del 64,2% de ellos estaban
completamente satisfechos con los servicios de atencion farmacéutica y demostrando que los
farmacéuticos estan en una posicion excepcional para facilitar la expansion de la practica y

convertir la medicina en un recurso confiable para los médicos y pacientes.

Suarez et al. (15), El proposito de esta investigaciéon fue examina el efecto de la
disposicion del trabajo en la gratificacion y precision de la industria farmacéutica caso Farmacia
Mia- Ecuador,2022. Aplicando una metodologia cuantitativa, de nivel descriptivo y
correlacional con un grupo de 265 usuarios del establecimiento de farmacia. Los hallazgos
indicaron que la asistencia de alta calidad tiene un impacto positivo en la fidelizacion; esto
provoca que los clientes vean al establecimiento como el lugar idoneo para obtener sus farmacos
y sugerir a terceros. En cambio, las vivencias obtenidas con el servicio simbolizan la satisfaccion

y la excelencia del servicio.
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Kabba et al. (16), el proposito del estudio es evaluar la satisfaccion del paciente con la
asistencia farmacéutica recibidos en 4 hospitales publicos gratuitos en Sierra Leona-2021, se

empled un disefio transversal y cuestionario administrado por entrevista.

Se analizaron 797 cuestionarios y se obtuvo como resultado 56% satisfechos, 28.7%
muy satisfechos con los servicios que recibieron, pero se obtuvo baja satisfaccion respecto al
entorno de la farmacia. Concluyendo que se necesita una mejora en cuanto a infraestructura de

la farmacia.

Alotaibi, et al. (17), contaron como finalidad determinar la satisfaccion de los pacientes
ambulatorios con ilacion a las instalaciones y servicios de farmacia en Arabia Saudita-2021, se
llevd a cabo un estudio cuantitativo, transversal y correlacional, en el que participaron 746
pacientes. El instrumento del estudio fue un cuestionario de 23 preguntas. En consecuencia, se
descubrié que aproximadamente el 50% de las personas que asisten a las instalaciones de

farmacia ambulatoria no estdn satisfechos con los mismos y que el nivel de satisfaccion es bajo.

Abaurre R. et al. (18), “Satisfaccion de los usuarios de farmacia comunitaria con el
servicio de dispensacion protocolizada” dispusieron como aspiracion valorar la complacencia
de los usuarios con el servicio de dispensacion en el establecimiento de farmacia, con un estudio
observacional descriptivo transversal en diferentes regiones de Espafia., a través de un
formulario validado de 10 items, organizado, multidimensional, con escala Likert de 5
categorias. El formulario nos permite evaluar dos areas de la satisfaccion general del usuario; el
primero es la relacion del personal recibido y segundo la atencion de dispensacion recibida.
Dando como resultado de los 53 establecimientos de farmacia, se recopilaron 335 cuestionarios,

de los que fueron electivos 329. En los resultados la satisfaccion fue de 71,2% de muy satisfecho
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en el trato del personal y la complacencia de los clientes con la atencion de dispensacion, alcanzo

un 59,1% de muy satisfecho.

Las conclusiones fueron que la satisfaccion de los pacientes con el trato del personal
recibido fue muy elevada al igual que la gratificaciéon de los clientes con la asistencia del

profesional farmacéutico siendo mas de la mitad de los pacientes.

Martinez et al. (2023) (19), en un estudio realizado en farmacias comunitarias de
Meéxico, analizaron como la gestion centrada en el paciente influye en la fidelizacion y
satisfaccion. Hallaron que la capacitacion continua del personal farmacéutico mejoraba la
comunicacion y resolucion de dudas, elevando la satisfaccion al 92% en usuarios frecuentes.
Destacaron la necesidad de reforzar el rol del farmacéutico como agente de salud, no solo como

proveedor de productos.

Silva & Ribeiro (2022) (20), realizaron una investigaciéon en Brasil sobre la relacion
entre la gestion del servicio farmacéutico y la percepcion de calidad del entorno. Con una
muestra de 300 pacientes, encontraron que la organizacidon del espacio, limpieza y privacidad
estaban directamente relacionadas con la satisfaccion percibida (p < 0.05), concluyendo que la

dimension entorno debe considerarse parte esencial de la gestion farmacéutica moderna.
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2.2 Bases tedricas

2.2.1 Variable 1: Gestion farmacéutica

Castellana (2015). Existe una relacion entre las farmacias y los requisitos reglamentarios
para la gestion y las pruebas para garantizar el cumplimiento. Debiendo mantener una amplia

documentacion que deben gestionar para demostrar que esta funcionando correctamente.

De Anca (2014). Hoy en dia, una farmacia ya no es un negocio, sino una empresa, por
tanto, ademds de farmacéutico, un farmacéutico también es empresario, un directivo y maximo
accionista. Esto significa gestionar tu farmacia de forma profesional y segun estandares de
eficiencia y rentabilidad empresarial, utilizando todos los recursos disponibles y buscando

asesoramiento profesional como una PYME. (23)

Hallit et al. (2019). El papel del farmacéutico ha evolucionado hacia un enfoque centrado
en el paciente, lo que ha llevado al desarrollo de estdndares internacionales de Buenas Practicas
Farmacéuticas (BPF), promovidos por la Federacion Farmacéutica Internacional (FIP). Estas
pautas abarcan principios relacionados con la gestion de medicamentos (suministro, uso
racional) y la atencion al paciente (educacion, seguimiento farmacoterapéutico). En el Libano,
aunque la poblacion tiene altas expectativas de los farmacéuticos comunitarios, la percepcion
de sus servicios es mixta, y el uso de plataformas electronicas para la gestion farmacéutica sigue
siendo limitado. Por ello, la Orden Libanesa de Farmacéuticos (OPL), en colaboracion con el
Ministerio de Salud Publica, desarrolld directrices de BPF adaptadas al contexto local. Este
proyecto incluy6 la creacion del Subcomité de Practica Farmacéutica Comunitaria, compuesto
por farmacéuticos experimentados, que se basaron en estdndares internacionales de paises como
Canada, Australia, Jordania y Francia. Estas directrices consideran aspectos como el perfil

avanzado del paciente, sistemas de reporte de seguridad de medicamentos y educacion continua,
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con el objetivo de mejorar la calidad de los servicios farmacéuticos y alinear la practica

farmacéutica con las necesidades culturales y regulatorias del Libano. (24)

Oviedo et al. (2002). Una farmacia es una empresa cuya direccion y gestion es
generalmente aprobada por el propietario y es responsable del plan operativo, complementado

por asesores y colaboradores financieros. (25)

La variable Gestion Farmacéutica abarca 2 dimensiones siendo la dimension 1 enfocada

en el medicamento y la dimension 2 enfocada en el usuario.

2.2.1.1 Dimension 1: Gestion farmacéutica enfocada en el medicamento

Jiménez (2018) En la dimension 1 enfocada en el medicamento se entiende que, se
realizan actividades que estén relacionadas con el medicamento. Cabe mencionar que la
Organizacion Mundial de la Salud (OMS) pone a disposicion de los estados de América el
recurso de Politica Nacional de Medicamentos, que bajo la direccion de profesionales
vinculados con principios éticos, sociales y econdmicos puedan adecuar a las necesidades del
pais y tomar las acciones que parten desde la seleccion, costo, distribucion, comercializacion,
promocion, almacenamiento, disponibilidad y acceso a los medicamentos, estas acciones se

unen al interés de mejorar la equidad, acceso y calidad de los recursos.(26)

2.2.1.2 Dimension 2: Gestion farmacéutica enfocada en el usuario

Peretta (2005). Para la dimension 2 enfocada en el usuario, estan las practicas
farmacéuticas direccionadas en el usuario apoyando el uso racional de los medicamentos,
actividades como la dispensacion de los medicamentos, la orientacion de informacion de los
medicamentos, el seguimiento farmacoterapéutico, la deteccidon, prevencion y solucion de
problemas relacionados al medicamento (PRM), todo esto debidamente documentado bajo un

sistema de registro que se realiza en colaboracion con los demads profesionales.(27)
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2.2.2 Variable 2: Satisfaccion del usuario

Rey (2000). La satisfaccion o la insatisfaccion esta directamente relacionada con la
disposicion de asistencia al usuario, sus propiedades o los contenidos proporcionados, cuya
informacion es muy importante sobre el éxito o fracaso del sistema para cumplir con sus

expectativas. (28)

El modelo SERVQUAL es ampliamente reconocido como una herramienta eficaz para
evaluar la satisfaccion del cliente, disefiado originalmente en la década de 1990 para un estudio
de calidad del servicio en los Estados Unidos, este instrumento ha logrado un uso generalizado
a nivel mundial. Segin Parasuraman et al. (1985, citado en Veliz y Villanueva, 2013) (29), los
factores clave para garantizar la calidad del servicio son la comunicaciéon y los procesos de
control, los cuales deben ser analizados utilizando datos cuantitativos obtenidos de estudios
exploratorios. Aunque algunos autores critican el modelo SERVQUAL por basarse en
expectativas y percepciones en lugar de actitudes, estudios empiricos han validado su eficacia
en diversos servicios (Buttle, 1996) (30). En el &mbito nacional, este modelo se ha empleado en
encuestas relacionadas con servicios de salud. En términos de satisfaccion del usuario, se

consideran tres dimensiones principales como dimension humana, técnico-cientifico y entorno.

