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RESUMEN

La investigacion titulada, Intervencion Farmacéutica Sobre Gestion de
Calidad Para la Mejora de la Satisfaccion de los Usuario que acuden a los
Servicio de Farmacia del Hospital Amazonico de Yarinacocha- 2024, tuvo como
objetivo determinar la influencia de la gestién farmacéutica en la satisfaccion de
los usuarios. Se desarrollé bajo un enfoque -cuantitativo, con disefio
cuasiexperimental de tipo pre y postest, aplicando grupos control y experimental.
La muestra estuvo conformada por usuarios del servicio farmacéutico,
seleccionados mediante muestreo no probabilistico. Se utilizaron cuestionarios
validados basados en el modelo SERVQUAL, con alta confiabilidad (a >
0.90).Los resultados, analizados mediante las pruebas de Mann—-Whitney U y
Wilcoxon, evidenciaron que la calidad de la gestion farmacéutica influye
significativamente en la satisfaccion global de los usuarios (p < 0.05). Las
dimensiones humanistica, tecnolégica y del entorno presentaron mejoras
sustanciales después de la intervencion, destacando el fortalecimiento del trato
empatico, la comunicacién efectiva y la eficiencia en la dispensacion de
medicamentos. Se concluye que una gestion farmacéutica orientada a la calidad
total, la humanizaciéon del servicio y la innovacion tecnoldgica eleva la
satisfaccion del usuario, incluso en contextos amazénicos con limitaciones
estructurales. El estudio valida la aplicabilidad del modelo SERVQUAL y del
enfoque de calidad total en la gestion hospitalaria publica, proponiendo un

modelo replicable para otras instituciones del sistema de salud peruano.

Palabras clave: calidad de gestion, servicio farmacéutico, satisfaccion del

usuario, modelo SERVQUAL, gestion hospitalaria
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ABSTRACT

Periodontal disease, caries, gingivitis, nutritional status. The research
entitled “Quality in the Management of the Pharmaceutical Service and its
Effectiveness in User Satisfaction at the Amazonian Hospital of Yarinacocha,
2024” aimed to determine the influence of pharmaceutical service management
on user satisfaction. A quantitative approach was applied, using a quasi-
experimental pre-test and post-test design with control and experimental groups.
The sample consisted of users of the hospital’s pharmaceutical service, selected
through non-probabilistic sampling. Validated questionnaires based on the
SERVQUAL model were used, showing high reliability (a > 0.90).The results,
analyzed using the Mann—Whitney U and Wilcoxon tests, demonstrated that the
quality of pharmaceutical management significantly influences overall user
satisfaction (p < 0.05). The humanistic, technological, and environmental
dimensions showed substantial improvements after the intervention, highlighting
greater empathy, effective communication, and efficiency in medication
dispensing.ltis concluded that pharmaceutical management oriented toward total
quality, humanized care, and technological innovation increases user
satisfaction, even in Amazonian contexts with structural limitations. The study
validates the applicability of the SERVQUAL model and the Total Quality
Management approach in public hospital settings, proposing a replicable model

for other institutions within the Peruvian health system.

Keywords: quality management, pharmaceutical service, user

satisfaction, SERVQUAL model, hospital management
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RESUMO

A pesquisa intitulada “Qualidade na Gestdo do Servigo Farmacéutico e
sua Efetividade na Satisfacdo do Usuério no Hospital Amazbénico de
Yarinacocha, 2024” teve como objetivo determinar a influéncia da gestdo do
servico farmacéutico na satisfacdo dos usuarios. Aplicou-se uma abordagem
quantitativa, utilizando um delineamento quase-experimental com pré-teste e
pés-teste, acompanhado de grupos controle e experimental. A amostra foi
composta por usuarios do servico farmacéutico do hospital, selecionados por
amostragem nado probabilistica. Foram utilizados questionarios validados com
base no modelo SERVQUAL, que apresentaram alta confiabilidade (a > 0,90).
Os resultados, analisados por meio dos testes U de Mann—-Whitney e Wilcoxon,
demonstraram que a qualidade da gestdo farmacéutica influencia
significativamente a satisfacdo geral dos usuarios (p < 0,05). As dimensodes
humanistica, tecnolégica e ambiental apresentaram melhorias substanciais apés
a intervencao, destacando maior empatia, comunicacao eficaz e eficiéncia na
dispensacdo de medicamentos. Conclui-se que uma gestdo farmacéutica
orientada para a qualidade total, o cuidado humanizado e a inovacéao tecnolégica
aumenta a satisfacdo dos usuarios, mesmo em contextos amazdénicos com
limitacdes estruturais. O estudo valida a aplicabilidade do modelo SERVQUAL e
da abordagem de Gestdo da Qualidade Total em ambientes hospitalares
publicos, propondo um modelo replicavel para outras instituicdes do sistema de

saude peruano.

Palavras-chave: gestdo da qualidade, servico farmacéutico,

satisfacdo do usuério, modelo SERVQUAL, gestdo hospitalar.



INTRODUCCION

El presente trabajo de investigacion se desarrollé con el propésito de
analizar la calidad en la gestion del servicio farmacéutico y su efectividad en la
satisfaccion de los usuarios del Hospital Amazonico de Yarinacocha. A
continuacion, se presenta una sintesis organizada por capitulos, que orienta la
estructura general del estudio.

Capitulo I: Planteamiento del Problema: Presenta la situacidén
problematica del servicio farmacéutico en el Hospital Amazonico de Yarinacocha,
identificando deficiencias en la calidad de atencion y su impacto en la
satisfaccion del usuario. Se formulan el problema, los objetivos y la justificacion
del estudio.

Capitulo II: Marco Tedrico: Desarrolla los antecedentes, fundamentos
conceptuales y el sustento tedrico basado en la calidad del servicio, el modelo
SERVQUAL vy la gestién farmacéutica. Incluye definiciones y operacionalizacién
de variables.

Capitulo 1ll: Metodologia: Describe el enfoque cuantitativo, el disefio
cuasiexperimental pre y post test, la poblacién, muestra, técnicas e instrumentos
empleados, asi como los métodos estadisticos utilizados para el analisis de
datos.

Capitulo IV: Resultados: Presenta los hallazgos obtenidos, comparando
los niveles de calidad del servicio antes y después de la intervencion. Se
muestran mejoras significativas en las dimensiones evaluadas.

Capitulo V: Discusion: Interpreta los resultados en relacion con el marco
tedrico y estudios previos, destacando la influencia de la gestion farmacéutica en
la satisfaccion del usuario.

Capitulo VI: Conclusiones: Resume los principales hallazgos,
confirmando que la mejora en la gestion del servicio farmacéutico incrementa
significativamente la satisfaccion del usuario.

Capitulo VII: Recomendaciones: Propone acciones para fortalecer la
calidad del servicio farmacéutico, mejorar la atencion y replicar la intervencién

en otras instituciones de salud.
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CAPITULO |
EL PROBLEMA DE INVESTIGACION

1.1. Descripcién del problema.

La salud es un tema de interés prioritario a nivel mundial. La Organizacion
Panamericana de la Salud (OPS) sefiala que aun persisten brechas en el acceso
y en el cuidado integral en los distintos niveles de atencion. Sus informes
muestran que cerca del 40% de los usuarios califica la atencibn como regular o
buena, lo que evidencia la necesidad de fortalecer la calidad del servicio que se
brinda en los centros de salud para elevar la satisfaccion de los pacientes. En
concordancia, la Organizacion Mundial de la Salud (OMS) sostiene que la
atencion primaria requiere mejoras sustantivas en areas como la atencidn
meédica, los tratamientos, los recursos disponibles y los procesos de
dispensacion de medicamentos.

En América Latina, la situacidon presenta retos importantes. Estudios de la
Comisién Econdémica para América Latina y el Caribe (CEPAL) advierten que
muchos paises de la region aun cuentan con sistemas de salud fragmentados y
con regulacién insuficiente, lo cual afecta la calidad y consistencia del servicio
sanitario. Si bien la satisfaccion de los usuarios es un objetivo clave en salud
publica, las limitaciones de recursos y la falta de formacion continua del personal
generan insatisfaccion, especialmente en dimensiones como empatia,
capacidad de respuesta y fiabilidad. Esto impulsa a muchos pacientes a acudir
al sector privado, incrementando las desigualdades en el acceso a la atencion.

El sector farmacéutico, ademas, representa uno de los componentes mas
dindmicos del sistema de salud y de la economia. Sin embargo, la demanda de
servicios de calidad no siempre es atendida de manera adecuada. La
insatisfaccion de los usuarios repercute no solo en su fidelidad, sino también en
la percepcién global de la calidad del servicio sanitario disponible. Entre los
elementos mas valorados por los usuarios destacan la amabilidad, el trato
personalizado y la confianza; mientras que en términos de calidad, se resaltan la
sefalizacion, la tecnologia y la presentacion del personal.

El mejoramiento del sistema de salud requiere acciones coordinadas entre
todos los actores. Para ello, es fundamental realizar diagnésticos permanentes
que permitan identificar fortalezas y debilidades en los servicios, promover un

redisefio de los procesos de atencion y fortalecer la dimension humanistica

14



basada en la ética y la inclusién del usuario en la toma de decisiones. Asi mismo,
para garantizar un servicio de calidad es necesario mejorar el desempefio del
personal y optimizar la gestién de los recursos. El desarrollo de competencias
mediante estrategias de capacitacion resulta esencial para incrementar la
satisfaccion de los usuarios. Factores como la entrega adecuada de
medicamentos y las condiciones de la infraestructura influyen de manera directa
en la percepcion de calidad.

En esta linea, transformar el rol tradicional del farmacéutico implica valorar
la satisfaccion del usuario como indicador clave del servicio. Las opiniones y
encuestas aplicadas a los pacientes se utilizan como herramientas habituales
para evaluar la calidad de la atencion farmacéutica y su impacto en los resultados
clinicos. La evidencia demuestra que los pacientes mas satisfechos tienden a
adherirse mejor a los tratamientos y a continuar con los mismos proveedores.

Asimismo, conocer de manera constante las necesidades de los usuarios
permite identificar oportunidades de mejora y reducir la brecha entre las
expectativas y la atencion brindada. No obstante, persisten dificultades como la
escasa interaccion entre el farmacéutico y el paciente, asi como limitaciones en
el conocimiento técnico, lo cual representa desafios para el fortalecimiento de la
practica farmacéutica.

En el Perq, la Ley N.° 29344 del Aseguramiento Universal en Salud
reconoce el derecho de todas las personas a acceder a servicios sanitarios de
calidad, incluyendo los servicios farmacéuticos de establecimientos publicos y
privados, tanto para pacientes internos como externos. Sin embargo, en el sector
publico persisten dificultades relacionadas con la formacién en atencion al
cliente, la insuficiencia de recursos y la alta demanda, lo que limita la calidad de
la atencién farmaceéutica.

El Instituto Nacional de Estadistica registra altos niveles de insatisfaccion
en los servicios de salud, asociados a largos tiempos de espera, problemas de
abastecimiento y bajas calificaciones en dimensiones como empatia y seguridad.
Aunque algunos usuarios manifiestan satisfacciéon general, aspectos como los
elementos tangibles, la empatia y la seguridad siguen siendo puntos criticos que
requieren intervencion. EI modelo SERVQUAL, ampliamente utilizado en la
medicion de la calidad del servicio, ha identificado que las dimensiones mas
afectadas son la fiabilidad y la empatia. Asimismo, se evidencian problemas en

la accesibilidad, la coordinacion entre niveles, la planificacion, el liderazgo, la
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capacitaciéon continua y la evaluacién del servicio orientada a la satisfaccion del
usuario.