2.2.2.1 Dimensiones 1: Humana

Esta dimension resalta la importancia de brindar atencidén eficiente y garantizar el
bienestar del paciente. De acuerdo con la OMS, la salud se caracteriza como un estado de
bienestar fisico, mental y social, que demanda una adaptacién biologica apropiada y el
crecimiento integral del individuo. Los servicios de salud deben enfocarse en el paciente,

considerando su singularidad, elecciones y entorno social y cultural. Esto implica ofrecer datos
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claros y mantener la privacidad del paciente, poniendo especial atencidon en la empatia y la ética

profesional. (Maimones, citado en Huiza, 2012). (31)

2.2.2.2 Dimension 2: Técnico-cientifica

Donabedian (1996) destaca que las caracteristicas de los recursos disponibles influyen
en como se evalua la atencion técnica. Si bien la comparacion con estandares ideales puede ser
util, es fundamental considerar lo que es razonablemente alcanzable dentro de un contexto

especifico, tomando en cuenta limitaciones de recursos. (32)

2.2.2.3 Dimension 3: Entorno

Marriner (1999) propuso una teoria centrada en el entorno, sefialando que factores como
la ventilacion, luz, limpieza y ruido influyen en el bienestar del paciente. Segun el Ministerio
de Salud, la calidad del entorno incluye aspectos como la comodidad, limpieza, privacidad y
confianza que perciben los usuarios, los cuales son esenciales para agregar valor a los servicios

de salud. (33)

2.2.3 Teorias relacionadas a las variables Gestion

Murray (2004). Gestion es la direccion coordinada entre todas las areas de una empresa,
departamentos, instituciones, etc. Ademas de todas las actividades encaminadas a obtener y
facilitar las provisiones necesarias para llegar a cumplir los objetivos organizacionales. Esto
incluye fases de la gestion desde la organizacidn, recursos humanos, planificacion y evaluacion

hasta el establecimiento de metas, objetivos y resultados. (34)

Ropa & Alama (2022). Gestion, también proviene de gestio-onis, entendida como el acto

de llevar algo, y sus equivalentes son gestionar, gestor y administrador. Es un comportamiento
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que implica planificar, organizar, motivar, dirigir, controlar y guiar a un grupo de personas desde

una perspectiva holistica para lograr los objetivos de una organizacion o empresa. (35)

Manrique (2016). Gestion, es el arte de saber lo que se quiere hacer y hacerlo de la mejor

y mas eficiente manera. (36)

2.2.3.1 La gestion y sus cambios

Lopez et al (2019). La era tecnologica ha sido un cambio notorio en todas las empresas,
los empleados conocian perfectamente que es lo que tenian que hacer, el Gerente se encargaba
de supervisar y cuantificar los resultados. Aqui lo que primaba era cumplir con las exigencias
de los dueios y de obtener mayor rentabilidad. Hoy en dia los avances tecnologicos y la
competencia de empresas extranjeras hacen que permanecer en este medio sea una lucha
constante. Sin embargo, esto se puede atenuar aplicando estrategias y un sistema que ayude en

los procesos de gestion. (37)

Para realizar una buena gestion, se debera cumplir con tres funciones primordiales.

1. Conocer y entender la finalidad y la mision de la empresa y con ello definir los

objetivos.

2. Capacitacion constante al personal de la empresa, e internamente llevar a cabo

una retroalimentacion dinamica en las diferentes areas para trabajar con eficacia.

3. Detectar los cambios externos que afectan a la organizacién de la empresa
redisefiar, corregir y mejorar ya sea el modelo de trabajo, los procesos, la

comunicacion u otros que se detecten.

4. Para que exista una funcionalidad como negocio, empresa, equipo que brinda

un servicio de calidad de manera integral, deben surgir cambios desde adentro
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y se vean reflejados en la atencion y como resultado tendremos usuarios

satisfechos.

2.2.3.2 Teorias relacionadas a satisfaccion

La satisfaccion del usuario es lo que mas se prioriza en un establecimiento que brinda
un servicio. Es cierto que la satisfaccion del usuario surge de brindar un servicio de alta calidad.
Un usuario con un elevado nivel de satisfaccion experimentard un efecto positivo en su
comportamiento, con otros usuarios y con aquellos que le proporcionan el servicio,
manifestando actitudes, como estar dispuesto a pagar por el servicio, volver cuando considere
necesario al mismo lugar, que sugiere el servicio o el establecimiento con su ambiente, y prestar

atencion a lo que se le indica. (38)

La satisfaccion del cliente estad ligada a las expectativas que el usuario tenga frente al
comportamiento del producto o del servicio que reciba. También se puede decir que cada
persona evaltia bajo su propia percepcion de satisfaccion. El criterio del usuario sobre el servicio
o producto recibido servira para mejorar la calidad del servicio, el producto y la imagen que

proyecta el establecimiento.

2.3 Formulacion de hipotesis

Hernandez et al. (2010), define la hipotesis como una prediccion posible de la relacion

entre dos o mas variables. (39)

Monje (2011) define la hipdtesis como suposicion o conjetura verosimil sobre las

relaciones entre hechos o fendmenos, que debe ser verificada. (40)
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2.3.1 Hipotesis general

Ha: Existe una relacion significativa entre la gestion farmacéutica y la satisfaccion del

usuario en un establecimiento farmacéutico en Lima — Santa Anita, 2024

Ho: No existe una relacion significativa entre la gestion farmacéutica y la satisfaccion

del usuario en un establecimiento farmacéutico en Lima — Santa Anita, 2024

2.3.2 Hipotesis especifico

Ha: Existe una relacion significativa entre la dimension enfocada en el medicamento de
la gestion farmacéutica y la satisfaccion del usuario de un establecimiento farmacéutico Lima-

Santa Anita 2024.

Ho: No existe una relacion significativa entre la dimension enfocada en el medicamento
de la gestion farmacéutica y la satisfaccion del usuario de un establecimiento farmacéutico

Lima-Santa Anita 2024.

Ha: Existe una relacion significativa entre la dimension enfocada en el usuario de la
gestion farmacéutica y la satisfaccion del usuario de un establecimiento farmacéutico Lima-

Santa Anita 2024.

Ho: No existe una relacion significativa entre la dimension enfocada en el usuario de la
gestion farmacéutica y la satisfaccion del usuario de un establecimiento farmacéutico Lima-

Santa Anita 2024.
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CAPITULO III. METODOLOGIA

3.1 Método de la investigacion

Se aplicara el método cientifico, que consiste en una serie de procesos sistematicos e
instrumentos confiables encaminados a conseguir conocimientos veridicos acerca de un
fenomeno de interés. En este estudio se hard uso del método hipotético-deductivo, se trata de
una serie de afirmaciones que se consideran hipotesis y tiene como objetivo refutar o falsear
tales afirmaciones, tomando conclusiones que deben confrontarse con los hechos (Bernal,2010).

(41)

3.2 Enfoque de la investigacion

El enfoque es el cuantitativo por lo que se aplicara técnicas estadisticas.

3.3 Tipo de investigacion

La busqueda sera de tipo basico, acreditado por reunir datos que favorecié agrandar el
entendimiento real respecto a las propiedades de interés, lo cual permitira el progreso de

siguientes investigaciones.

3.4 Diseiio de la investigacion

Se aplicard un disefio no experimental, centrado principalmente en la cuantificacion de
fendmenos perceptibles de cada variable en su entorno natural, seguidamente se analizara el
grado de relacion. Sera asi mismo de corte transversal debido a que se procede a realizar la
recoleccion de datos (utilizando encuestas) en un tiempo indicado, dentro de un periodo

determinado, para luego analizar la relacion entre las variables identificadas. De alcance
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descriptivo y correlacional.

Descriptivo ya que busca establecer las caracteristicas y propiedades esenciales del
fendmeno que se quiera analizar. (Herndndez et al., 2014) (36) y correlacional debido a que su
objetivo fundamental es determinar en qué medida las variaciones en uno o mas factores estan

relacionadas con las variaciones en otros u otros factores (Monje, 2011). (40)

3.5 Poblacion, muestra y muestreo

3.5.1 Poblacion

Es el campo geografico donde se realiza la investigacion por lo cual es el conjunto de
todos los elementos que lo componen (Carrasco, 2005) (42), esta compuesta por todos los
pacientes del establecimiento farmacéutico en Santa Anita-Lima del 2024 en su totalidad fueron

1500 usuarios.

3.5.2 Criterios de elegibilidad

Criterios de inclusion:
e Pacientes mayores de edad (>18 afios)

e El consentimiento informado fue el medio por el cual los pacientes participaron.

Criterios de eliminacion:

e Usuarios menores de edad

e Pacientes que no mostraron interés en participar en la investigacion.
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3.5.3 Muestra

Conjunto de sujetos y objetos que provienen de una poblaciéon (Monje,2011) (34).

El tamafo de la muestra es 150.

Margen: 10%

n= e 2+z"2(p* q)) Nivel de confianza (NCD): 99%
Poblacion: 1500 Tamafio de
7\ %
—Z 2(p*q) muestra: 150
N
n = Muestra

z=NCD

p = Proporcion de la poblacion con la caracteristica deseada (éxito)

q = Proporcion de la poblacion sin la caracteristica deseada (fracaso)

e = Nivel de error dispuesto a cometer

N = Tamafio de la poblacion

3.5.4 Muestreo

Es probabilistico aleatorio, se realiza una separacion incierta de las unidades de

muestreo; las unidades pueden tener la viabilidad de ser elegidos (Monje, 2011) (40).
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3.5.5 Variables y operacionalizacion

Hernéndez et al. (2010) (39), una variable es una caracteristica cambiante que tiene la
capacidad de ser medible u observable. Por lo cual la variable es una cualidad de la realidad que
varia entre individuos y grupos (Monje ,2011) (40). Se busca la relacion entre la satisfaccion del

paciente y la variable Gestion Farmacéutica.

La operacionalizacion es un procedimiento que se inicia con declaraciones que se
consideran hipdtesis y busca refutar o falsear dichas declaraciones, derivando conclusiones que

deben ser confrontadas con los hechos. (Monje,2011).

De acuerdo con lo mencionado anteriormente se trabajo una matriz de operacionalizacion (Ver anexo
1).

3.5.5.1 Variable Gestion farmacéutica

Definicion conceptual:

Segin la OMS en el documento "Good Pharmacy Practice (GPP)", se establecen
estandares para la atencion farmacéutica, donde destacan las funciones orientadas tanto a los
medicamentos (gestion de suministro, uso racional, etc.) como al paciente (educacion,

seguimiento farmacoterapéutico.) Hallit et al. (2019). (24)

Definicion operacional:

Sera la totalidad de puntos obtenidos que abarcan 2 dimensiones con sus 15 indicadores

y 15 items.
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Indicadores:

Son las unidades de medicion, que conceden evaluar las relaciones segun las

magnitudes, expresados en cantidades o vocablos, segtn el fundamento tedrico.

Escala de medicion:

Se considera que las variables se le asignan la siguiente forma: nunca (1), casi nunca
(2), a veces (3), casi siempre (4) y siempre (5), con objetivo de elegir el mas adecuado para su

situacion.

3.5.5.2 Variable Satisfaccion del paciente

Definicion conceptual:

Es una medicion de los resultados de las interacciones entre los profesionales de la

salud y los pacientes (39) esto quiere decir que son las suposiciones que tiene el usuario.

Definicion operacional:

Se obtendra la totalidad de puntos que abarcan 3 dimensiones con sus 19 indicadores y

19 items.

Indicadores:

Son las unidades de medicidn, que conceden evaluar las relaciones segln las

magnitudes, expresados en cantidades o vocablos, segtin el fundamento teorico.
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Escala de medicion:

Para las variables se expresan de la siguiente forma: nunca (1), casi nunca (2), a veces

(3), casi siempre (4) y siempre (5), con objetivo de elegir el mas adecuado para su situacion.

3.6 Técnicas e instrumentos de recoleccion de datos

3.6.1 Técnica

La técnica seleccionada para esta investigacion fue la encuesta, la cual se utiliza como
herramienta de recoleccion de datos primarios. Esta metodologia nos permitird obtener la

informacion necesaria para llevar a cabo nuestro estudio.

3.6.2 Descripcion de instrumentos

En esta investigacion, se utilizan dos formatos de encuesta. El primero estd disefiado
para medir la variable gestion farmacéutica, mientras que el segundo se enfoca en evaluar la
satisfaccion del usuario. Cada formato se analizard segun sus dimensiones e indicadores

previamente establecidos.

Para la variable gestion farmacéutica incluye un total de 15 preguntas tipo Likert, fueron
considerados 2 dimensiones, gestion enfocada en el medicamento conformado por 3
indicadores, gestion enfocada en el usuario conformado por 2 indicadores que fueron valorados
mediante la escala; nunca, casi nunca, a veces, casi siempre y siempre. Para la variable
satisfaccion del usuario consta de 19 preguntas fueron considerados 3 dimensiones, humana
conformado por 1 indicador, técnico cientifico conformado por 1 indicador, entorno conformado

por 1 indicador que fueron valorados mediante la escala; nunca, casi nunca, a veces, casi siempre
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y siempre.

3.6.3 Validacion

El proceso se llevaréd a cabo mediante la evaluacion de tres expertos, quienes analizaran
el instrumento. Posteriormente, los especialistas entregaran los resultados de la validacion, asi

como el correspondiente certificado de validez.

1. Dr./Mg. Elmer Oyarce Alvarado
2. Dr./Mg. Juan Antonio Esquivel Parra del Riego

3. Dr./Juan Manuel Parrefio Tipian

3.6.4 Confiabilidad

La confiabilidad fue evaluada mediante el Alfa de Cronbach, para lo cual se realizé una
muestra piloto de 25 usuarios que acudieron al establecimiento farmacéutico ello para realizar
la medicion de nuestros instrumentos y concluir si existe o no confiabilidad. Se obtuvieron en
este andlisis los valores de 0.816 para la encuesta de gestion farmacéutica y 0.765 para la
encuesta de satisfaccion del usuario, por lo tanto, estos resultados muestran una alta

confiabilidad.

Tabla 1 Confiabilidad de Gestion Farmacéutica

Alfa de N de
Cronbach elementos
0.816 15
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Tabla 2 Confiabilidad de Satisfaccion del Usuario

Alfa de N de
Cronbach elementos
0.765 19

3.7 Procesamiento y analisis de datos

Se aplico la encuesta a los usuarios del Establecimiento Farmacéutico, una vez que
fueron recolectados los datos, se tabularon los valores en un software de Microsoft Excel 2016.
Luego estos valores fueron ingresados al SPSS (version 27), donde se aplicd el Alpha de
Cronbach para evaluar la consistencia interna de un conjunto de preguntas en un cuestionario
dando como resultado si el cuestionario es o no confiable; a su vez también tendremos la
correlacion entre las variables por medio de la Correlacion Rho de Spearman, esto sera clave
para la comprobacion de la hipotesis, mediante el valor que se obtuvo fue sig.< 0,000 que fue
menor a la significancia de 0,05, con ese valor de rechaza la hipdtesis nula y se concluye que si

existen una relacion positiva y significativa entre las variables de estudio.
3.8 Aspectos éticos

Para cumplir con los principios éticos de la investigacion, se obtuvo el documento de
aprobacion por parte del “Comité de Etica”, en la que se comprobo la originalidad y autenticidad
de la investigacion por medio de la comprobacion del anti-plagio en el Turnitin. Por otro lado,
se consider6 el principio bioético de Helsinki, quien exige el documento de consentimiento
informado de manera libre y voluntaria durante la recopilacion de datos (Alvarez. 2019),
salvaguardando los derechos de las personas, para la participacioén de los usuarios se hizo de su

conocimiento el consentimiento informado, también, se hizo presente que el estudio fue
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aprobado por el comité de ética de la universidad Norbert Wiener.

Los datos se sometieron a un analisis exhaustivo para la interpretacion de sus resultados,
concluyendo asi con una informacion legitima y confiable, que nos permitira llegar a los

objetivos propuestos en esta investigacion.
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CAPITULO IV PRESENTACION Y DISCUSION DE LOS RESULTADOS

4.1 Resultados

4.1.1 Analisis descriptivo

Descripcion de los niveles de la variable gestion farmacéutica

Tabla 3. Niveles de la gestion farmacéutica (GF) de usuarios de un establecimiento
farmacéutico, Lima — Santa Anita 2024

Frecuencia Porcentaje
Mala 2 1,3
Regular 14 9,3
Buena 134 89,3
Total 150 100,0

Fuente: Encuesta realizada a usuarios de un establecimiento farmacéutico.

Figura 1.Niveles de la GF de usuarios de un establecimiento farmacéutico, Lima — Santa
Anita 2024.

Porcentaje

Mala Regular Buena

Gestion farmacéutica

En la tabla 3 y figura 1, los resultados de la investigacion evidencian los niveles de la
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variable GF, el 89,3% de los participantes indicaron un nivel de satisfaccion "Buena", por otro
lado, el 9,3% indico un nivel de satisfaccion "Regular”, mientras que solo el 1,3% indico un

nivel de satisfaccion "Mala".

Tabla 4. Niveles de la dimension GF enfocada en el medicamento de usuarios de un
establecimiento farmacéutico, Lima — Santa Anita 2024

Frecuencia Porcentaje
Bajo 5 33
Regular 6 4,0
Buena 139 92,7
Total 150 100,0

Fuente: Encuesta realizada a usuarios de un establecimiento farmacéutico.

Figura 2. Niveles de la dimension GF enfocada en el medicamento de usuarios de un
establecimiento farmacéutico, Lima — Santa Anita 2024

Porcentaje

Mala Regular Buena

Gestidon enfocada en el medicamento

De latabla 4y figura 2; de la dimension gestion enfocada en el medicamento de usuarios
de un establecimiento farmacéutico, Lima — Santa Anita 2024, se observa que el 92,7% de

usuarios considera la gestion enfocada en el medicamento con un nivel de satisfaccién "Buena",
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por otro lado, el 4,0% indico un nivel de satisfaccion "Regular", y solo el 3,3% indico un nivel

de satisfaccion "Mala".

Tabla 5. Niveles de la dimension gestion enfocada (GE) en el usuario de un establecimiento
farmacéutico, Lima — Santa Anita 2024

Frecuencia Porcentaje
Mala 3 2,0
Regular 13 8,7
Buena 134 89,3
Total 150 100,0

Fuente: Encuesta realizada a usuarios de un establecimiento farmacéutico.

Figura 3. Niveles de la dimension GE en el usuario de un establecimiento farmacéutico, Lima
— Santa Anita 2024.

Porcentaje

Mala Regular Buena

Gestion orientada en el usuario

De la tabla 5 y figura 3; de la dimension GE en el usuario, se observa que el 89,3% de
usuarios considera dicha gestion con un nivel de satisfaccion "Buena", por otro lado, el 8,7%

indico un nivel de satisfaccién "Regular", y solo el 2,0% indico un nivel de satisfaccion "Mala".
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4.1.2 Variable satisfaccion del usuario

Tabla 6. Niveles de la variable satisfaccion del usuario (SU) de un establecimiento

Jfarmacéutico, Lima — Santa Anita 2024

Cantidad Porcentaje
Bajo 2 1,3
Regular 61 40,7
Alto 87 58,0
Total 150 100,0

Fuente: Encuesta realizada a usuarios de un establecimiento farmacéutico.

Figura 4. Niveles de la variable SU de un establecimiento farmacéutico, Lima — Santa Anita

60

a0

40

30

Porcentaje

20

2024
Bajo Reqgular Alto

Satisfaccion del usuario

De la tabla 6 y figura 4; De los niveles de la variable satisfaccion del usuario, se observa

que el 58,0% de los usuarios indicaron percibir una satisfaccion “Alta”, el 40,67% indico que

existio una satisfaccion “Regular” y en el 1,33% indico una satisfaccion “Baja”.
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Tabla 7. Niveles de la dimension humana del usuario de un establecimiento farmacéutico,

Lima — Santa Anita 2024

Frecuencia Porcentaje
Bajo 4 2,7
Regular 9 6,0
Alto 137 91,3
Total 150 100,0

Fuente: Encuesta realizada a usuarios de un establecimiento farmacéutico.

Figura 5. Niveles de la dimension humanistica del usuario de un establecimiento
farmacéutico, Lima — Santa Anita 2024.

Porcentaje

Bajo Regular Alto

Humanistica

De latabla 7 y figura 5; de la dimension humanistica se observa que el 91,3% de usuarios
indicaron que habia mucha empatia en la atencion en el establecimiento farmacéutico, mientras
que el 6,0% percibi6 una regular empatia y solo el 2,7% del usuario percibié una baja empatia

en la atencion recibida en el establecimiento farmacéutico.
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Tabla 8. Niveles de la dimension tecnologia cientifica del usuario de un establecimiento

farmacéutico, Lima — Santa Anita 2024

Frecuencia Porcentaje
Bajo 49 32,7
Regular 101 67,3
Total 150 100,0

Fuente: Encuesta realizada a usuarios de un establecimiento farmacéutico.

Figura 6. Niveles de la dimension tecnologia cientifica de usuarios de un establecimiento
farmacéutico, Lima — Santa Anita 2024.

Porcentaje

Bajo Regular

Tecnologia cientifica

De la tabla 8 y figura 6; de la dimensidn tecnologia cientifica de un establecimiento
farmacéutico, se observa que el 67,3% de usuarios indico que el nivel es regular y el 32,7% de

usuarios que es bajo.
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Tabla 9. Niveles de la dimension entorno del usuario de un establecimiento farmacéutico,

Lima — Santa Anita 2024

Frecuencia Porcentaje
Bajo 6 4,0
Regular 7 4,7
Alto 137 91,3
Total 150 100,0

Fuente: Encuesta realizada a usuarios de un establecimiento farmacéutico.