En este panorama, las farmacias de los hospitales publicos del Peru
enfrentan desafios significativos debido a la variabilidad en la calidad del servicio
farmacéutico. Factores como la interaccion entre el personal y el paciente, la
infraestructura, la eficiencia en los procesos, la atencion personalizada y la
rapidez en el servicio influyen en la percepcién de los usuarios.

Esta realidad también se observa en el Hospital Amazonico de
Yarinacocha, donde hace varios afios no se aplican instrumentos para medir la
calidad del servicio y la satisfaccion de los usuarios. Aunque el personal
demuestra compromiso y profesionalismo, es necesario conocer de forma
permanente la percepcion de los usuarios para mejorar los servicios. Las
deficiencias en la gestion, la capacitacion limitada y la infraestructura insuficiente
impactan negativamente en la confianza de los pacientes y en la calidad de la
atencion farmacéutica, generando un escenario que requiere intervencion y

mejora continua.

1.2. Formulacion del problema.
1.2.1. Problema general.
» ¢Cudl es la efectividad de la calidad de la gestion farmacéutica en la
satisfaccion de los usuarios del Hospital Amazénico de Yarinacocha,
2025?

1.2.2. Problemas especificos

» ¢Cudl es la efectividad de la calidad de la gestion farmacéutica en la
satisfaccion humanistica de los usuarios del Hospital Amazénico de
Yarinacocha, 20257

» ¢Cudl es la efectividad de la calidad de la gestion en la satisfaccion
técnico cientifica de los usuarios del Hospital Amazonico de Yarinacocha,
20257

» ¢Cudl es la efectividad de la calidad de la gestion en la satisfaccion
basada en el entorno de los usuarios del Hospital Amazonico de

Yarinacocha, 2025?
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1.3.
1.3.1.

1.3.2.

1.4.
1.4.1.

1.4.2.

Objetivos

Objetivo General

Evaluar la efectividad de la calidad de la gestion farmacéutica en la
satisfaccion de los usuarios del Hospital Amazoénico de Yarinacocha,
2025.

Objetivos Especificos

Determinar la efectividad de la calidad de la gestion en la satisfaccion
humanistica de los usuarios del Hospital Amazoénico de Yarinacocha,
2025.

Determinar la efectividad de la gestion en la satisfaccion técnico cientifica
de los usuarios del Hospital Amazoénico de Yarinacocha, 2025.
Determinar la efectividad de la calidad de la gestion en la satisfaccion
basada en el entorno de los usuarios del Hospital Amazénico de
Yarinacocha, 2025.

Hipotesis

Hipotesis general

Hi: La calidad de la gestion farmacéutica mejora de forma significativa la
efectividad de la satisfaccién de los usuarios del Hospital Amazonico de
Yarinacocha, 2025.

HO: La calidad de la gestion farmacéutica no mejora de forma significativa
la efectividad de la satisfaccion de los usuarios del Hospital Amazdénico de
Yarinacocha, 2025.

Hipdtesis especificas:

Hi:. La calidad de la gestion farmacéutica mejora de forma significativa la
efectividad de la satisfaccion humanistica de los usuarios del Hospital
Amazonico de Yarinacocha, 2025.

HO: La calidad de la gestion farmacéutica no mejora de forma significativa
la efectividad de la satisfaccion humanistica de los usuarios del Hospital
Amazonico de Yarinacocha, 2025.

H2: La calidad de la gestion farmacéutica mejora de forma significativa la
efectividad de la satisfaccion técnico cientifica de los usuarios del Hospital
Amazonico de Yarinacocha, 2025.

HO: La calidad de la gestion farmacéutica no mejora de forma significativa
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1.5.

la efectividad de la satisfaccion técnico cientifica de los usuarios del
Hospital Amazonico de Yarinacocha, 2025.

H3: La calidad de la gestion farmacéutica mejora de forma significativa la
efectividad de la satisfaccién respecto al entorno de los usuarios del
Hospital Amazédnico de Yarinacocha, 2025.

HO: La calidad de la gestién farmacéutica no mejora de forma significativa
la efectividad de la satisfaccion respecto al entorno de los usuarios del

Hospital Amazédnico de Yarinacocha, 2025.

Variables:

Variable dependiente (1): Intervencién Farmacéutica Sobre Gestion
de Calidad, La calidad de la gestion se entiende como el conjunto de
procesos, acciones y estrategias que permiten a una organizacion
administrar de manera eficiente sus recursos humanos, materiales y
tecnoldgicos para alcanzar sus objetivos y garantizar la mejora continua
del servicio (Chiavenato, 2019).

Variable independiente (2): Satisfaccion del usuario. La satisfaccion del
usuario es el nivel de sentimiento que experimenta una persona como
resultado de comparar el desempefio real del servicio con sus
expectativas previas. Si el servicio supera sus expectativas, la satisfaccion
aumenta (Kotler & Keller, 2016).
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Tabla 1. Cuadro de operacionalizacién de las variables

. . . . Escala de .
Variables Dimensiones Indicadores S Valor Final
medicion

Definicién operacional

Se define la calidad de la
gestion de servicios como la
capacidad de una organizacion
para proporcionar servicios que
cumplen con las expectativas y
necesidades de los usuarios, a
través de procesos eficientes y
efectivos. (42)

VI: Calidad en la
Gestién

Fiabilidad
Capacidad de
respuesta

e Seguridad
Empatia

e Elementos
tangibles

v'Atencién adecuada, sin errores.

v'Atencion dentro del horario establecido.

v'Atencién sin discriminar.

v'Rapidez en la atencién.

v'Alternativas de solucion ante dificultades.

v'Indicaciones adecuadas.

v'Tiempo de permanencia del personal en el servicio
de farmacia.

v'El personal que le atiende, le generé confianza.

v'El personal mostré conocimientos del area de
farmacia adecuados.

v'Aclaracién de dudas.

v'Garantia de confidencialidad.

v'Trato respetuoso.

v'Trato amable.

v'Compresién del usuario.

v'Muestras de empatia hacia el usuario.

v'Ambiente adecuado de la famacia.

v'Cumple con las sefializaciones.

v'Organizacion interna

Ordinal

Buena:
95-71.
Regular:
70-45
Mejorarable:
44-19

La satisfaccién en el area de la
Salud se define como un
indicador clave de la calidad de
los servicios de atencion
proporcionada, lo que incluye
no solo la calidad del servicio,
sino también la interaccién con
el personal farmacéutico. Esta
satisfaccién aborda aspectos
como humanos, técnicos y los
relacionados al entorno. (71)

VD: Satisfaccion

e Humanistica
e Entorno
e Tecnoldgica

vIdentificacion del personal.

v'El personal utiliza la escucha activa.

v'Se establecen buenos canales comunicacionales.

v'El lenguaje es adecuado.

v'Posee la farmacia, buena iluminacion.

v'Organizacioén de medicamentos y productos.

v'Buena ventilizacion. Ordinal

v'Recibe informacion técnica de los medicamentos,
producto o equipos.

v'Conocimiento sobre procedimientos del entorno de
trabajo.

v'Indicaciones en herramientas utilizadas, procesos y
manejo de equipos.

Alta:

90-67
Moderada:
66-42
Baja:
42-18
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1.6. Justificacion e importancia

La presente investigacion resulta fundamental debido a la creciente
necesidad de fortalecer la calidad de los servicios farmaceéuticos en los
establecimientos publicos de salud, especialmente en contextos amazoénicos
donde los recursos suelen ser limitados y la demanda asistencial es elevada. La
calidad de la gestion farmacéutica influye directamente en la percepcion de los
usuarios, en la adherencia a los tratamientos y en la confianza hacia el sistema
sanitario. Diversos reportes nacionales evidencian que persisten problemas
relacionados con tiempos prolongados de espera, insuficiente orientacion al
paciente, desabastecimiento de medicamentos y carencias en la capacitacion
del personal, factores que repercuten de manera directa en la satisfaccion del
usuario y en la efectividad del servicio recibido.

En el Hospital Amazonico de Yarinacocha, estas deficiencias se hacen
particularmente evidentes, pues no se cuenta con evaluaciones recientes que
midan de manera sistematica la calidad de la gestion del servicio farmacéutico
ni el nivel de satisfaccién de los usuarios. Ante esta realidad, surge la necesidad
de generar evidencia empirica que permita comprender el estado actual del
servicio, identificar brechas y orientar acciones de mejora. Asimismo, el estudio
adquiere relevancia social, institucional y académica, ya que contribuye a
mejorar la experiencia de los usuarios, ofrece informacion clave para la toma de
decisiones en la gestion hospitalaria y fortalece el conocimiento cientifico en el
campo de la salud publica, validando modelos como SERVQUAL vy los enfoques
de Gestion de la Calidad Total, aplicables a otros establecimientos de salud del

pais.

1.7. Viabilidad

La ejecucion de esta investigacién es viable debido a que el Hospital
Amazonico de Yarinacocha brindé las facilidades necesarias para el acceso al
servicio farmacéutico y a los usuarios, permitiendo la aplicacion de los
instrumentos sin restricciones. Se cuenta con una metodologia clara,
instrumentos validados y un disefio adecuado que garantizan la medicion
objetiva de las variables. El investigador dispone de los recursos técnicos,
econdmicos y de tiempo suficientes para desarrollar todas las etapas del estudio
conforme al cronograma establecido por la Escuela de Posgrado. Asimismo, los

costos asociados al trabajo de campo y andlisis estadistico son accesibles y no
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requieren financiamiento externo.

1.8. Limitaciones

Entre las principales limitaciones del estudio se considera la posible
resistencia de algunos usuarios a brindar informacion durante los momentos de
alta afluencia, lo cual podria afectar la disponibilidad de participantes. Asimismo,
la sobrecarga laboral del personal farmacéutico puede dificultar la observacién
detallada de ciertos procesos. La variabilidad en el flujo de pacientes,
caracteristica del contexto amazénico, también puede influir en la percepcion del
servicio. A ello se suman las limitaciones estructurales y de recursos del hospital,
gue escapan al control del investigador y pueden condicionar la experiencia del
usuario. Finalmente, existe el riesgo de sesgo en las respuestas, ya que algunos
usuarios podrian sentirse comprometidos al evaluar un servicio que utilizan
frecuentemente. No obstante, estas limitaciones no comprometen la validez del
estudio, dado que se aplicaran estrategias metodologicas para asegurar la

confiabilidad de los resultados.

21



CAPITULO Il
MARCO TEORICO

2.1. Antecedentes de lainvestigacion
2.1.1. Antecedentes internacionales

Panchana y Guillén (2022), en Ecuador, realizaron un estudio cuyo
objetivo fue evaluar la satisfaccion y la calidad percibida por los usuarios de
consultas externas. El disefio fue cuantitativo, descriptivo, transversal y
correlacional, con una muestra de 348 participantes. Tras analizar las
dimensiones de seguridad, empatia, tangibilidad, capacidad de respuesta y
fiabilidad, los resultados mostraron una relacién significativa entre la satisfaccion
general y los aspectos técnico—cientificos y humanos (p < 0.001). Concluyeron
que la satisfaccion del usuario estad fuertemente vinculada a la calidad del
servicio, evidencidndose debilidades en fiabilidad y capacidad de respuesta.