Figura 7. Niveles de la dimension entorno de usuarios de un establecimiento farmacéutico,
Lima — Santa Anita 2024

Porcentaje

Bajo Regular Alto

Entorno

De la tabla 9 y figura 7; de la dimension entorno de usuarios, se observa que el 91,3%
de los pacientes indico percibir una atencion segura dentro del establecimiento farmacéutico,

por otro lado, el 4.7% y el 4,0% indicaron percibir un entorno regular y bajo.

35



4.1.3 Tablas cruzadas

Tabla 10. Contingencia de la GF y SU de un establecimiento farmacéutico, Lima — Santa

Anita 2024
Satisfaccion de usuarios
Bajo Regular  Alto Total

Recuento 0 2 0 2
Mala o/ el total 0 13%  0,0% 1,3%
Gestion - Recuento 1 3 10 14
farmacéutica WAL oy de total 0,007 2.0%  6,7% 9,3%
Recuento 1 56 77 134

Buena
% del total 0,007 37,3% 51,3% 89,3%
Total Recuento 2 61 87 150
% del total 0,013 40,7% 58,0% 100,0%

Fuente: Encuesta realizada a usuarios de un establecimiento farmacéutico.

Figura 8. GF y SU de un establecimiento farmacéutico, Lima — Santa Anita 2024

Satisfaccion

del usuario
M Eajo
CRegular
W Alo

Recuento

Wala Reqular

Gestion farmacéutica

De la tabla 10 y figura 8; se observa que en mayoria indican la GF de respuesta Buena
y SU Alto en un 51.3% (N°=77), seguido de GF de respuesta Buena y Satisfaccion del usuario

Regular en un 37.3% (N°=56).
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Tabla 11. Contingencia de la gestion enfocada en el medicamento (GEM) y SU de un
establecimiento farmacéutico, Lima — Santa Anita 2024

SU

Bajo Regular Alto Total
Mala Cantidad 0 4 1 5
Gestion % 0,0% 2,7% 0,7% 3,3%
enfocada en el Regular Cantidad 0 4 2 6
medicamento % 0,0% 2,7% 1,3% 4,0%
Buena Cantidad 2 53 84 139
% 1,3% 35,3% 56,0% 92.7%
Total Cantidad 2 61 87 150
% 1,3% 40,7% 58,0%  100,0%

Fuente: Encuesta realizada a usuarios de un establecimiento farmacéutico

Figura 9. Contingencia de la GEM y SU de un establecimiento farmacéutico, Lima — Santa
Anita 2024.

Satisfaccion
del usuario
M Bajo
DReguIar
W Alto

Recuento

Mala Regular Buena

Gestion enfocada en el medicamento

De la tabla 11 y figura 9 se observa que en mayoria indican la GEM de respuesta Buena
y Satisfaccion del usuario Alto en un 56.0% (N°=84), seguido de GEM Buena y S Regular en

un 35.3% (N°=53).
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Tabla 12. Contingencia de la dimensidn gestion enfocada en el usuario (GEU) y SU de un

establecimiento farmacéutico, Lima — Santa Anita 2024.

SU
Bajo  Regular Alto Total

Mala Cantidad 0 1 2 3

., % 0,0% 0,7% 1,3% 2,0%
Gestion

enfocada Regular Cantidad 0 7 6 13

en el % 0.0%  47%  40%  8.7%
usuario

Buena Cantidad 2 53 79 134

% 1,3% 35,3% 52,7% 89,3%

Total Recuento 2 61 87 150

% del total 1,3% 40,7% 58,0%  100,0%

Fuente: Encuesta realizada a usuarios de una farmacia.

Figura 10. Dimension GEU y SU de un establecimiento farmacéutico, Lima — Santa Anita
2024.

Satisfaccion
del usuario

W Eajo
ORegular
W Alto

Recuento

Mala Regular Buena

Gestion enfocada al usuario

De latabla 12 y figura 10 se observa que en mayoria indican la GEU de respuesta Buena
y Satisfaccion del usuario Alto en un 52.7% (N°=79), seguido de Gestion enfocada en el usuario

Buena y Satisfaccion del usuario Regular en un 35.3% (N°=53).
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4.2 Prueba de normalidad de datos

Con la prueba normalidad de datos se verificara si los datos analizados en la presente
tesis presentan una distribucion normal o distribucion conocida, si los datos estadisticos
presentaran una distribucion normal se usara el estadistico no paramétrico de Rho de Spearman.

Para ello se evaluara la distribucion de los datos con las siguientes hipotesis:

Ho: Los datos presentan una distribucién normal.

Hi: Los datos no presentan una distribucion normal.
Regla de decision:
Si el Sig. p valor<0.05 entonces se rechaza la Ho

Si Sig. p valor >0,05 entonces se acepta la Ho

Tabla 13. Test de Normalidad KS

Kolmogoérov-Smirnov

Estadistico Gl Sig.
Gestion farmacéutica 0,52 150 0,000
GEM 0,53 150 0,000
GEU 0,52 150 0,000
Satisfaccion del usuario 0,38 150 0,000
Humanistica 0,53 150 0,000
Tecnologia cientifica 0,43 150 0,000
Entorno 0,53 150 0,000

De la Tabla 13, de los resultados de la prueba de normalidad se puede observar que las
variables GF y SU presentan significancias iguales a 0,000, siendo dicho valor en todos los

casos menor a la significancia de 0,05, por lo tanto, se rechaza la Ho y se acepta la hipdtesis de
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investigacion, por lo que los datos no provienen de una distribucion normal, siendo conveniente

utilizar una estadistica no paramétrica como el Rho de Spearman.

4.3  Prueba de hipotesis

4.3.1 HG

Ha: Existe una relacion significativa entre la gestion farmacéutica y la satisfaccion del

usuario en un establecimiento farmacéutico en Lima — Santa Anita, 2024

Ho: No existe una relacion significativa entre la gestion farmacéutica y la satisfaccion del

usuario en un establecimiento farmacéutico en Lima — Santa Anita, 2024

Tabla 14. Rho de Spearman: Relacion entre gestion farmacéutica y satisfaccion del usuario

Gestion ) .,
. Satisfaccion
farmacéutica
Coeficiente |
de 1,000 975"
correlacion
Gestion )
f: Suti 18-
armaccutica (bilateral) ’000
Rho de N 150 150
Spearman
Coeficiente
de 975" 1,000
Satisfaccion  correlacion
del usuario  Sig.
(bilateral) 000
N 150 150

**, La correlacion es significativa en el nivel 0,05 (bilateral).

De la Tabla 14, se observa que existe una relacion positiva y significativa entre la
gestion farmacéutica y la satisfaccion del usuario de un establecimiento farmacéutico Lima-

Santa Anita 2024. Asimismo, presenta un coeficiente de correlacion positiva de 0,975 siendo el
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p valor=0,00 menor a la significancia de 0,05, por lo tanto, se rechaza la hipdtesis nula y se
concluye que existe una relacion positiva y significativa entre gestion farmacéutica y la

satisfaccion del usuario de un establecimiento farmacéutico Lima-Santa Anita 2024.

4.3.2 HE1

Ha: Existe una relacion significativa entre la dimension enfocada en el medicamento de
la gestion farmacéutica y la satisfaccion del usuario de un establecimiento farmacéutico Lima-

Santa Anita 2024.

Ho: No existe una relacion significativa entre la dimension enfocada en el medicamento
de la gestion farmacéutica y la satisfaccion del usuario de un establecimiento farmacéutico

Lima-Santa Anita 2024.

Tabla 15. Rho de Spearman: Relacion entre gestion enfocada en el medicamento y
satisfaccion del usuario

GEM Satlsfa0019n
del usuario
Coeficiente |
de 1,000 ,9417
GEM corrseilgcmn
(bilateral) ;000
Rho de N 150 150
Spearman Coeficiente
de ,9417" 1,000
SU corrgeglcmn
(bilateral) 000
N 150 150

**_La correlacion es significativa en el nivel 0,05 (bilateral).
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Dela Tabla 15, se observa que existe una relacion positiva y significativa entre la gestion
enfocada en el medicamento y la satisfaccion del usuario de un establecimiento farmacéutico
Lima-Santa Anita 2024. Asimismo, presenta un coeficiente de correlacion positiva de 0,941
siendo el p valor=0,00 menor a la significancia de 0,05, por lo tanto, se rechaza la hipotesis nula
y se concluye que existe una relacién positiva y significativa entre gestion enfocada en el
medicamento y satisfaccion del usuario de un establecimiento farmacéutico Lima-Santa Anita

2024.

4.3.3 HE 2

Ha: Existe una relacion significativa entre la dimension enfocada en el usuario de la
gestion farmacéutica y la satisfaccion del usuario de un establecimiento farmacéutico Lima-

Santa Anita 2024.

Ho: No existe una relacion significativa entre la dimension enfocada en el usuario de la
gestion farmacéutica y la satisfaccion del usuario de un establecimiento farmacéutico Lima-

Santa Anita 2024.

Tabla 16. Rho de Spearman: Relacion entre gestion enfocada en el usuario y satisfaccion del

usuario
GEU SU
Coeﬁc1enj[§ de 1,000 024
correlacion
GEU  ig (bilateral) : 000
Rho d N 150 150
ode .
Spearman Coeﬁmenj[e,: de 024%+ 1,000
correlacion
SU Sig. (bilateral) ,000
N 150 150

**_ La correlacion es significativa en el nivel 0,05 (bilateral).
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De la Tabla 16, se observa que existe una relacion positiva y significativa entre la
dimension gestion enfocada en el usuario y la satisfaccion del usuario de un establecimiento
farmacéutico Lima-Santa Anita 2024. Asimismo, presenta un coeficiente de correlacion positiva
de 0,924 siendo el p valor=0,00 menor a la significancia de 0,05, por lo tanto, se rechaza la
hipotesis nula y se concluye que existe una relacion positiva y significativa entre dimension
gestion enfocada en el usuario y la satisfaccion del usuario de un establecimiento farmacéutico

Lima-Santa Anita 2024.

4.4 Discusion de resultados

En esta investigacion titulada “Gestion farmacéutica y satisfaccion del usuario de un
establecimiento farmacéutico, Lima — Santa Anita 2024”, se logré determinar la relacion entre
la Gestion Farmacéutica y la Satisfaccion de usuarios de un establecimiento farmacéutico en
Santa Anita, teniendo como resultado de utilizar la estadistica no paramétrica como el Rho de
Spearman donde el coeficiente de correlacion positiva de 0,975 siendo el valor de p=0,00 es
menor a la significancia de 0.05, por lo tanto se entiende que existe relacion entre las dos
variables. Es asi que las funciones de la gestion farmacéutica como la dispensacion, el
abastecimiento de medicamentos, la atencion oportuna generd en los usuarios una mayor
seguridad de regresar a comprar al establecimiento, de sentirse mas confiados y familiarizados
con la atencion que reciben por parte del personal. Con lo expuesto se rechaza la hipotesis nula
y se acepta la hipotesis de investigacion, donde nos dice que existe una relacion entre la gestion
farmacéutica y la satisfaccion del usuario en un establecimiento farmacéutico de Santa Anita.
Esto también es corroborado por Huanca (2021) que logro determinar que existe relacion entre
la gestion farmacéutica y la satisfaccion del usuario. Mediante los datos presentados y bajo el

analisis, se reafirma que una buena Gestion Farmacéutica generara una mayor satisfaccion en

43



los usuarios, esto se vera reflejado en el aumento de usuarios al dia, a la semana o al mes, en la

mayor rentabilidad para el establecimiento.

Respecto al primer objetivo especifico, se identificd una relacion significativa y positiva
entre la gestion enfocada en el medicamento y la satisfaccion del usuario (Rho = 0.941). Esta
relacion destaca que una correcta administracion de los medicamentos —desde su
disponibilidad hasta la entrega adecuada— repercute directamente en la experiencia del usuario.
Esto se respalda en lo sefialado por Lopez y Chéavez (2022), quienes afirman que la falta de stock
genera malestar e insatisfaccion en los usuarios de boticas limefias. Asimismo, Silva y Ribeiro
(2022) concluyen que un entorno organizado y un manejo efectivo de recursos farmacéuticos

influyen directamente en la percepcion positiva del paciente.

En cuanto al segundo objetivo especifico, también se comprobd una relacion
significativa entre la gestion enfocada en el usuario y la satisfacciéon (Rho = 0.924). Esto
evidencia que el trato humanizado, la orientacion farmacéutica y la empatia del personal tienen
un impacto clave en la satisfaccion percibida. Esta conclusion coincide con lo hallado por
Cérdova et al. (2021), quienes identificaron que las dimensiones humanas son determinantes en
la percepcién del servicio farmacéutico. Ademas, Martinez et al. (2023) refuerzan esta idea al

sefialar que una atencion personalizada mejora la confianza y fidelizacion del usuario.

En conjunto, los resultados permiten concluir que una gestion farmacéutica efectiva —
tanto en lo técnico como en lo humano— es esencial para garantizar un servicio de calidad,
centrado en las necesidades reales de los usuarios. Esta gestion integral no solo mejora los
indicadores de satisfaccion, sino que también fortalece la relacion entre el paciente y el

establecimiento farmacéutico, promoviendo una atencién mas eficiente y humanizada.
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CAPITULO V: CONCLUSIONES Y RECOMENDACIONES

4.5 Conclusiones

Respecto al objetivo general, se comprobo que existe una relacion significativa entre la
gestion farmacéutica y la satisfaccion del usuario en un establecimiento farmacéutico del distrito
de Lima-Santa Anita durante el afio 2024. El andlisis estadistico arrojo un coeficiente de
correlacion de 0,975, lo cual indica una relacion positiva y alta entre ambas variables. Asimismo,
el nivel de significancia obtenido fue Sig. = 0,000, menor al umbral de 0,05, lo que permitio
rechazar la hipotesis nula y aceptar la hipdtesis alterna, confirmando asi que la relacion

observada es estadisticamente significativa.

En cuanto al primer objetivo especifico, se comprobd que existe una relacion
significativa entre la gestion enfocada en el medicamento y la satisfaccion de los usuarios del
establecimiento farmacéutico evaluado. El indice de correlacion fue de 0,941, evidenciando
también una relacion positiva y alta. La significancia obtenida fue Sig. = 0,000, valor que se
encuentra por debajo del 0,05, lo que respalda la validez estadistica de la relacion y permite

confirmar la hipotesis alterna planteada.

Respecto al segundo objetivo especifico, se determind que existe una relacion entre la
gestion enfocada en el usuario y la satisfaccion de los usuarios del mismo establecimiento. El
coeficiente de correlacion fue de 0,924, indicando nuevamente una relacion positiva y alta entre
ambas variables. La significancia fue de Sig. = 0,000, por lo tanto, se rechaza la hipdtesis nula
y se acepta la hipdtesis alterna, lo cual confirma que dicha relacion es significativa desde el

punto de vista estadistico.
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4.6 Recomendaciones

En base a los resultados obtenidos en esta investigacion, se plantean las siguientes
recomendaciones orientadas a mejorar la calidad de la gestion farmacéutica y, en consecuencia,

la satisfaccion del usuario en el establecimiento evaluado.

En primer lugar, se recomienda que el encargado del establecimiento farmacéutico
asuma un rol mas activo en la identificacion y correccion de deficiencias dentro de los procesos
de atencion al usuario. Esto implica detectar posibles errores relacionados con el abastecimiento
de productos farmacéuticos y en las etapas de dispensacién o expendio, con el objetivo de
reducir el porcentaje de usuarios insatisfechos y optimizar el funcionamiento integral del

servicio farmacéutico.

Asimismo, es fundamental que el responsable del establecimiento implemente medidas
preventivas para garantizar el abastecimiento oportuno y constante de medicamentos, productos
sanitarios y dispositivos médicos. Para ello, se sugiere fortalecer la coordinacion con los entes
reguladores pertinentes, a fin de acceder a fuentes confiables y actualizadas de informacion
sobre productos farmacéuticos, lo cual permitira una gestion mas eficiente y alineada a los

estandares vigentes.

Finalmente, se recomienda establecer un plan de capacitacion continua para el personal
del establecimiento farmacéutico. Esta formacion debe incluir actualizaciones sobre normativas
emitidas por los entes reguladores, asi como avances médicos relevantes, con el propdsito de
mejorar la atencion al usuario y contribuir al bienestar general de la poblacién. Un equipo bien

capacitado seré clave para brindar un servicio de mayor calidad y con enfoque humanizado.
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Anexo 1: Matriz de consistencia

Problema Objetivos generales Hipotesis general Variables/Dimensiones Metodologia
(Cudl es la relacion | Determinar la relacion | La gestion farmacéutica se | Variable 1: Tipo de investigacion:
existe entre la gestion | entre la gestion | relaciona con la e Gestion e Basica
farmacéutica y  la | farmacéutica y la | satisfaccion del usuario de farmacéutica Enfoque:
satisfaccion del usuario | satisfaccion del usuario de | un establecimiento | Dimensiones: e Cuantitativo
de un establecimiento | un establecimiento | farmacéutico Lima-Santa e Enfocada en el Nivel:
farmacéutico Lima - | farmacéutico Lima-Santa | Anita 2024. medicamento. e Correlacional

Santa Anita 2024?

Anita 2024.

Problemas especificos

Objetivos especificos

Hipotesis especificas

(Qué relacion existe

entre la gestion
farmacéutica enfocada
en el medicamento y la
satisfaccion del usuario
de un establecimiento

farmacéutico Lima -

Santa Anita 20247

Determinar la relacion

entre la gestion
farmacéutica enfocada en
el medicamento y la
satisfaccion del usuario de
un establecimiento
farmacéutico Lima — Santa

Anita 2024.

La dimension enfocada en
el medicamento de la
gestion  farmacéutica se
relaciona con la
satisfaccion del usuario de
un establecimiento
farmacéutico Lima-Santa

Anita 2024.

¢ FEnfocada en el

usuario.

Variable 2:
e Satisfaccion del
usuario
Dimensiones:

e Humanistica

Disefio:
e No experimental
e Transversal

e C(Correlacional

Poblacion:

e N=1500

Muestra: 150
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(Qué relacion existe

entre la gestion
farmacéutica enfocada
en el wusuario y la
satisfaccion del usuario
de un establecimiento

farmacéutico Lima -

Santa Anita 2024?

Determinar la relacion

entre la gestion
farmacéutica enfocada en
el usuario y la satisfaccion
del usuario de un

establecimiento

farmacéutico Lima — Santa

Anita 2024.

La dimension enfocada en
el usuario de la gestion
farmacéutica se relaciona
con la satisfaccion del
usuario de un
establecimiento
farmacéutico  Lima-Santa

Anita 2024.

Tecnologica-
cientifica

Entorno

Técnica:
e Encuesta
Instrumentos:

e Cuestionario de Gestion

farmacéutica
e (Cuestionario de
Satisfaccion del usuario
Analisis descriptivo:
e Porcentajes

e Tabla de contingencia

Analisis inferencial:

e Kolmogorov-Smirnov

(prueba de normalidad).
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Anexo 2: Matriz de operacionalizacion de variables

Variables Definicion conceptual Definicion Dimensiones Indicadores Items Escala”de
operacional medicion

Variable 1: | El papel del farmacéutico Es la suma total | 1-Gestion enfocada Disponibilidad de 1-2
Gestion ha evolucionado hacia un de puntos en el medicamento medicamentos 3-6 Nunca =1
farmacéutica | enfoque centrado en el obtenidos de las Uso racional de 7-8 Casinunca=2

paciente, lo que ha llevado | 2 dimensiones y medicamentos A veces =3

al desarrollo de estandares 15 indicadores Farmacovigilancia Casi siempre =4

internacionales de Buenas | con 15 items. 2-Gestion enfocada Buenas précticas 9-13 Siempre =5

Practicas Farmacéuticas en el usuario de dispensacion 14-15

(BPF .Estas pautas abarcan Seguimiento

principios relacionados con farmacoterapéutico

la gestion de medicamentos

(suministro, uso racional) y

la atencion al paciente

(educacion, seguimiento

farmacoterapéutico). Hallit

et al. (2019).
Variable 2: | La  satisfaccion o la | Sera la suma de | 1-Humanistica Atencidn oportuna 1-5 Nunca =1
Satisfaccion | insatisfaccion estd | total de puntos Casinunca=2
del usuario | relacionada con la | obtenidos de las 3 - - ; A veces =3