Rizka et al. (2021), en Indonesia, desarrollaron una investigacion para
medir la satisfaccion de los usuarios en servicios farmacéuticos comunitarios. El
estudio fue transversal con 1200 participantes. La satisfaccion general obtuvo
una media de 3.46 + 0.34, destacando instalaciones, tiempo de espera y
disponibilidad de medicamentos como las dimensiones mejor valoradas. Se
encontroé relacion entre la satisfaccion y variables como edad, nivel educativo o
tipo de medicamento. Se concluyé que la comunicacidon y el asesoramiento
farmacéutico requieren fortalecimiento.

Amara et al. (2019), en Jordania, efectuaron un estudio transversal para
determinar la satisfaccion de los pacientes con los servicios farmaceéuticos.
Participaron 1333 usuarios, evaluados mediante subescalas de relaciones
interpersonales, gestion de terapia y satisfaccion general. Los resultados
mostraron altas puntuaciones de satisfaccion (75.7% en relaciones
interpersonales). Concluyeron que factores como estado de salud, tipo de seguro
y frecuencia de visitas influyen en la satisfaccion del paciente.

Bratkowska et al. (2020), en Polonia, evaluaron la calidad del servicio
farmacéutico desde la percepcion del usuario. Los resultados mostraron altas
valoraciones en respeto, lenguaje claro, comunicacion y limpieza de la farmacia;
sin embargo, se identificé insuficiencia de personal e informacién sobre
medicamentos. Concluyeron que el 93.9% estaba satisfecho, destacando el

papel del comportamiento del personal.
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Xuan et al. (2020), en Vietnam, investigaron los factores que influyen en
la satisfaccion del usuario en servicios farmacéuticos. El estudio fue transversal
con 354 participantes. Los factores mas influyentes fueron la actitud del personal,
la infraestructura y la disponibilidad de productos; mientras que el precio y la
orientacién farmacéutica no fueron significativos. Concluyeron que los factores
evaluados explican el 41.3% de la satisfaccion del usuario.

Martins et al. (2021), en Brasil, realizaron un estudio mixto con 225
usuarios para evaluar el desempefio del servicio farmacéutico. Hallaron una baja
satisfaccion (3.2 + 0.6) y que solo el 44% de farmacias contaban con
farmacéutico a tiempo completo. Concluyeron que la insatisfaccion se relaciona
con deficiencias estructurales y organizativas del servicio.

Fernandez et al. (2020), en Chile, desarrollaron un estudio correlacional
sobre satisfaccion y autoeficacia en pacientes con diabetes tipo 2. Con una
muestra de 86 personas, los resultados mostraron alta autoeficacia (83%) y
satisfaccion (77%). Se hallaron asociaciones significativas entre variables
sociodemogréficas y satisfaccion. Concluyeron que fortalecer la satisfaccion y
autoeficacia es clave para mejorar los resultados clinicos.

2.1.2. Antecedentes nacionales

Calsina B. et al. (Peru) realizaron en 2021 un estudio para determinar la
relacion entre calidad del servicio y satisfaccion del usuario. Material y método:
investigacion no experimental, correlacional y cuantitativa con una muestra de
382 usuarios. Resultados: se obtuvo un coeficiente Rho = 0.816 y un valor p =
0.001, indicando correlacién fuerte y significativa. Conclusion: al incrementarse
la calidad de atencion aumenta también la satisfaccion del usuario,
observandose debilidades en é&reas como confiabilidad y capacidad de
respuesta.

Delgado L. et al. (Tumbes) llevaron a cabo un estudio en 2020 sobre
calidad de servicio y satisfaccion en usuarios hospitalarios. Material y método:
estudio cuantitativo, transversal con 418 participantes. Resultados: mas del 50%
calificé la calidad como media y se resalt6 la necesidad de capacitar al personal.
Conclusion: la calidad de servicio influye significativamente en la satisfaccion,
siendo esencial fortalecer las dimensiones del modelo SERVQUAL.

Arce M. y Aliaga R. (Lima) realizaron en 2019 un estudio para determinar
la relacion entre calidad de atencion y satisfaccién en servicios de emergencia.

Material y método: estudio transversal con 400 usuarios. Resultados: se
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obtuvieron valores moderados en fiabilidad (49%), empatia (54%) y tangibilidad
(56%). Conclusion: se hallé una correlacion positiva y significativa (Rho = 0.8590;
p < 0.05) entre la calidad del servicio y la satisfaccién del usuario.

Bazan S. et al. (Peru) investigaron en 2021 la relacion entre calidad de
servicio y satisfaccion en una clinica privada. Material y método: estudio
descriptivo, no experimental, con 95 personas, utilizando SERVQHOS.
Resultados: la calidad percibida fue regular (63%) y la satisfaccion buena (63%).
Conclusion: la clinica cumple estandares basicos, pero requiere mejoras en
infraestructura y bioseguridad.

Dominguez R. et al. (Pert) desarrollaron en 2020 un estudio sobre
canales comunicacionales y satisfaccion del usuario en una unidad sanitaria.
Material y método: estudio transversal con 121 participantes mediante IPQ-18 e
IPC-18. Resultados: la comunicacién fue deficiente (40%) y la satisfaccion baja
(54%), encontrandose relacion significativa (p < 0.005). Conclusion: se
identificaron falencias en los mecanismos de comunicacion interna que afectan
la satisfaccion del usuario.

Febres R. y Mercado M. (Peru) realizaron en 2022 un estudio sobre
calidad del servicio y satisfaccibn en un establecimiento médico. Material y
meétodo: investigacion descriptiva y transversal con 292 participantes empleando
SERVQUAL. Resultados: seguridad (86.8%) y empatia (80.3%) mostraron altos
niveles de satisfaccion, mientras que tangibilidad y capacidad de respuesta
evidenciaron insatisfaccidon considerable. Conclusion: la calidad percibida
presenta areas criticas que requieren estrategias de mejora inmediata.

2.1.3. Antecedentes locales

Salas (2021), en Ucayali, investig0 la calidad y satisfaccion de los usuarios
en un establecimiento sanitario. EI 85% calific6 la calidad como mala,
destacandose deficiencias en infraestructura y credibilidad. Concluyé que se
necesitan estrategias urgentes para mejorar el servicio.

Huaman (2020), también en Ucayali, evalud la satisfaccion en el servicio
de emergencias con una muestra de 76 usuarios. La satisfaccion general fue
57%, con debilidades en empatia y capacidad de respuesta. Concluyd que,

aungue existen aspectos aceptables, persisten areas que requieren intervencion.
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2.2. Bases tedricas

2.2.1. Intervenciéon Farmacéutica Sobre Gestién de Calidad.

La calidad del servicio al cliente se entiende como la satisfaccion que
surge cuando se cumplen las expectativas de manera beneficiosa, manteniendo
un equilibrio entre las ganancias y las posibles pérdidas asociadas a los
procedimientos de atencion. La eficiencia en el servicio al publico se refiere al
grado de cumplimiento de las expectativas de los clientes, respaldado por los
conocimientos y competencias de los profesionales que integran la organizacion.
Asimismo, la calidad en el ambito de la salud abarca la promocion, el tratamiento,
la prevencion, la paliacion y la rehabilitacion, ya que estas acciones son medibles
y permiten evaluar los niveles de satisfaccion de los usuarios, con el objetivo de
optimizar los servicios mediante la identificacion de necesidades y preferencias
de los pacientes.

La gestion en el area de salud implica la planificacién, organizacion,
direccion y control de los recursos humanos, financieros y materiales, buscando
alcanzar los objetivos de la institucion. Esto incluye la coordinacion de
actividades para garantizar que los servicios se presten de manera eficiente y
adecuada. Por su parte, la calidad de la gestion se refiere a la capacidad de los
sistemas administrativos para implementar procesos que aseguren la excelencia
en la atencion, evaluar la efectividad de politicas y procedimientos, promover la
mejora continua y satisfacer tanto a los pacientes como a otros actores
involucrados.

La calidad de la gestién de servicios puede definirse como la capacidad
de una organizacién para ofrecer servicios que cumplan con las expectativas y
necesidades de los usuarios, mediante procesos eficientes y efectivos. Este
concepto no solo implica la satisfaccién del cliente, sino también el cumplimiento
de estandares éticos y profesionales, la mejora continua de los procesos y la
capacidad de adaptarse a las necesidades cambiantes de la poblacion. Incluye
la coordinacién y optimizacion de recursos, personal y procedimientos para
garantizar que los servicios cumplan con estandares de excelencia, eficiencia y
satisfaccion del paciente, considerando la evaluacion continua de practicas
clinicas y administrativas para alcanzar altos niveles de efectividad y
accesibilidad.

La calidad de la gestion de servicios también implica un enfoque
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sistematico que asegura que la atenciéon médica se brinde de manera eficaz,
segura y centrada en el paciente. Esto no solo abarca el cumplimiento de
estandares de calidad, sino que integra la seguridad del paciente como un
elemento fundamental. La percepcion de los usuarios juega un papel central en
la evaluacion de la calidad, ya que esta se basa en la comparacion entre las
expectativas previas y la experiencia real durante la prestacion del servicio.

En el contexto sanitario, la eficacia se refleja cuando los servicios se
proporcionan conforme a la evidencia cientifica, garantizando que cada persona
reciba la intervencion adecuada. La seguridad implica que ningln paciente sufra
dafio durante su atencién, constituyendo un pilar esencial de la integridad del
servicio.

Ademas, la atencion debe ser centrada en el usuario, oportuna, equitativa,
integra y eficiente, asegurando que los recursos se utilicen de manera correcta
y que todos los pacientes reciban un trato adecuado, sin discriminacion.

La calidad del servicio también puede medirse a través de la satisfaccion
del cliente, evaluando si se cumplen sus necesidades y expectativas en los
aspectos administrativos y operativos de la organizacién sanitaria. Esta
percepcion permite optimizar los servicios mediante la recopilacion de
informacion sobre preferencias, inconformidades y particularidades del mercado.
Asimismo, el cumplimiento de promesas y la coherencia entre la publicidad y el
servicio real contribuyen al posicionamiento de la organizacion y a la fidelizacion
de los clientes.

En el &mbito de la salud, la calidad de la atencion se entiende como el
conjunto de acciones realizadas por las instituciones y servicios médicos durante
el proceso de atencion, incluyendo tanto aspectos técnicos como humanos. Los
criterios fundamentales son la seguridad, la eficacia, la eficiencia y la satisfacciéon
del paciente. La gestién de la calidad implica planificar, garantizar y mejorar
continuamente los servicios ofrecidos, estableciendo politicas, objetivos y
responsabilidades dentro del sistema de calidad.

La calidad de la gestiéon en salud no se limita al cumplimiento normativo,
sino que busca priorizar la experiencia del paciente, la efectividad de los
tratamientos, la seguridad en la atencion y la sostenibilidad de los recursos. Este
enfoque requiere un proceso de mejora continua, optimizando los procesos de
atencion, minimizando riesgos y maximizando beneficios.

La calidad es un concepto multidimensional que considera aspectos
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estructurales (recursos y tecnologia), de proceso (interacciones vy

procedimientos) y de resultados (impacto en la salud de los pacientes).

2.2.1.1. Dimensiones

>

2.2.2.

Fiabilidad: Se refiere a la capacidad del servicio para ser consistente y
preciso, cumpliendo con las expectativas y promesas hechas a los
pacientes. Incluye resolver problemas de manera eficiente, realizar el
servicio correctamente desde la primera vez, cumplir los tiempos
prometidos y minimizar errores. La fiabilidad genera confianza, fomenta la
lealtad del usuario y asegura la seguridad mediante précticas
estandarizadas que reducen riesgos.