. . 3 ) . : 2-Tecnologica- Atencion eficiente 6-15 D _
disposicion de asistencia al | dimensiones y 19 Cienti Casi siempre =4
. . . ientifica .

usuario, sus propiedades o | indicadores con Siempre =5

los contenidos | 19 items

proporcionados, cuya . 16-19

informaciéon es importante 1E Atencion segura

-Entorno

sobre el éxito o fracaso del
sistema para cumplir con sus
expectativas. (Rey,2000)
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Anexo 3: Instrumentos de recoleccion de datos

CUESTIONARIO DE GESTION FARMACEUTICA
1. Estimado usuario (a), este cuestionario consta de 15 preguntas, el objetivo es recolectar
informacion de su satisfaccion como usuario frente a la gestion farmacéutica que realiza
el establecimiento.
INSTRUCCIONES:
A continuacion, encontrard una serie de afirmaciones sobre la gestion farmacéutica,
agradecemos las responda con sinceridad, para ello debe marcar con un aspa (X) segun su
criterio.
Edad:
(1)18 a25 (2)25a34 (3)35a44 (4)45a 54 (5) 55 amas
Sexo:
(1) Masculino  (2) Femenino
Grado de Instruccion:

(1) Analfabeto  (2) Primaria  (3) Secundaria  (4) Superior Téc. (5) Universitario

Nunca Casi nunca A veces Casi siempre Siempre
1) 2 ) 4) &)
DIMENSION 1: GESTION ENFOCADA EN EL MEDICAMENTO Puntuacion
N°| Preguntas 11234

Disponibilidad de medicamentos

(Su receta estuvo disponible en su totalidad?

2 | (Alguna vez tuvo que comprar los medicamentos de su receta al no

encontrarlos en el establecimiento de salud?

Uso racional de medicamentos

3 | (Le entregaron el medicamento con el nombre prescrito?

4 | (Le entregaron el medicamento en la dosis correcta?

(Le entregaron el medicamento en la cantidad correcta?

6 | (Los medicamentos antimicrobianos y psicotropicos se atienden solo con

receta médica (Rp)?

Farmacovigilancia
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(Esta informado sobre el comité de farmacovigilancia (CFVC) en el

establecimiento de salud?

(Esté informado sobre el sistema de reporte de notificaciones de sospechas

de reacciones adversas a medicamentos RAM?

DIMENSION 2: GESTION ENFOCADA EN EL USUARIO

Buenas practicas de dispensacion

(Se cumplen con los procedimientos de las buenas practicas

9 de

dispensacion (BPD)?

(El dispensador le brinda informacion pertinente sobre el medicamento
10 entregado?

(El area de farmacia cuenta con un adecuado ambiente para el servicio de
11 dispensacion?

(Se cuenta con suficiente dotacion de personal para el servicio de
12 dispensacion?
13| ¢La orientacion estuvo a cargo del quimico farmacéutico?

Seguimiento farmacoterapéutico
14| ¢Tiene conocimiento del comité de seguimiento farmacoterapéutico

(CFCT)?

[ Tiene conocimiento que puede reportar algiin problema de salud
15

relacionado al uso a medicamentos (PRM)?
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CUESTIONARIO DE SATISFACCION DE USUARIOS

INSTRUCCIONES: A continuacion, se le presentan 19 preguntas
que debera responder marcando un aspa (X) en el numero que

indique su respuesta.

Nunca Casi nunca A veces Casi siempre Siempre

(D ) ©) (“4) ®)

Dimension 1: Humanistica Puntuacion

N° Preguntas 1 2 31415

Atenciéon oportuna

1 (Usted recibid un trato cordial y amable?

(Se respeta el orden de llegada para su atencion?

(La atencion de su receta fue rapida?

E-NI VSR I O]

(El personal que le atiende muestra interés en resolver

sus dudas con respecto a su receta?

5 (El personal que le atendid se encuentra correctamente

uniformado?

Dimension 2: Tecnoldgica-cientifica

Atencion eficiente

6 (Cuando tiene algn reclamo, el responsable del area

muestra interés en resolverlo?

7 (El servicio de farmacia cuenta con equipos y materiales

disponibles para agilizar su atencion?

8 (Elarea de farmacia cuenta con la infraestructura
adecuada?
9 (Las instalaciones del 4rea de farmacia le resultan

visualmente llamativas?




10 | (Se le proporciona informacién de los medicamentos en
folletos, boletines, periddico mural, etc.?

11 | (Los elementos materiales dentro del area de farmacia son

visualmente atractivos (;jorden de  anaqueles,

medicamentos ordenados?

12 | ;El area de farmacia cuenta con sefiales de evacuacion
en casos de emergencia?

13 | (Encontr6 al Quimico Farmacéutico en el area de
farmacia?

14 | (El Quimico Farmacéutico tuvo disponibilidad cuando
usted necesito orientacion?

15 | ¢Eltiempo dedicado por el Quimico Farmacéutico para

resolver sus preguntas fue suficiente?

Dimension 3: Entorno

Atencion segura

16 (La sala de espera del servicio de farmacia esta limpia y
ordenada?

17 (La sala de espera del servicio de la farmacia cuenta con
servicios higiénicos?

18 (La sala de espera del servicio de farmacia cuenta con
tachos para el depodsito de residuos solidos?

19 (La sala de espera del servicio farmacéutico cuenta con una

iluminacién adecuada?
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Anexo 4: Validez del instrumento

CARTA DE PRESENTACION

Docente de la Facultad de Farmacia y Bioquimica de UPNW
Presente.
Asunto: VALIDACION DE INSTRUMENTOS A TRAVES DE JUICIO DE EXPERTO.

Es muy grato comunicarme con usted para expresarle mi saludo y, asimismo, hacer de
su conocimiento que siendo estudiante del programa de FARMACIA Y BIOQUIMICA
requiero validar los instrumentos a fin de recoger la informacidn necesaria para
desarrollar mi investigacion, con la cual optaré el TITULO PROFESIONAL DE
QUIMICO FARMACEUTICO.

El titulo nombre de mi proyecto de investigacion es “GESTION FARMACEUTICA Y
SATISFACCION DEL USUARIO, EN USUARIOS DE UN ESTABLECIMIENTO
FARMACEUTICO, LIMA — SANTA

ANITA 2024” y, debido a que es imprescindible contar con la aprobacion de docentes
especializados para aplicar los instrumentos en mencion, he considerado conveniente
recurrir a usted, ante su connotada experiencia en temas de salud, enfermedad y
ambiente.

El expediente de validacion que le hago llegar contiene:

- Carta de presentacion

- Definiciones conceptuales de las variables y dimensiones
- Matriz de operacionalizacion de las variables

- Certificado de validez de contenido de los instrumentos

Expresandole los sentimientos de respeto y consideracion, me despido de usted, no sin
antes agradecer por la atencion que dispense a la presente.

Atentamente,
Br. Rivas De La Cruz, Sofia Fiorella Br. Aliaga Huaringa, Julissa Yanet
DNIN° 46416017 DNI N° 465514 62
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CERTIFICADO DE VALIDEZ DE CONTENIDO DE LOS INSTRUMENTOS

TITULO DE LA INVESTIGACION: “GESTION FARMACEUTICA Y

SATISFACCION DEL USUARIO DE UN ESTABLECIMIENTO

FARMACEUTICO, LIMA - SANTA ANITA 2024"

DIMENSIONES / items

Pertinencia 1

Relevancia

2

Claridad 3|

Sugerencias

VARIABLE 1: Gestion farmacéutica

DIMENSION 1: GESTION

ENFOCADA EN EL
MEDICAMENTO

Si No

Si

No

Si

No|

Disponibilidad de medicamentos

JSu receta estuvo disponible en su
totalidad?

;Alguna vez tuvo que comprar los
medicamentos de su receta al no
encontrarlos en el establecimiento de
salud?

Uso racional de medicamentos

. Le entregaron el medicamento con
el nombre prescrito?

¢/ Le entregaron el medicamento en la
dosis correcta?

o

. Le entregaron el medicamento en la
cantidad correcta?

¢ Los medicamentos antimicrobianos
y psicotrépicos se atienden solo con
receta médica (Rp)?

Farmacovigilancia
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¢ Esta informado sobre el comité de
farmacovigilancia (CFVC) en el
establecimiento de salud?

¢ Esta informado sobre el sistema de
reporte de notificaciones de
sospechas de reacciones adversas a
medicamentos RAM?

DIMENSION 2: GESTION
ENFOCADA EN EL USUARIO

Si

No

Si

No

Si

No

Buenas practicas de dispensacion

(Se cumplen con los
procedimientos de las buenas
practicas de dispensacion (BPD)?

10

¢ El dispensador le brinda
informacién pertinente sobre el
medicamento entregado?

11

¢El drea de farmacia cuenta con un
adecuado ambiente para el servicio
de dispensacion?

12

;Se cuenta con suficiente dotacién de
personal para el servicio de
dispensacion?

13

¢ La orientacién estuvo a cargo del
Quimico Farmacéutico?

Seguimiento
farmacoterapéutico

14

¢, Tiene conocimiento del comité de

seguimiento farmacoterapéutico
(CFCT)?

15

;Tiene conocimiento que puede
reportar algin problema de salud

relacionado al uso a medicamentos

(PRM)
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VARIABLE 2: Satisfaccion del
usuario

DIMENSION 1: HUMANISTICA

Si

No

Si

No

Si

No

Atencion oportuna

¢Usted recibio un trato cordial y
amable?

;Se respeta el orden de llegada para su
atencién?

¢La atencion de su receta fue
rapida?

.El personal que le atiende muestra
interés en resolver sus dudas con
respecto a su receta?

¢El personal que le atendio se
encuentra correctamente uniformado?

DIMENSION 2: TECNOLOGICA-
CIENTIFICA

Si

Si

No

Si

No

Atencion eficiente

/Cuando tiene algiin reclamo, el
responsable del drea muestra interés
en resolverlo?

¢El servicio de farmacia cuenta con
equipos y materiales disponibles para
agilizar su atencion?

¢El drea de farmacia cuenta con la
infraestructura adecuada?

¢Las instalaciones del drea de farmacia
le resultan visualmente llamativas?
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10

/Se le proporciona informacidn de los
medicamentos en folletos, boletines,
periédico mural, etc.?

11

/Los elementos materiales dentro del
area de farmacia son visualmente
atractivos  (zorden de anaqueles,
medicamentos ordenados?

12

(El drea de farmacia cuenta con
sefiales de evacuacidén en casos de
emergencia?

13

¢Encontré al Quimico Farmacéutico
en el drea de farmacia?

14

¢El Quimico Farmacéutico tuvo
disponibilidad cuando usted necesité
orientacién?

15

,El tiempo dedicado por el Quimico
Farmacéutico para resolver sus
preguntas fue suficiente?

DIMENSION 3: ENTORNO

Si

No

Si

Si

No

Atencion segura

16

¢La sala de espera del servicio de
farmacia estd limpia y ordenada?

17

¢/La sala de espera del servicio de la
farmacia cuenta con servicios
higiénicos?

18

¢,La sala de espera del servicio de
farmacia cuenta con tachos para el
depdsito de residuos sélidos?

19

¢/L.a sala de espera del servicio

farmacéutico cuenta con una
iluminacién adecuada?
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Pertinencia: El item corresponde al concepto tedrico formulado.

Relevancia: El item es apropiado para representar al componente o dimension especifica del
constructo

Claridad: Se entiende sin dificultad alguna el enunciado del item, es conciso. exacto y directo
Nota: Suficiencia, se dice suficiencia cuando los items planteados son suficientes para medir la
dimension

Observaciones (precisar si hay suficiencia): Si existe suficiencia para la recoleccion de datos.
Opinion de aplicabilidad:

Aplicable [ X]

Aplicable después de corregir [ |

No aplicable [ ]

Apellidos y nombres del juez validador. Dr. Elmer Oyarce Alvarado

DNI: 43343965

Especialidad del validador: Magister en Docencia Universitaria, Doctor en Administracién.

DR. ELMER OYARCE ALVARADO

Firma del Experto Informante

18 de diciembre del 2024
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VALIDEZ DEL INSTRUMENTO

CERTIFICADO DE VALIDEZ DE CONTENIDO DE LOS

INSTRUMENTOS TITULO DE LA INVESTIGACION: “GESTION

FARMACEUTICA Y SATISFACCION DEL USUARIO DE UN

ESTABLECIMIENTO FARMACEUTICO, LIMA ~ SANTA
ANITA 2024”

NU

DIMENSIONES / items

Pertinencia 1

Relevancia

2

Claridad 3

Sugerencias

VARIABLE 1: Gestion farmacéutica

DIMENSION 1: GESTION
ENFOCADA EN EL
MEDICAMENTO

Si

No

No

Si

No|

Disponibilidad de medicamentos

;Su receta estuvo disponible en su
totalidad?

JAlguna vez tuvo que comprar los
medicamentos de su receta al no
encontrarlos en el establecimiento de
salud?

Uso racional de medicamentos

¢;Le entregaron el medicamento con
el nombre prescrito?

¢Le entregaron el medicamento en la
dosis correcta?

o

¢;Le entregaron el medicamento en la
cantidad correcta?

¢Los medicamentos
antimicrobianos y psicotropicos se
atienden solo con receta médica

(Rp)?

Farmacovigilancia
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¢ Estd informado sobre el comité de
farmacovigilancia (CFVC) en el
establecimiento de salud?

¢ Estd informado sobre el sistema de
reporte de notificaciones de
sospechas de reacciones adversas a
medicamentos RAM?

DIMENSION 2: GESTION
ENFOCADAEN EL USUARIO

Si

No

Si

No

Buenas practicas de dispensaciéon

(Se cumplen con los
procedimientos de las buenas
practicas de dispensacién (BPD)?

10

2 El dispensador le brinda
informacién pertinente sobre el
medicamento entregado?

11

¢(El drea de farmacia cuenta con un
adecuado ambiente para el servicio
de dispensacion?

12

/Se cuenta con suficiente dotacién de
personal para el servicio de
dispensacion?

13

¢ La orientacién estuvo a cargo del
Quimico Farmacéutico?

Seguimiento
farmacoterapéutico

14

¢ Tiene conocimiento del comité de

seguimiento farmacoterapéutico
(CFCT)?

15

;Tiene conocimiento que puede
reportar algin problema de salud

relacionado al uso a medicamentos
(PRM)
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VARIABLE 2: Satisfaccion del
usuario

DIMENSION 1: HUMANISTICA

Si

Si

No

Si

No

Atencién oportuna

¢ Usted recibié un trato cordial y
amable?

;Se respeta el orden de llegada para su
atencion?

¢La atencién de su receta fue
rapida?

¢El personal que le atiende muestra
interés en resolver sus dudas con
respecto a su receta?

o

.El personal que le atendi6 se
encuentra correctamente uniformado?

DIMENSION 2: TECNOLOGICA-
CIENTIFICA

Si

No

Si

No

Si

No

Atencion eficiente

¢Cudndo tiene algiin reclamo, el
responsable del drea muestra interés
en resolverlo?

2El servicio de farmacia cuenta con
equipos y materiales disponibles para
agilizar su atencion?

(El darea de farmacia cuenta con la
infraestructura adecuada?

¢Las instalaciones del area de farmacia
le resultan visualmente llamativas?
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10

/Se le proporciona informacién de los
medicamentos en folletos, boletines,
periédico mural, etc.?

11

¢/ Los elementos materiales dentro del
area de farmacia son visualmente
atractivos  (yorden de anaqueles,
medicamentos ordenados?

12

¢El drea de farmacia cuenta con
senales de evacuacion en casos de
emergencia?

13

¢Encontré al Quimico Farmacéutico
en el drea de farmacia?

14

JEl Quimico Farmacéutico tuvo
disponibilidad cuando usted necesité
orientacion?

15

(El tiempo dedicado por el Quimico
Farmacéutico para resolver sus
preguntas fue suficiente?

DIMENSION 3: ENTORNO

Si

No

Si

No

Si

No

Atencion segura

16

¢Lasala de espera del servicio de
farmacia estd limpia y ordenada?

17

¢Lasala de espera del servicio de la
farmacia cuenta con servicios
higiénicos?

18

¢La sala de espera del servicio de
farmacia cuenta con tachos para el
depésito de residuos sélidos?

19

¢La sala de espera del servicio

farmacéutico cuenta con una
iluminacién adecuada?
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Pertinencia: El item corresponde al concepto teérico formulado.

Relevancia: El item es apropiado para representar al componente o dimension especifica del
constructo

Claridad: Se entiende sin dificultad alguna el enunciado del item, es conciso, exacto y directo
Nota: Suficiencia, se dice suficiencia cuando los items planteados son suficientes para medir la
dimensién

Observaciones (precisar si hay suficiencia): Si existe suficiencia para la recoleccion de datos.
Opinion de aplicabilidad:

Aplicable [ X]

Aplicable después de corregir [ |

No aplicable [ |

Apellidos y nombres del juez validador: Dr. / Mg. Juan Antonio Esquivel Parra del Riego
DNI: 09396829

Especialidad del validador: Docente investigador

.-A\(x.\.) Qo

Firma del Experto Informante

09 de diciembre de 2024.

68



CERTIFICADO DE VALIDEZ DE CONTENIDO DE LOS INSTRUMENTOS TITULO DE LA

INVESTIGACION: “GESTION FARMACEUTICA Y SATISFACCION DEL USUARIO DE UN

ESTABLECIMIENTO FARMACEUTICO, LIMA — SANTA ANITA 2024

DIMENSIONES / items

Pertinencia 1

Relevancia

2

Claridad 3

Sugerencias

VARIABLE 1: Gestion farmacéutica

DIMENSION 1: GESTION
ENFOCADAEN EL
MEDICAMENTO

Si

No

Si

No

Si

Disponibilidad de medicamentos

/Su receta estuvo disponible en su
totalidad?

JAlguna vez tuvo que comprar los
medicamentos de su receta al no

encontrarlos en el establecimiento de
salud?

Uso racional de medicamentos

¢ Le entregaron el medicamento con
el nombre prescrito?

¢Le entregaron el medicamento en la
dosis correcta?

o

¢/Le entregaron el medicamento en la
cantidad correcta?

;Los medicamentos antimicrobianos
y psicotrépicos se atienden solo con
receta médica (Rp)?

Farmacovigilancia
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¢ Estd informado sobre el comité de
farmacovigilancia (CFVC) en el
establecimiento de salud?

¢, Esta informado sobre el sistema de
reporte de notificaciones de
sospechas de reacciones adversas a
medicamentos RAM?

DIMENSION 2: GESTION
ENFOCADA EN EL USUARIO

Si

Si

No

Si

No

Buenas practicas de dispensacion

;Se  cumplen con los
procedimientos de las buenas
practicas de dispensacién (BPD)?

10

¢, El dispensador le brinda
informacidn pertinente sobre el
medicamento entregado?

11

¢El drea de farmacia cuenta con un
adecuado ambiente para el servicio
de dispensacion?

12

.Se cuenta con suficiente dotacion de
personal para el servicio de
dispensacion?

13

¢;La orientacién estuvo a cargo del
Quimico Farmacéutico?

Seguimiento
farmacoterapéutico

14

¢ Tiene conocimiento del comité de

seguimiento farmacoterapéutico
(CFCT)?

;Tiene conocimiento que puede
reportar algin problema de salud

relacionado al uso a medicamentos
(PRM)
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VARIABLE 2: Satisfaccion del
usuario

DIMENSION 1: HUMANISTICA

Si

Si

No

Si

No

Atencién oportuna

¢ Usted recibié un trato cordial y
amable?

;Se respeta el orden de llegada para su
atencién?

¢La atencion de su receta fue
rapida?

¢El personal que le atiende muestra
interés en resolver sus dudas con
respecto a su receta?

. El personal que le atendio se
encuentra correctamente uniformado?

DIMENSION 2: TECNOLOGICA-
CIENTIFICA

Si

No

Si

No

Si

No

Atencion eficiente

¢Cudndo tiene algiin reclamo. el
responsable del drea muestra interés
en resolverlo?

(El servicio de farmacia cuenta con
equipos y materiales disponibles para
agilizar su atencion?

(El area de farmacia cuenta con la
infraestructura adecuada?

¢Las instalaciones del drea de farmacia
le resultan visualmente llamativas?
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10

¢ Se le proporciona informacién de los
medicamentos en folletos, boletines,
periodico mural, etc.?