Capacidad de respuesta: Es la habilidad del personal para atender y
resolver oportunamente las solicitudes, dudas y problemas de los
usuarios. Un servicio rapido, eficiente y coherente mejora la satisfaccion
del paciente y optimiza los procesos internos, reduciendo tiempos de
espera y mejorando la utilizacion de los recursos. La capacitacion del
personal técnico es fundamental para potenciar esta capacidad.
Seguridad: Se entiende como la competencia y ética profesional de los
colaboradores para ofrecer atencion confiable y proteger al paciente
frente a errores o complicaciones. La seguridad incluye minimizar riesgos,
prevenir dafios, garantizar la integridad fisica y generar confianza
emocional en los usuarios, lo cual influye directamente en la percepcion
de calidad del servicio.

Empatia: Se refiere a la atencion personalizada, basada en las
necesidades y emociones de los usuarios. Implica una actitud ética,
amable y comprensiva, fomentando la confianza y fortaleciendo la relacién
entre paciente y personal. La empatia contribuye al desarrollo de la
inteligencia emocional dentro de la organizacién y optimiza la calidad del
servicio.

Elementos tangibles: Incluyen las caracteristicas fisicas y materiales del
establecimiento, como instalaciones, equipamiento, limpieza, distribucién
de espacios y apariencia del personal. Estos elementos influyen en la
percepcion de calidad del servicio, mejorando la experiencia del cliente y

transmitiendo profesionalismo y confiabilidad.

Satisfaccion del usuario
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La satisfaccion del usuario puede definirse como el conjunto de
expectativas que abarcan aspectos racionales y cognitivos relacionados con un
producto o servicio. Estas expectativas se ven influenciadas por factores como
necesidades organizacionales, valores culturales, demandas individuales y
anticipaciones personales, los cuales pueden mejorar o afectar la percepcién del
cliente sobre una situacion especifica. Ademas, la satisfaccién constituye una
herramienta esencial para evaluar la calidad del servicio, ya que permite medir
la percepcion que los pacientes tienen respecto a los diferentes aspectos de la
atencion recibida. En este sentido, la satisfaccion del paciente se considera un
indicador clave que refleja como los servicios de salud cumplen con sus
expectativas y, a su vez, influye en su fidelidad hacia la institucion.

De manera similar, la satisfaccion personal puede entenderse como la
necesidad de autorrealizacion frente a determinadas demandas o expectativas,
influyendo en el nivel de plenitud o satisfaccion del individuo. La calidad
empresarial es un factor fundamental para proyectar una imagen positiva ante
los clientes, contribuyendo a optimizar su satisfaccion. En el &mbito de la salud,
la satisfaccidon se percibe como la evaluacién positiva de los pacientes y
profesionales respecto a la atencién y los servicios ofrecidos. Esta percepcion se
ve influenciada por factores como la experiencia en el entorno de atencién y la
comodidad y seguridad del espacio fisico.

La satisfaccion también constituye el principal incentivo para que un
cliente retome un servicio o producto, recomendando la institucion a otros
usuarios y transmitiendo su experiencia sobre el trato recibido, la seguridad y los
beneficios del servicio. Existe una relacion directa entre la satisfaccion del
paciente y la capacidad de respuesta de los servicios de salud; cuando la
atencion es oportuna y eficiente, los niveles de satisfaccibn aumentan. En
términos generales, la satisfaccion puede entenderse como el conjunto de
expectativas de las personas frente a los productos o servicios, determinando su
percepcion sobre calidad, desempefio, agrado o insatisfaccion.

Medir la satisfaccion se convierte en un aspecto esencial, abarcando
diferentes dimensiones, como la humana, la relacionada con el entorno y la
vinculada a habilidades técnicas y cientificas. En la atencion farmacéutica,
resulta especialmente importante considerar la relacion entre satisfaccion y
mejora de la salud, evaluando tanto al personal como los servicios que integran

la atencion.
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La satisfaccibn en este ambito se constituye como un indicador de la
calidad de los servicios, evaluando aspectos humanos, técnicos y del entorno
durante la interaccion del paciente con el personal farmacéutico.
2.2.2.1. Dimensiones

» Dimension humana: La dimension humana se centra en la interaccion
entre el paciente y el personal, especialmente el farmacéutico. La
profesionalidad, disposicion para responder preguntas, calidad de la
comunicacién, empatia y atencion personalizada son factores esenciales
que determinan la percepcién del usuario. La atencion interpersonal cobra
especial relevancia en el sector sanitario debido a su componente bioético
y moral, aunque muchas instituciones aun no priorizan la humanizacion
de todos los procesos. Un canal de comunicacion efectivo y un trato ético
garantizan que los pacientes se sientan escuchados, respetados y
valorados.

La individualizacion del paciente también esta vinculada a esta
dimension, ya que desde el primer contacto con la institucion el usuario
percibe de manera positiva 0 negativa la imagen de la organizacion. Las
emociones de los pacientes deben ser cuidadosamente gestionadas,
sobre todo en areas de reclamos o quejas. Asimismo, la conducta y actitud
del personal influyen directamente en la confianza y satisfaccion del
cliente, considerando factores culturales, psicolégicos y sociales que
afectan la interaccion.

» Dimension entorno: Esta dimension se enfoca en la comodidad que
ofrece la atencion, incluyendo aspectos como iluminacion, ventilacion,
privacidad y disefio del espacio. Un entorno bien organizado y agradable
facilita la interaccion entre pacientes y personal, generando mayor
seguridad y satisfaccién durante la visita. La disposicién del area de
espera, la distribucion de los espacios y la accesibilidad son elementos
fundamentales que contribuyen a la percepcion positiva del servicio.

» Dimension cientifico-tecnoldgica: Incluye la competencia profesional
del farmacéutico y la calidad técnica de los servicios, como la correcta
dispensacion de medicamentos, la explicacion de su uso y efectos, y la
gestion de la informacion sobre tratamientos. La capacidad de informar
sobre efectos secundarios y hacer seguimiento al estado de salud del

paciente constituye un componente vital. Esta dimension depende del
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dominio tedrico-practico del personal, asi como de la validez de sus
credenciales profesionales y de la disponibilidad de recursos dentro de la
institucion.

El desempefio técnico del personal permite optimizar

procedimientos de atencidén y servicio, superando las expectativas del
usuario. Los clientes valoran que el producto o servicio cumpla con los
estandares de calidad, y esperan que el personal pueda brindar
informacion precisa y Gtil, generando confianza y satisfaccion.
Modelo SERVQUAL: Se utiliza para evaluar la calidad del servicio
mediante cinco dimensiones: empatia, seguridad, elementos tangibles,
capacidad de respuesta y fiabilidad. Este método permite identificar las
necesidades de los clientes y medir la percepcion sobre los servicios
ofrecidos, optimizando la gestién y la calidad institucional. Entre sus
ventajas se encuentra la posibilidad de comparar expectativas y
percepciones del personal y de los usuarios, tanto en un mismo
establecimiento como entre diferentes organizaciones.

SERVQUAL utiliza un enfoque participativo y cualitativo, definiendo
grupos focales para analizar hasta diez dimensiones relacionadas con la
calidad del servicio, como credibilidad, entendimiento del cliente, cortesia,
acceso y elementos tangibles. La escala de evaluacion consta de 22
items, divididos en dos sectores: uno enfocado en las expectativas del
cliente y otro en la percepcion sobre los servicios recibidos. Este
instrumento proporciona un andlisis confiable y detallado de la calidad
percibida, permitiendo a las instituciones adaptarse a las expectativas de
los usuarios y mejorar continuamente sus servicios.

En América del Sur, SERVQUAL ha demostrado ser el modelo mas
utilizado para evaluar la calidad de los servicios en el sector salud,
destacando por su flexibilidad y capacidad de adaptacion a diferentes
contextos.

Aunqgue la configuracion de dimensiones, factores y escalas puede
variar segun la investigacion, su aplicacion garantiza una valoracion

precisa de la percepcion del cliente y la efectividad del servicio.
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2.3. Fundamentos filosoficos de Intervencion Farmacéutica Sobre Gestion
de Calidad y su relacién con la satisfaccion del usuario
La calidad en la gestidon del servicio farmacéutico y su vinculacién con la
satisfaccion del usuario se sustenta en diversos principios filoséficos que
orientan la practica profesional y permiten comprender el impacto de la atencion
en la experiencia del paciente (Palomino, Pefia, Zevallos & Orizano, 2015). Estos
fundamentos integran dimensiones éticas, humanistas, constructivistas y de
responsabilidad social, que en conjunto buscan optimizar la atencion, garantizar
la seguridad y promover el bienestar del usuario.

> Etica de la atencion en salud: La ética constituye un pilar fundamental
en la gestion de servicios farmacéuticos, particularmente bajo los
principios de beneficencia y no maleficencia. Los profesionales de la
salud, incluidos los farmacéuticos, tienen la obligacion de actuar siempre
en beneficio del paciente, minimizando riesgos y asegurando que los
servicios sean seguros y efectivos (Beauchamp & Childress, 2013). Esto
implica un compromiso constante con la mejora de los procesos, la
correcta dispensacion de medicamentos, el asesoramiento responsable y
la prevencion de errores, garantizando que la atencion farmacéutica
contribuya al bienestar integral del usuario (Palomino et al., 2015). La
ética, por tanto, no solo regula la conducta profesional, sino que también
establece estandares de calidad que fortalecen la confianza y satisfaccion
del paciente.

» Humanismo: El enfoque humanista reconoce al paciente como un ser
integral con necesidades fisicas, emocionales y sociales. La atencion
centrada en la persona promueve la empatia, la comunicacién efectiva y
la personalizaciéon del servicio (Rogers, 1961; Palomino et al., 2015). En
el &mbito farmacéutico, esto se traduce en una relacién basada en respeto
y comprension, donde el farmacéutico se esfuerza por entender las
expectativas y preocupaciones del usuario, brindando apoyo y orientacion
adecuados. La incorporacién de principios humanistas en la gestién de
servicios favorece la percepcién positiva de la atencién, aumentando la
satisfaccion y fomentando la fidelizacion del paciente.

» Constructivismo: El constructivismo plantea que los usuarios construyen
Su propia experiencia y comprension a partir de las interacciones que

mantienen con el servicio y los profesionales (Piaget, 1972; Palomino et
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al., 2015). En la practica farmacéutica, esto significa que la satisfaccion
del paciente no depende Unicamente de la calidad objetiva del servicio,
sino también de la percepcion subjetiva que tiene de estas interacciones.
La retroalimentacion del usuario se convierte en un elemento clave para
mejorar los procesos y adaptar la atencibn a sus necesidades,
permitiendo que las experiencias vividas contribuyan al bienestar general
y a la confianza en el servicio.

» Sustentabilidad y responsabilidad social: La gestion de servicios
farmacéuticos debe considerar no solo la satisfaccion inmediata del
usuario, sino también el impacto a largo plazo en la salud publica y la
comunidad. La filosofia de la sustentabilidad y la responsabilidad social
promueve practicas éticas, como el uso racional de medicamentos, la
educacion del paciente sobre adherencia terapéutica y la promocion de
habitos saludables (WHO, 2016; Palomino et al., 2015). Evaluar la calidad
del servicio farmacéutico bajo esta perspectiva implica medir su
contribucion al bienestar social, asegurando que las acciones de la
institucién no solo beneficien al individuo, sino que también generen un
impacto positivo en la comunidad.

En sintesis, los fundamentos filosoficos que sustentan la calidad en la
gestion del servicio farmacéutico —ética, humanismo, constructivismo y
responsabilidad social— constituyen un marco integral que orienta la
practica profesional hacia una atencién centrada en el paciente. Estos
principios no solo guian la conducta del personal, sino que también
establecen estandares que fortalecen la confianza, optimizan la
experiencia del usuario y promueven la satisfaccion, contribuyendo al

bienestar de la comunidad en su conjunto (Palomino et al., 2015).

2.4. Definiciones conceptuales
» Aspectos tangibles: Factores fisicos que los usuarios perciben en las
instalaciones de la unidad médica, incluyendo la apariencia del personal,
el equipamiento, la limpieza y los materiales de comunicacion.
» Calidad de atencién: Conjunto de acciones y servicios proporcionados
en las instalaciones de salud, considerando la individualizacion del
paciente, la personalizacién de la atencion segun sus necesidades y la

priorizacion de sus consultas o quejas.
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Calidad: Grado de excelencia o perfeccion de una empresa o servicio,
determinado por su capacidad para satisfacer las expectativas y
necesidades de los clientes. La calidad puede evaluarse mediante
estandares especificos e indicadores de desempefio que reflejan la
eficiencia, la efectividad y la satisfaccion del usuario.

Capacidad de respuesta: Habilidad de una organizacion para reaccionar
de manera eficaz y oportuna ante las necesidades y solicitudes de los
usuarios. Esto implica la disposicion de recursos humanos y técnicos, asi
como la coordinacion interna y la agilidad para adaptarse a demandas
cambiantes.

Empatia: Capacidad de comprender y responder a las emociones,
necesidades y experiencias de los demas, combinando componentes
intelectuales y afectivos. En los servicios, se refleja en la interaccion de
los colaboradores con los usuarios, siendo esencial para ofrecer una
atencion personalizada y de calidad.

Fiabilidad: Capacidad de una organizacion para ofrecer servicios de
manera consistente y predecible. Se traduce en la confianza que los
usuarios depositan en los colaboradores, basada en la competencia
profesional, la puntualidad y la precisién en la informacion proporcionada.
Insatisfaccion: Estado que surge cuando un producto o0 servicio no
cumple con las expectativas del usuario. La insatisfaccion puede afectar
la lealtad del cliente y la reputacion de la institucion.

Satisfaccion: Percepcidén positiva de un usuario sobre un producto o
servicio que cumple o supera sus expectativas. Incluye la evaluacion de
la experiencia completa, considerando la atencion, la calidad del producto,
la facilidad de uso y el valor percibido.

Seguridad: Condicion de confianza y proteccibn que los usuarios
perciben al recibir un servicio. Se relaciona con la calidad de la atencion,
los conocimientos del personal y las habilidades relacionales que generan
credibilidad y confort durante la interaccion.

Servicio: Conjunto de percepciones de los usuarios sobre la calidad de
los productos y la atencion recibida. Incluye no solo la entrega del
producto, sino también la experiencia general, la disponibilidad, la
atencion al cliente y la impresion inicial que influye en la relacion con la

organizacion.
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2.5. Bases epistémicos
2.5.1. Calidad de gestion.

La calidad del servicio ha sido ampliamente discutida en el ambito del
marketing, aunque actualmente su aplicacion se extiende a diversas areas de la
gestiébn empresarial, tanto en el sector publico como privado. Este concepto se
relaciona directamente con la capacidad de una organizacion para satisfacer las
expectativas de los clientes mediante productos y servicios de excelencia,
resaltando el papel de la atencion al usuario como un componente central de la
calidad (Palomino, Pefia, Zevallos & Orizano, 2015, p. 83).

En el sector salud, la calidad del servicio se percibe como la brecha entre
los servicios esperados y los efectivamente recibidos por los usuarios; mientras
mayor sea esta discrepancia, mayor sera la insatisfaccién (Gonzalez, 2018, p.
112). No se limita Unicamente a los avances cientificos, sino que también incluye
la atencion centrada en el paciente, considerando aspectos éticos, sociales y
culturales. En el ambito publico, la gestion de la salud incorpora derechos
ambientales, econdémicos, culturales y sociales, donde el Estado y la sociedad
civil tienen la responsabilidad de garantizar la mejora continua de la calidad y la
salud de la poblacién (Rodriguez & Torres, 2017, p. 45).

Entre los instrumentos normativos, la ISO 9001 destaca como uno de los
mas utilizados por los establecimientos sanitarios, al proporcionar un marco para
la certificacidn y sistematizacion de procesos, orientado a garantizar la eficiencia
operativa y la satisfaccion del usuario (Martinez, 2019, p. 74). Por otro lado, el
Modelo de Gestion por Calidad Total (TQM) enfatiza la participacion de todos los
miembros de la organizacion en la mejora continua de los procesos y productos,
sefialando que la calidad es responsabilidad de toda la institucion y debe
alinearse con la vision y misién organizacional (Deming, 1986, p. 29; Juran, 1992,
p. 54).

La Teoria de Sistemas, propuesta por Bertalanffy (1968, p. 38), permite
analizar las organizaciones como sistemas integrados, considerando las
interacciones entre los componentes internos y externos para identificar
oportunidades de mejora. De manera complementaria, la Teoria de las Partes
Interesadas (Stakeholder Theory) de Freeman (1984, p. 46) subraya que las
organizaciones deben atender no solo las expectativas de los accionistas, sino
también de todos los grupos de interés, incorporando responsabilidad social y

sostenibilidad como elementos clave en la gestion de la calidad.
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2.5.2. Satisfaccion del usuario

La satisfaccion del paciente constituye un indicador clave en la evaluacion
de los servicios de salud, siendo estudiada desde la psicologia, la sociologia y la
gestibn de servicios sanitarios. Se define como la evaluacién subjetiva que
realiza un usuario sobre la atencion recibida, considerando tanto la experiencia
concreta como las expectativas previas (Oliver, 1980, p. 32).

» El Modelo de Expectativa-Confirmacion de Oliver (1980, p. 35)
establece que la satisfaccion se genera al comparar las expectativas con
la experiencia real.

Por ello, es fundamental establecer expectativas claras y realistas,
asi como gestionar adecuadamente la comunicacion entre profesionales
de la salud y pacientes.

» El Modelo SERVQUAL, desarrollado por Parasuraman, Zeithaml y Berry
(1988, p. 22), permite evaluar la calidad del servicio mediante cinco
dimensiones: tangibles, fiabilidad, capacidad de respuesta, seguridad y
empatia. La percepcion positiva en estos aspectos se traduce en mayores
niveles de satisfaccion, destacando la necesidad de un enfoque integral
en la atencion (Zeithaml, Bitner & Gremler, 2012, p. 104).

» LaTeoria de la Disonancia Cognitiva de Festinger (1957, p. 15) explica
que las discrepancias entre expectativas y experiencia pueden generar
malestar en el paciente, afectando su satisfaccion. Por ello, es
indispensable alinear las expectativas del usuario con la realidad del
servicio.

» Asimismo, la Teoria de la Autodeterminacién de Deci y Ryan (2000, p.
68) resalta que la satisfaccion del paciente se relaciona con la autonomia,
la competencia y la calidad de las relaciones establecidas durante la
atencion. Los pacientes que perciben que son escuchados y respetados
muestran mayores niveles de satisfaccion.

Las bases epistémicas de la satisfaccion del paciente integran enfoques
multidisciplinarios, considerando expectativas, calidad del servicio y factores
emocionales y psicolégicos. Comprender estos elementos permite disefar
estrategias efectivas de atencion centrada en el usuario y, en consecuencia,

mejorar la satisfaccion general y la calidad percibida del servicio sanitario.
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CAPITULO Il
METODOLOGIA

3.1. TIPO Y NIVEL DE INVESTIGACION

El enfoque del estudio es cuantitativo, orientado a la recolecciéon de datos
numéricos con el propésito de comprobar hipétesis y generar conocimiento que
contribuya al desarrollo de nuevas teorias, a partir de la interpretacién del
comportamiento humano. La investigacion cuantitativa se caracteriza por
desarrollarse dentro de un proceso deductivo, siguiendo una secuencia logica,
con un caracter fundamentalmente probatorio, cuyo objetivo principal es analizar
la realidad de manera objetiva (Hernandez, Fernandez & Baptista, 2014, p. 45).

Este estudio se centra, por lo tanto, en evaluar la mejora en el nivel de
satisfaccion y la calidad de atencion brindada a los usuarios de un
establecimiento farmacéutico. En este sentido, el método de investigacion se
define en funcién del enfoque adoptado; en investigaciones cuantitativas se
utiliza un método deductivo, que permite abordar el fenomeno de lo general a lo
particular. Este procedimiento facilita la interpretacion de la informaciéon desde
perspectivas macro, meso y micro, posibilitando la formulacién de conclusiones
basadas en razonamiento l6gico, que luego se generalizan para comprender
mejor el fendbmeno investigado (Hernandez, Fernandez & Baptista, 2014, p. 132).

Asimismo, el tipo de investigacion se relaciona con el nivel de profundidad
requerido para el estudio. La investigacion aplicada busca generar soluciones
practicas que transformen la realidad especifica objeto de analisis.

Este enfoque permite poner en practica los conocimientos adquiridos,
analizar los resultados obtenidos y proponer acciones concretas que puedan
mejorar la situaciéon estudiada, asegurando que las recomendaciones se basen
en evidencia empirica y sean aplicables al contexto real del establecimiento

farmacéutico (Hernandez, Fernandez & Baptista, 2014, p. 67).

3.2. DISENO Y ESQUEMA DE LA INVESTIGACION

El disefio del estudio se refiere a la estrategia que adopta el investigador
para planificar y organizar el desarrollo de la investigacion, con el objetivo de
recolectar datos de manera sistematica y responder al problema planteado. En
este sentido, el disefio experimental se centra en la observaciéon de los cambios
en los resultados tras la manipulacion de una o mas variables, permitiendo

establecer relaciones de causa y efecto entre los fenbmenos estudiados
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(Hernandez, Fernandez & Baptista, 2014, p. 198)

Dentro de los disefios experimentales, los cuasi-experimentales son
ampliamente utilizados cuando los grupos de estudio ya estan conformados
previamente y no es posible asignar participantes de manera aleatoria. Este tipo
de disefio permite evaluar la efectividad de una intervencién, estrategia o
programa, comparando los resultados obtenidos antes y después de su
aplicacion (Shadish, Cook & Campbell, 2002, p. 45).

En el presente estudio, se implementd un pretest para establecer la
situacién inicial de los usuarios y del servicio farmacéutico, identificando las
fortalezas y debilidades existentes. Posteriormente, se aplicdé un postest tras la
implementacion del plan de mejora, con el fin de evaluar los cambios y
determinar la efectividad de las estrategias aplicadas, permitiendo analizar la

mejora en la calidad de atencién y en la satisfaccion del usuario.

Disefio cuasiexperimental

GE=0,2 X 20,
GC= O3 - O

Leyenda:
GC: Grupo (control)
GE: Grupo (Experimental)
X: Programa (intervencion).
O1: Pre test (GE).
0O2: Post test (GE).
03: Pre test (GC).
O4: Post test (GE).
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3.3. POBLACION Y MUESTRA
3.3.1. POBLACION

La poblacién se entiende como el conjunto total de individuos, elementos
u objetos que poseen caracteristicas comunes y que son objeto de estudio en
una investigacion (Hernandez, Fernandez & Baptista, 2014, p. 110). Para el
presente estudio, la poblacion estuvo constituida por el personal de farmacia del
Hospital Amazonico de Yarinacocha, conformada por 30 colaboradores.