11

¢ Los elementos materiales dentro del
area de farmacia son visualmente
atractivos  (Jorden de anaqueles,
medicamentos ordenados?

12

(El drea de farmacia cuenta con
sefiales de evacuacion en casos de
emergencia?

13

¢Encontré al Quimico Farmacéutico
en el drea de farmacia?

14

LEl Quimico Farmacéutico tuvo
disponibilidad cuando usted necesité
orientacion?

15

(El tiempo dedicado por el Quimico
Farmacéutico para resolver sus
preguntas fue suficiente?

DIMENSION 3: ENTORNO

Si

Si

Si

No

Atencion segura

16

¢La sala de espera del servicio de
farmacia estd limpia y ordenada?

17

¢La sala de espera del servicio de la
farmacia cuenta con servicios
higiénicos?

18

¢La sala de espera del servicio de
farmacia cuenta con tachos para el
depésito de residuos sélidos?

19

¢La sala de espera del servicio
farmacéutico cuenta con una
iluminacion adecuada?
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Pertinencia: El item corresponde al concepto tedrico formulado.

Relevancia: El item es apropiado para representar al componente o dimensidn especifica del
constructo

Claridad: Se entiende sin dificultad alguna el enunciado del item, es conciso, exacto y directo
Nota: Suficiencia, se dice suficiencia cuando los items planteados son suficientes para medir la
dimension

Observaciones (precisar si hay suficiencia): Si existe suficiencia para la recoleccion de datos.
Opinion de aplicabilidad:

Aplicable [ X]

Aplicable después de corregir [ ]

No aplicable [ |

Apellidos y nombres del juez validador: Dr./Juan Manuel Parrefio Tipian

DNI: 10326579

Especialidad del validador: Doctor en Farmacia y Bioquimica/ Doctor en Educacién

%1//*
/

Firma del Experto Informante

28 de noviembre de 2024
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Anexo 5. Confiabilidad del instrumento

Prueba de confiabilidad: coeficiente Alpha de Cronbach

VARIABLE 1: GESTION FARMACEUTICA

Resumen de procesamiento de casos

N %

Casos | Valido 150 100,0
Excluido® 0 ,0

Total 150 100,0

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

Alfa de N de
Cronbach elementos
0.816 15

VARIABLE 2: SATISFACCCION DEL USUARIO

Resumen de procesamiento de casos

N %

Casos | Valido 150 100,0
Excluido? 0 ,0

Total 150 100,0

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

Alfa de N de
Cronbach elementos
0.765 19
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Anexo 6. Aprobacion del comité de ética

uv COMITE INSTITUCIONAL DE ETICA E INTEGRIDAD

o CIENTIFICA

Morbert Waesnar

CONSTANCIA DE APROBACTION
Lima, 29 de octubre de 2024

Investizador(a)
Julizsa Vamet Alixea
Rivas De la Cruz Sofia Fiorella
Exp. N*: 0785-2014
e i comsidemaciin:

Es zrato expresarke mi cordial saheio ¥ a la vez informarle gee el Comite Institucional de
Etica e Integridad Clennifica de Ia Universidad Privada Norbert Wiener (CTEIC-UPRW)
evaluo v AFROBO los siguientes documenios:

+ DProtocolo titulado: “GESTION FARMACEUTICA Y SATISFACCTON DEL
USUARIO DE UN ESTABIFCTWOENTO FARMACEUTICO, IIWA -
SANTA ANITA 324" Version 02 con fecha 060672004

« Fommlario de Consentimésnto Infonmado Version 0F con fecha 0606024,

El cual tiene como investizader principal al Sr(a) Falissa Yanst Aliag Hiaringa.

La AFROBACION conprende el cunplimtisnto de las enas practicas ticas, €l balance
reesen'beneficio, 1a calificacion del equipe d= mrvestizacion ¥ la confidenciakidad de bos
datos, enire o@os.

El investizador debera conzidemr los sizuientes pumtos detallades a condmiacion:

1. Lavizencia de la aprobecion &5 de des afios (24 messs) a pardr de 1a envizion
de este dooumenin.

L Tﬂmmﬁuﬂud::&-ﬂmm&nﬂralﬂﬂﬂ-ﬂﬁ'w?mpﬂm

inmplementarzs sin la dehida aprobacion.

3 am;hmmmmmmﬂmm
inSciarse meinta (30) doas amtes de ba fecha de vencinvisnts, con s mespecive
informe de avance.

Es cusmio infomme a nsied para su conoc iméerin v fines parfinentes.

Atenfamemnfe,

Raill irmonio Fojas Omega
Freskdenie
Comind mstitucional de Etica & Integridad Clentifica
UPHLE

Ay, areguips 0 - Sxaw Mz
Univarsided Prveda Morbar Whaar
Tabidhar: Me-2935 w1500 Call W0 -H0-050

(2 o S E T Pkt D]
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Anexo 7. Respuesta de la solicitud

OhMifarma

Bivnastar parn tu farniia

CONSTANCIA DE AUTORIZACION

Yo, Julissa Yanet Aliaga Huaringa, identificado(a) con D.N.I. N* 46551462, en mi calidad
de Representante Legal de la empresa Botica OhMifarma, con R.U.C. N* 10465514626,
ubicado en Jr. Flor de Loto, Asc. Monterrey N.2 S/N Mz D, Lt. 29, distrito de Santa Anita
provincia y departamento de Lima.

Otorgo la AUTORIZACION, a la Srtas. RIVAS DE LA CRUZ, SOFIA FIORELLA, identificada
con D.N.I. N® 46416017, ALIAGA HUARINGA, JULISSA YANET, identificada con D.N.I. N°
46551462 de la Facultad de Farmacia y Bioquimica de la Universidad Privada Norbert
Wiener S.A , para que ejecute su investigacién titulada “GESTION FARMACEUTICA Y
SATISFACCION DEL USUARIO DE UN ESTABLECIMIENTO FARMACEUTICO, LIMA -
SANTA ANITA 2024.”, dentro de las instalaciones o utilice la informacion de nuestra
empresa BOTICA OHMIFARMA

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

Finalmente, respecto al uso del nombre y/o cualquier distintivo de la empresa BOTICA
OHMIFARMA se determina:

( ) Mantener en RESERVA el nombre y/o informacién sensible y/o cualquier distintivo
de la empresa BOTICA OHMIFARMA

(X) Autorizo mencionar el nombre y/o informacion y/o cualquier distintivo de la empresa
BOTICA OHMIFARMA

Lima, 08 de noviembre de 2024

JULISSA YANET ALIAGA HUARINGA
Representante Legal
BOTICA OHMIFARMA
D.N.I.: 46551462
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Anexo 8. Informe del Asesor de Turnitin

® 19% de similitud general

Principales fuentes encontradas en las siguientes bases de datos:

» 18% Base de datos de Internet

» Baze de datos de Crossref

« 12% Base de datos de trabajos entregados

FUENTES PRINCIPALES

Reporte de similitud

* 4% Base de datos de publicaciones

+ Baze de datos de contenido publicado de

Crossref

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

mostraran.

o repositorio.autonomadeica.edu.pe

Internet

repositorio.ucv.edu.pe

Internet
hdl.handle.net
Internet

Submitted works
coursehero.com
Internet

Submitted works

repositorio.unica.edu.pe
Internat
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Universidad Cesar Vallejo on 2022-08-09

Universidad Cesar Vallejo on 2025-07-25
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77



®© ©6 6 6 6 6 6 6 6 6 6 ©

Universidad Cesar Vallejo on 2020-01-20

Submitted works

Universidad Cesar Vallejo on 2025-07-30

Submitted works

repositorio.escuelamilitar.edu.pe
Intermet

Universidad Cesar Vallejo on 2016-07-14

Submitted works

startupxplore.com
Intermat

Flores Aedo, Mery. "La calidad en el servicio de atencion al piblicoy s...

Publication

repositorio.upla.edu.pe

Internet

Universidad Cesar Vallejo on 2025-06-19

Submitted works

uwiener on 2025-08-12

Submitted works

Universidad Macional del Centro del Peru on 2022-03-02

Submitted works

studylib.es

Intemnet

Universidad Cesar Vallejo on 2022-08-03

Submitted works

Reporte de similitud

<1%

=1%
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<1%
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Universidad Cesar Vallejo on 2020-01-14 1%
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Universidad Cientifica del Sur on 2018-09-21 1%
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Universidad Macional del Centro del Peru on 2025-02-20 <1%
Submitted works
Universidad Macional del Centro del Peru on 2025-07-10 1%
Submitted works
canva.com

<1%
Intermet
Universidad Cesar Vallejo on 2016-05-28 1%
Submitted works
Universidad Nacional Abierta y a Distancia, UNAD,UNAD on 2023-10-27 1%
Submitted works
Universidad Macional del Centro del Peru on 2025-03-18 1%
Submitted works
Universidad Privada Antenor Orrego 2025 on 2025-07-24 1%
Submitted works
americanae.aecid.es 1%

intermet

Descripcidn general de fuentes
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mail.euagenda.eu

Internet

Universidad Cesar Vallejo on 2016-03-04

Submitted works

Universidad Cesar Vallejo on 2022-12-26

Submitted works

Universidad Cesar Vallejo on 2024-08-01

Submitted works

Reporte de similitud

<1%

<1%

<1%

<1%

Universidad Nacional del Centro del Peru on 2025-05-27

Submitted works

repositorio.upeu.edu.pe

Intemet

clubensayos.com

Internet

revistacomunicar.com

Internet

ub.edu

Internet

=1%

<1%

<1%

=1%

<1%
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® 19% de similitud general

Principales fuentes encontradas en las siguientes bases de datos:
» 18% Base de datos de Internet

» Base de datos de Crossref

* 12% Base de datos de trabajos entregados

FUENTES PRINCIPALES

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

repositorio.autonomadeica.edu.pe

Internet

repositorio.ucv.edu.pe

Internet

hdl.handle.net

Internet

Universidad Cesar Vallejo on 2022-08-09

Submitted works

coursehero.com

Internet

Universidad Cesar Vallejo on 2025-07-25

Submitted works

repositorio.unica.edu.pe

Internet

alicia.concytec.gob.pe

Internet

Reporte de similitud

» 4% Base de datos de publicaciones

» Base de datos de contenido publicado de
Crossref

4%

3%

3%

1%

<1%

<1%

<1%

<1%

Descripcion general de fuentes
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