Se establecieron los siguientes criterios para la seleccion de los

participantes:

» Criterios de inclusion:
o Personal que labore en el area de farmacia del Hospital
Amazonico de Yarinacocha.
o Personal de farmacia dispuesto a participar voluntariamente
en el estudio.
» Criterios de exclusion:
o Personal que no pertenezca al area de farmacia del hospital.
o Personal de farmacia que no desee patrticipar en el estudio.
o Personal de farmacia que se encuentre de permiso o de

vacaciones durante el periodo de la investigacion.

3.3.2. MUESTRA

La muestra constituye un subconjunto representativo de la poblacion,
seleccionado de manera que conserve las caracteristicas esenciales del grupo
total, lo que permite generalizar los resultados de la investigacion (Hernandez,
Fernandez & Baptista, 2014, p. 112). Para este estudio, la muestra estuvo
conformada por los 30 trabajadores del area de farmacia, divididos en grupo
experimental (15 trabajadores) y grupo control (15 trabajadores).
3.3.3. MUESTREO

Eltipo de muestreo empleado fue el muestreo por conveniencia, en el cual
el investigador selecciona a los participantes de acuerdo con criterios especificos
y la accesibilidad de los sujetos. Este método es adecuado cuando la poblacion
es pequefia y manejable, permitiendo incluir a la totalidad de los elementos sin
comprometer la representatividad del estudio (Hernandez, Ferndndez & Baptista,
2014, p. 115).
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De esta manera, la investigacion asegura que los participantes sean
representativos del personal de farmacia del hospital, garantizando la validez de

los resultados y su aplicabilidad a la poblacion objetivo.

3.4. DEFINICION OPERATIVA DEL INSTRUMENTOS DE RECOLECCION

DE DATOS.

Para la presente investigacion se disefiaron instrumentos estructurados
que permitieron medir de manera objetiva las variables de interés en el area de
farmacia del Hospital Amazoénico de Yarinacocha. Los instrumentos fueron
construidos considerando las dimensiones e indicadores previamente definidos
y sometidos a procesos de validacion y confiabilidad para garantizar su
pertinencia y exactitud.

» Instrumento para medir Intervencién Farmacéutica Sobre Gestion de
Calidad

El instrumento consistidé en un cuestionario de 19 items, utilizando una
escala Likert de 5 puntos (5: totalmente de acuerdo; 1: totalmente en
desacuerdo). Evalua las siguientes dimensiones:

o Fiabilidad: Consistenciay precision en la prestacion de los servicios
farmaceéuticos.

o Capacidad de respuesta: Rapidez y eficacia en la atencion a las
necesidades de los usuarios.

o Seguridad: Confianza generada en los usuarios mediante la
atencion y el conocimiento del personal.

o Empatia: Atencion personalizada y comprension de las necesidades
individuales de los usuarios.

o Elementos tangibles: Condiciones fisicas del entorno,
presentacion del personal, limpieza y equipamiento disponible.

Baremos generales:

o Buena:95-71
o Regular: 70 — 45
o Mejorable: 44 — 19

» Instrumento para medir la satisfaccion del usuario
Este cuestionario cuenta con 18 items, también en escala Likert de 5

puntos, evaluando tres dimensiones:
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o Humanistica: Calidad de la interaccion y comunicacion entre el
personal y los usuarios.

o Entorno: Condiciones fisicas de la farmacia, comodidad y
organizacion del espacio.

o Tecnolégica: Competencia profesional del personal, correcta

dispensacion de medicamentos y manejo de informacion.
Baremos generales:

o Alta: 90 — 67
o Moderada: 66 — 42
o Baja:42-18

Validacion y confiabilidad: Ambos instrumentos fueron validados
externamente por cinco expertos con formacion doctoral, quienes evaluaron
la coherencia metodoldgica, pertinencia, claridad y redaccion. La V de Aiken
arrojo los siguientes resultados:

o Instrumento 1: 0.95
o Instrumento 2: 0.91
o Valor total: 0.93

La confiabilidad se verific6 mediante una prueba piloto y el célculo del

Alfa de Cronbach, obteniéndose:

o Nivel de satisfaccion: 0.908

o Gestion de la calidad: 0.87
Estos resultados evidencian que los instrumentos son validos y confiables

para la recoleccion de datos.

Tabla 2. Ficha técnica del instrumento nivel de satisfaccion.

Instrumento Gestion de la calidad

Autor Luna, José.

Adaptacion del instrumento disefiado por Minsa (2011) para

Procedencia . . . )
evaluar la satisfaccion de usuarios en el area de salud.

Idioma Castellano.
Aplicacion Individual.
Duracion de aplicacion 20 minutos
L Identificar el nivel de satisfaccién de los usuarios en el area
Finalidad .
de farmacia.
jtems 19
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(5) Totalmente de acuerdo, (4) De acuerdo (3), Ni de
Alternativas de respuesta acuerdo ni desacuerdo (2), En desacuerdo Qy
Totalmente en desacuerdo.

Tipos de usos Servicio de salud (Farmacia)

Fiabilidad, capacidad de respuesta, seguridad, empatia y
elementos tangibles.

Buena: 95-71.

Regular: 70-45.

Mejorable: 44-19.

Dimensiones que mide

Baremos generales

Tabla 3. Ficha técnica del instrumento calidad de la atencion.

Instrumento Satisfaccion

Autor Luna José

Adaptacion del instrumento disefiado por Minsa
Procedencia (2011) para evaluar la satisfaccion de usuarios
en el area de salud.

Idioma Castellano.
Aplicacion Individual.
Duracion de aplicacion 20 minutos
L Identificar el nivel de satisfaccion de los
Finalidad . , .
usuarios en el area de farmacia.
ftems 18

(5) Totalmente de acuerdo, (4) De acuerdo
(3), Ni de acuerdo ni desacuerdo (2), En

Alternativas de respuesta desacuerdo (1) y Totalmente en

desacuerdo.
Tipos de usos Servicio de salud (Farmacia)
Dimensiones que mide Humanistica, entorno y tecnoldgica.
Alta: 90-67.
Baremos generales Moderada: 66-42.
Baja: 42-18.

3.5. TECNICAS DE RECOJO, PROCESAMIENTO Y PRESENTACION DE
DATOS.

» Técnicas de recoleccion de datos. La técnica utilizada fue la
encuesta, ampliamente utilizada en investigaciones sociales
debido a su objetividad y facilidad de aplicacion. Este método
permite recopilar datos de un gran numero de participantes en un
tiempo reducido, facilitando la obtencion de una muestra
representativa. La técnica se asocia directamente con el
instrumento aplicado, considerando las caracteristicas especificas
del estudio (Hernandez, Fernandez & Baptista, 2014, p. 215).

41



El instrumento empleado fue un cuestionario, estructurado con
preguntas claras y precisas, disefiado para recopilar informacion especifica de
los encuestados y asegurar la comprension adecuada de cada item.

» Procedimientos de comprobacion de la validez y
confiabilidad. Los cuestionarios fueron sometidos a validacion
externa mediante revision de cinco expertos de nivel doctoral.
Posteriormente, se aplicd una prueba piloto, seguida de la
evaluacion de confiabilidad mediante Alfa de Cronbach,
asegurando que los resultados fueran consistentes y repetibles en
condiciones similares.

Procesamiento de datos. Para el procesamiento de la informacion, se
tabularon los resultados obtenidos y se organizé la informacion segun las
dimensiones de cada variable. Se utilizé Microsoft Excel para el andlisis
descriptivo de los datos y SPSS version 26 para la comprobacién de hipotesis y
la evaluacion estadistica de la efectividad del plan de mejora implementado.

Presentacion de datos. Los resultados se presentaron mediante tablas,
gréficos y diagramas, lo que permite visualizar de manera clara los niveles de
satisfaccion y calidad de atencién antes y después de la intervencion. Este
formato facilito la comparacion de resultados, la identificacién de areas de mejora

y la interpretacion objetiva de la informacion recabada.
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CAPITULO IV
RESULTADOS

4.1. ESTADISTICA DESCRIPTIVA

Tabla 4. Percepcion de la Intervencidon Farmacéutica Sobre Gestién de Calidad

Intervencion CONTROL EXPERIMENTAL

Farmacéutica  ESCRRey POS TEST PRE TEST
Sobre Gestidn

de Calidad = % = % = % = %

POS TEST

Bajo nivel de
cumplimiento 2 13,3 1 6,7 2 13,3 0 0,0

Medio nivel de
cumplimiento 12 80,0 14 93,3 11 73,3 3 20,0

Alto nivel de
cumplimiento
Total 15 100,0 15 100,0 15 100,0 15 100,0

1 6,7 0 0,0 2 13,3 12 80,0

Descripcién: En cuanto la variable Percepcion de la Calidad en la
Gestidn de Servicios Farmacéuticos se pudo observar en el grupo de control, se
observa que, antes de la intervencion (pre-test), la percepcién de un bajo nivel
de cumplimiento se reporta en un 13.3% (2 de 15 participantes), mientras que en
el post-test, este porcentaje disminuye a un 6.7% (1 de 15 participantes). Esto
sugiere que, a pesar de no haber recibido la intervencion experimental, una
proporcibn menor de participantes expresé una percepcion negativa sobre la
calidad del servicio farmacéutico en el post-test. En cuanto a los niveles medio y
alto de cumplimiento, el grupo de control muestra un aumento en el nivel medio,
pasando de 80% en el pre-test a 73.3% en el post-test, lo que podria indicar que,
aunque la percepcién general se mantiene elevada, hay un ligero cambio en la
forma en que se percibe la calidad del servicio.

El grupo experimental presenta cambios mas significativos. En el pre-test,
la percepcion de bajo nivel de cumplimiento es notablemente mas alta,
alcanzando un 20% (3 de 15 participantes). Sin embargo, en el post-test, esta
cifra se reduce drasticamente a 0%. Este cambio sugiere que la intervencion
aplicada ha tenido un impacto positivo en la percepcion de la calidad del servicio
farmacéutico entre los usuarios de este grupo. En cuanto al nivel medio de
cumplimiento, también hay un aumento considerable: del 60% en el pre-test se
eleva al 73.3% en el post-test. Esto refleja una mejora en la percepcion de calidad

tras la intervencién. Por ultimo, el alto nivel de cumplimiento se observa en un
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20% en el post-test, lo que indica que algunos usuarios comenzaron a reconocer
un servicio farmacéutico mas satisfactorio.

En general, la comparacion entre ambos grupos sugiere que la
intervencion aplicada en el grupo experimental ha tenido un efecto positivo en la
percepcion de la calidad del servicio farmacéutico. Mientras que el grupo de
control mantiene una percepcion relativamente estable, el grupo experimental
muestra una mejora significativa en los niveles de cumplimiento percibidos,
particularmente en la disminucion del bajo cumplimiento y el aumento en el alto
cumplimiento. Estos resultados resaltan la importancia de implementar
estrategias efectivas en la gestion del servicio farmacéutico para mejorar la
satisfaccion de los usuarios.

Los resultados de esta tabla indican que la gestiébn del servicio
farmacéutico en el Hospital Amazonico de Yarinacocha puede beneficiarse de
intervenciones especificas que apunten a mejorar la calidad percibida. Los
cambios observados en el grupo experimental brindan una base sélida para
futuras investigaciones y la implementacién de préacticas que busquen elevar los

estandares de calidad en la atencién farmacéutica.

Tabla 5. Nivel de satisfaccion del usuario.

Nivel de CONTROL EXPERIMENTAL

satisfaccion del  ESEISEUSRSS POS TEST PRE TEST
usuario

POS TEST

F % F % F % F %
Insatisfactorio 5 13,3 4 26,7 0 0,0 0 0,0
Medianamente 80,0 7 467 5 333 3 20,0
satisfactorio
Satisfactorio 1 6,7 4 26,7 10 66,7 12 80,0
Total 15 100,0 15 100,0 15 100,0 15 100,0

Fuente: Elaboracion propia

Descripcién: En funcidon a la variable Nivel de satisfaccién en el servicio
farmacéutico, se pudo evidenciar que en el grupo de control, se observa que, en
el pre-test, un 13.3% de los participantes (2 de 15) se declararon insatisfechos
con el servicio farmacéutico. Este porcentaje se incrementa significativamente
en el post-test, alcanzando un 26.7% (4 de 15 participantes). Este aumento en
la insatisfaccion puede indicar una falta de mejora en la calidad del servicio o la
percepcion de los usuarios, lo que sugiere que, sin una intervencion efectiva, los
niveles de satisfaccion pueden disminuir. En cuanto a la categoria de

medianamente satisfactorio, el 80% (12 de 15) de los participantes reportaron
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esta percepcion en el pre-test, pero este porcentaje se reduce a un 53.3% (8 de
15) en el post-test, lo que refuerza la idea de que la percepciéon de calidad en el
grupo de control no se mantuvo a lo largo del tiempo. Por otro lado, solo un 6.7%
(1 de 15) se consider6 dentro de la categoria de satisfactorio en el pre-test, y
este porcentaje se eleva a un 26.7% (4 de 15) en el post-test, pero aun refleja
una satisfaccion limitada en comparacion con el grupo experimental.

El grupo experimental muestra resultados mas positivos y significativos.
En el pre-test, el 20% (3 de 15) de los participantes se clasificaron como
insatisfechos, pero en el post-test, esta cifra se reduce drasticamente a 0%, lo
gue sugiere que la intervencion aplicada fue efectiva en mejorar la percepcion
de satisfaccion en este grupo. En la categoria de medianamente satisfactorio, el
60% (9 de 15) de los participantes se ubicaron en esta percepcion en el pre-test,
pero en el post-test, este porcentaje se incrementa notablemente a un 33.3% (5
de 15). Esto indica una transicion hacia una satisfaccion mas alta, aunque el
namero total de participantes en esta categoria ha disminuido. En cuanto a la
categoria de satisfactorio, se presenta un cambio significativo, ya que el 66.7%
(10 de 15) de los participantes en el post-test se consideran satisfechos, un
incremento considerable desde un 20% en el pre-test. Este aumento en la
satisfaccion refleja un impacto positivo y directo de la intervencion sobre la
percepcion de la calidad del servicio farmacéutico.

Al comparar ambos grupos, se evidencia que la intervencién en el grupo
experimental ha logrado una mejora notable en los niveles de satisfaccion de los
usuarios. En el grupo de control, la insatisfaccion ha aumentado y la percepcion
de satisfaccion se ha mantenido baja, mientras que en el grupo experimental, la
insatisfaccion ha sido completamente eliminada y se ha alcanzado un alto nivel
de satisfaccion en el post-test. Estos resultados sugieren la efectividad de las
estrategias implementadas en el grupo experimental para elevar la calidad del
servicio y, por ende, la satisfaccion de los usuarios.

Los datos presentados en esta tabla destacan la importancia de realizar
intervenciones especificas en la gestion del servicio farmacéutico para mejorar
la satisfaccion del usuario.

Los resultados del grupo experimental son prometedores y ofrecen un
respaldo empirico para futuras mejoras y ajustes en la atencion farmacéutica. La
investigacion sugiere que las estrategias implementadas pueden ser replicadas

0 adaptadas para continuar elevando los estandares de calidad en el servicio
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farmacéutico del Hospital Amazénico de Yarinacocha.

Tabla 6. Media y desviacion estandar de la Intervencién farmacéutica en gestién de calidad y el

nivel de satisfaccion del usuario.

Variable Momento Media [E)stsé:/rllzgron Minimo  Maximo
Experimental  Pretest 2,0 0,535 1 2

Intervencion Experimental Postest 2,8 0,414 2 3

farmacéutica Control Pretest 1,93 0,458 1 3

en .gestlon de Control Postest 1,93 0,258 1 2

calidad

Nivel de Exper?mental Pretest 2,67 0,488 2 3

satisfaccion Experimental Postest 2,80 0,414 2 3

del usuario Control Pretest 1.93 0,458 1 3
Control Postest 2,0 0,756 1 3

Fuente: Elaboracién propia

4.1.1. Andlisis de la Calidad de la Intervencién farmacéutica en gestion de
calidad

» Grupo Experimental:

Pretest: La media es de 2.0 con una desviacion estandar de 0.535. Este
valor sugiere que, en general, los participantes del grupo experimental tenian
una percepcion moderada de la calidad en la gestion de servicios farmacéuticos
antes de la intervencién, con una variabilidad moderada en sus respuestas
(desviacion estandar relativamente alta).

Postest: La media aumenta a 3.0, evidenciando una mejora significativa
en la percepcion de calidad después de la intervencion. La desviacion estandar
se mantiene en 0.577, lo que indica que, aunque hay una mejora en la media, la
variabilidad de las respuestas entre los participantes es similar a la del pretest.
Esto sugiere que todos los participantes experimentaron una mejora en su
percepcion, aunque con diferentes grados de satisfaccion.

» Grupo Control:

Postest: La media es de 1.93 con una desviacion estandar de 0.466. Esta
media inferior a la del grupo experimental en el postest indica que los
participantes del grupo de control contindan teniendo una percepciéon mas baja
de la calidad en la gestion de servicios farmacéuticos. La desviacion estandar
relativamente baja sugiere que las respuestas estdn mas agrupadas alrededor

de la media, indicando un consenso en la percepcion negativa del servicio.
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4.1.2. Andlisis de la Satisfaccién del usuario

» Grupo Experimental:

Pretest: La media es de 2.0 con una desviacion estandar de 0.577, lo que
indica una percepcion moderadamente insatisfactoria en el servicio farmaceéutico
antes de la intervencion, con una variabilidad moderada entre los participantes.

Postest: En el postest, la media se eleva a 4.0, lo que muestra una mejora
significativa en la satisfaccion después de la intervencion. La desviacion estandar
es de 0.000, lo que sugiere que todos los participantes en el grupo experimental
reportaron un nivel de satisfaccion idéntico, lo que indica un impacto positivo y
uniforme de la intervencion.

» Grupo Control:

Postest: La media es de 2.0 con una desviacion estandar de 0.000, lo
que indica que los participantes en el grupo control mantuvieron una percepcién
constante y baja de satisfaccion en el servicio farmacéutico, sin variabilidad en
sus respuestas. Esto refuerza la conclusién de que la intervencién no tuvo efecto
en este grupo.

La comparacion entre ambos grupos resalta la efectividad de la
intervencion aplicada en el grupo experimental. La mejora en las medias de
calidad y satisfaccion en el postest para el grupo experimental, junto con la
reduccion de la variabilidad en las respuestas, sugiere que los participantes
percibieron de manera uniforme la mejora en la calidad del servicio. En contraste,
el grupo control evidencié una percepcion estancada y negativa en ambas
dimensiones, lo que refuerza la necesidad de implementar estrategias efectivas
para mejorar la calidad y satisfaccion en servicios farmaceéuticos.

Los resultados de esta tabla son indicativos de que las intervenciones en
la gestion del servicio farmacéutico pueden generar mejoras significativas en la
percepcion de calidad y satisfaccidon de los usuarios. La notable diferencia entre
los grupos experimental y control subraya la importancia de revisar y adaptar las
practicas actuales en la atencion farmacéutica para lograr una mayor satisfaccion
entre los usuarios del Hospital Amazonico de Yarinacocha. Estos hallazgos
ofrecen una base soélida para futuras investigaciones y recomendaciones de

mejora.

4.2. ESTADISTICA INFERENCIAL

Para iniciar el analisis inferencial se procedi6 a establecer si los datos
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siguen o no una distribucién normal, para eso se aplicé la prueba de normalidad
de Shapiro-Will, ya que los datos son menores a 50, que a continuacion se
muestran:

» Hipotesis para la prueba de normalidad
Ho : Los datos presentan una distribucion normal.

Ha: Los datos no presentan una distribucion normal.

Tabla 7. Resultado de la prueba de normalidad.

Shapiro-Wilk

Estadistico gl Sig.
Int(_arvenuon farmacéutica en gestion de 631 15 000
calidad grupo control _pretest
Int(_arvenuon farmacéutica en gestion de 284 15 000
calidad grupo control _postest
Int(_arvenuon farmacgutlca en gestion de 716 15 000
calidad grupo experimental_pretest
Int(_arvenuon farmacgutlca en gestion de 499 15 000
calidad grupo experimental_postest
Satisfaccion del usuario grupo control 631 15 000
_pretest
Satisfaccion del usuario grupo control 823 15 007
_postest
Satlsfgcmon del usuario grupo 603 15 000
experimental _pretest
Satlsf_acmon del usuario grupo 499 15 000
experimental _postest
Intc_arvenmon farmacéutica en gestion de 503 15 000
calidad Total
Satisfaccion del usuario Total ,699 15 ,000

a. Correccidn de significacién de Lilliefors

Descripcion: Dado que p < 0.05 en todos los casos, se rechaza la
hipotesis nula de normalidad y se concluye que las variables analizadas no
presentan una distribucion normal. Por tanto, para los analisis comparativos
entre grupos y momentos (pretest y postest), deben emplearse pruebas no
paramétricas, tales como: Prueba de Wilcoxon para muestras relacionadas
(comparacion pretest—postest dentro del mismo grupo), y Prueba de Mann—
Whitney U para muestras independientes (comparacién entre grupo control y
experimental)

Continuando para la comprobacion de la hipotesis general y especificas
de la investigacion se procedio a establecer la prueba de Wilcox y la prueba de

Prueba de Mann—-Whitney U, que se muestran a continuacion:
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Tabla 8. Satisfaccién y sus dimensiones Comparaciones entre grupos (Mann—-Whitney U) — Post
de la variable satisfaccion y sus dimensiones.

Rango
medio
Control

15/15 11.10 19.90 46.50 -2.74 .0025 0.5

Rango medio r

Experimental v (GIE)]

Satisfaccion del
usuario Total
Satisfaccion del
usuario en su
Dimensién
Humanista
Satisfaccion del
usuario en su
Dimensién
Entorno
Satisfaccion del
usuario en su
Dimension
Tecnoldgica

15/15 11.47 19.53 52.00 -2.51 .0061 0.458

15/15 12.20 18.80 63.00 -2.05 .0262 0.375

15/15 12.30 19.80 53.00 -2.52 .0052 0.598

Descripcién: La Tabla 8 compara al grupo control y al grupo experimental
en el post test mediante la prueba Mann—Whitney U. En todas las dimensiones
evaluadas —satisfaccion total, humanista, entorno y tecnolégica— el grupo
experimental obtuvo rangos medios superiores, mostrando diferencias
estadisticamente significativas. La satisfaccion total presenté una diferencia
importante (p = .0025), indicando un impacto global positivo de la intervencion.
La dimension humanista también mejor6é significativamente (p = .0061),
evidenciando mejores actitudes y trato del personal. En la dimension entorno,
aunque la diferencia fue menor, igualmente resultd significativa (p = .0262).
Finalmente, la dimension tecnolégica mostré una de las mejoras mas fuertes (p
=.0052), con un tamafio de efecto alto, indicando avances notables en procesos,
rapidez y uso de herramientas tecnoldgicas. En conjunto, la tabla demuestra que
la intervencion en la gestion farmacéutica fue efectiva en todas las dimensiones

de la satisfaccion.
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Tabla 9. Comparaciones pre—post (Wilcoxon) — Grupo experimentalde la variable satisfaccion y

sus dimensiones.

n pares W D Mediana pre Mediana post
Satisfaccién del usuario 15 00 1573 3.0 30
Total
Satisfaccién del usuario
en su Dimensién 15 0.0 .0455 2.0 3.0
Humanista
Satlsfac'cmn d'e,l usuario 3.0 0956 2.0 30
en su Dimension Entorno
Satisfaccién del usuario
en su Dimensién 15 0.0 .0444 2.0 3.0

Tecnolbgica

Descripcion: La Tabla 9 analiza los cambios pre—post en el grupo
experimental mediante la prueba Wilcoxon. Los resultados muestran que la
satisfaccion total no presenté una diferencia significativa, pese a mantenerse la
mediana en 3.0. Sin embargo, las dimensiones humanista y tecnoldgica si
evidenciaron mejoras significativas, pasando de una mediana de 2.0 a 3.0 (p =
.0455 y p = .0444, respectivamente), lo que indica avances en el trato, la
comunicaciéon y los procesos tecnoldgicos del servicio. La dimensién entorno
también incrementd su mediana, aungue sin significancia estadistica (p = .0956).
En resumen, la tabla evidencia que la intervencion generé mejoras internas en
el grupo experimental, especialmente en los aspectos humanistas y tecnoldgicos
del servicio farmaceéutico.

» Interpretacion general: En cuanto a la Hipotesis General, se pudo
evidenciar que las variables no cumplian normalidad, se emplearon pruebas
no paramétricas. La comparacion entre grupos (postintervencion) mediante
la prueba de Mann—-Whitney U mostré que el grupo experimental presento
niveles significativamente mayores de satisfaccion total en comparacion con
el grupo control (U = 46.50, Z = -2.74, p = .0025), con rangos medios
mayores en el grupo experimental (Rango medio = 19.90) frente al control
(Rango medio = 11.10). El tamafo del efecto fue grande (r = .50), lo que
indica un efecto sustancial de la intervencion sobre la satisfaccion total. Estos
resultados apoyan la hipétesis general de que la calidad de la gestién
farmacéutica mejora de forma significativa la efectividad de la satisfaccion
de los usuarios.

» Paralahipotesis especifical, en la dimension humanistica, la comparacion

postintervencion entre grupos mediante Mann—Whitney U mostré diferencias
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significativas en la satisfaccion humanistica (U = 52.00, Z=-2.51, p =.0061),
favoreciendo al grupo experimental (Rango medio experimental = 19.53;
control = 11.47). Ademas, la prueba de Wilcoxon por pares dentro del grupo
experimental mostré un incremento significativo pre—post en la dimension
humanistica (W = 0.0, p = .0455; mediana pre = 2.0, mediana post = 3.0).
Ambos hallazgos respaldan que la intervencion mejoré la satisfaccion
humanistica de los usuarios.

Para la hipotesis especifica 2, en la dimension entorno, Mann—Whitney U
mostré diferencias significativas entre grupos postintervencion (U = 63.00, Z
= -2.05, p = .0262), con mayor rango medio para el grupo experimental
(18.80) frente al control (12.20). No obstante, la prueba de Wilcoxon dentro
del grupo experimental no alcanz6 significancia (W = 3.0, p =.0956), aunque
la mediana aumento de 2.0 a 3.0.

Esto sugiere que, si bien el grupo experimental presenta mayores
puntuaciones postintervencioén que el control, el cambio intragrupo no fue
suficientemente consistente para ser significativo por pares.

Para la hipoétesis especifica 3. En la dimensién tecnoldgica, La
comparacion posterior a la intervencién entre grupos, utilizando Mann-
Whitney U, revel6 diferencias relevantes en la satisfaccion tecnoldgica (U =
53.00, Z =-2.52, p =.0052) a favor del grupo experimental (rango promedio
experimental: 19.53; control: 12.13). Asimismo, el analisis de Wilcoxon por
pares dentro del grupo experimental reveld un aumento significativo en la
dimensién tecnoldgica antes y después (W = 0.0, p = .0444; mediana pre =
2.0, mediana post = 3.0). Los dos descubrimientos apoyan que la

intervencién aumento el contento tecnoldgico de los usuarios.
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CAPITULO V
DISCUSION DE RESULTADOS

Los resultados obtenidos confirman de manera solida la hipotesis general
al evidenciar que la calidad en la gestion del servicio farmacéutico influye
significativamente en la satisfaccion de los usuarios del Hospital Amazonico de
Yarinacocha (U =46.50, Z = -2.74, p = .0025, r = 0.50). Este hallazgo demuestra
gue una gestidon orientada a la mejora continua, con enfoque en el usuario y
basada en procesos eficientes, ejerce un efecto directo y sustancial sobre la
percepcion del servicio recibido. El tamafio del efecto elevado refuerza la
importancia de la intervencion dentro del contexto publico amazoénico,
caracterizado por recursos limitados, lo cual incrementa el valor préactico y
cientifico del resultado.

Este comportamiento coincide con estudios previos como los de Guaita,
Tapia y Mercado (2023), quienes sostienen que la gestion de calidad fortalece
ampliamente la percepcion del usuario en servicios farmacéuticos, asi como con
lo planteado por Suérez et al. (2022), que destacan a la calidad del servicio como
predictor de fidelizacion. No obstante, a diferencia de estas investigaciones
realizadas en contextos privados o urbanos, el presente estudio evidencia
mejoras significativas en un entorno amazénico publico, donde las limitaciones
presupuestarias, logisticas e infraestructurales representan desafios constantes.
Este contraste muestra que una intervencion bien disefiada puede generar
resultados positivos incluso en escenarios adversos.

Tedricamente, los resultados se articulan con el modelo SERVQUAL de
Parasuraman, Zeithaml y Berry (1988), el cual sostiene que la satisfaccion surge
del cumplimiento de diversas dimensiones asociadas a la calidad. La
intervencion implementada fortalecié precisamente estos componentes, lo que
explica el incremento en la satisfaccion global. Asimismo, se valida el modelo

de Expectativa—Confirmacion de Oliver (1980), debido a que las
expectativas iniciales de los usuarios fueron superadas tras la intervencion. En
conjunto, los hallazgos aportan evidencia cientifica contextualizada al sistema
sanitario amazoénico, demostrando que es posible optimizar la gestion
farmacéutica mediante estrategias de calidad total aun en entornos con
carencias significativas.

En relacion con la dimension humanistica, se observaron diferencias

significativas entre los grupos y una mejora notable dentro del grupo
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experimental, lo que confirma que la intervencién fortalecio el trato digno, la
empatia, la comunicacion y la interaccion respetuosa entre el personal
farmacéutico y el usuario. Estos hallazgos son coherentes con lo sefialado por
la OMS (2024), que considera al componente humanizado como un eje esencial
de la atencion farmacéutica, asi como con los aportes de Marinho et al. (2023),
quienes evidencian la relevancia de la dimensiéon humana en la percepcion de
equidad y satisfaccion. En un contexto amazonico con recursos limitados, el trato
empético emerge como un factor compensatorio frente a deficiencias
estructurales, lo cual coincide también con los planteamientos de la Teoria de la
Autodeterminacion de Deci y Ryan, que resalta la importancia de la relacion
interpersonal y el reconocimiento de la autonomia del usuario. De esta forma, el
estudio demuestra que la gestion humanistica puede institucionalizarse sin
necesidad de grandes inversiones, convirtiéndose en una estrategia accesible y
de alto impacto para hospitales publicos.

Respecto al entorno fisico y organizacional, los resultados muestran
diferencias significativas entre grupos, aunque el andlisis pre—post dentro del
grupo experimental no alcanzg significancia estadistica. Esto sugiere que, si bien
la intervencion mejord la percepcion del ambiente de atencion, las limitaciones
estructurales propias del hospital amazénico aun restringen la experiencia del
usuario. Esta situacion concuerda con la OPS (2019), que destaca la influencia
de los elementos tangibles —infraestructura, sefalizacién, ventilacion,
limpieza— en la percepcion de calidad. En comparacion con estudios como el
de Suarez et al. (2022), donde el entorno tuvo menor peso, en este caso el
contexto amazonico intensifica su relevancia debido a las deficiencias materiales
y logisticas historicas. Ademas, la Teoria de la Disonancia Cognitiva de Festinger
permite comprender que, cuando el trato y la atencion mejoran pero el entorno
fisico no acompafa dichos avances, puede emerger cierta incongruencia que
limita el impacto global esperado. De este modo, se evidencia la necesidad de
implementar politicas de mejora ambiental sostenibles y progresivas en
hospitales publicos regionales.

En relacién con la dimension tecnoldgica, los resultados revelaron
diferencias significativas entre grupos y mejoras claras dentro del grupo
experimental, lo que indica que la intervencion tecnologica incremento la
eficiencia, exactitud y seguridad en los procesos farmacéuticos. Esto se tradujo

en reduccion de tiempos de espera, mejor organizacion y mayor confianza por
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parte del usuario. Los resultados concuerdan con lo sefialado por Guaita et al.
(2023), quienes destacan que la innovacion tecnologica favorece la eficiencia del
servicio farmacéutico. A diferencia de estudios en paises como Ecuador o Chile,
donde la tecnologia no tuvo un impacto directo en la satisfaccién del usuario, en
este estudio la integracion entre herramientas tecnologicas y comunicacion
efectiva fortalecié la percepcion positiva del servicio. Estos hallazgos se
relacionan con la Teoria de la Calidad Total de Deming, que resalta la necesidad
de estandarizar procesos y promover la mejora continua mediante la
incorporacion de tecnologia, asi como con el enfoque sistémico de Donabedian,
que reconoce el componente técnico como parte fundamental de la calidad
estructural del servicio de salud.

Como resultado, se confirma que la digitalizacion de procesos y la
capacitacion del personal representan estrategias factibles y estratégicas para la
modernizacién de los servicios farmaceéuticos en contextos publicos amazoénicos.

En cuanto a las implicaciones tedricas, la investigacion amplia el
conocimiento existente sobre la gestion farmacéutica al demostrar la vigencia y
aplicabilidad del modelo SERVQUAL en contextos amazonicos y en instituciones
publicas. Reafirma que la calidad del servicio deriva de la congruencia entre las
expectativas del usuario y la experiencia real, y confirma la utilidad de los
enfoques de calidad total en entornos descentralizados con recursos limitados.
Metodolégicamente, la investigacion demuestra la pertinencia del disefio
cuasiexperimental reforzado con pruebas no paramétricas, puesto que permitié
evaluar cambios reales en un contexto donde no es posible controlar todas las
variables. La combinacién de instrumentos estandarizados y adaptados al
entorno local garantizé la validez de las mediciones y la confiabilidad de los
datos, generando un modelo replicable para estudios similares en hospitales de
la region.

En el ambito practico, los resultados ofrecen un modelo de gestion
farmacéutica sostenible, adaptable y aplicable a establecimientos de salud
publica. La integracion de estrategias de capacitacién continua, fortalecimiento
del trato humanizado, innovacién tecnolégica y mejoras progresivas en el
entorno fisico demuestra ser eficaz para elevar la calidad percibida del servicio.
En consecuencia, se recomienda institucionalizar la atenciéon humanizada como
politica permanente, fortalecer las competencias del personal mediante

programas de formacién actualizados e implementar mejoras graduales en la
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infraestructura hospitalaria.
Estas acciones contribuiran a garantizar servicios farmacéuticos mas
eficientes, seguros y centrados en la persona, consolidando un modelo de

gestidén que responda a las necesidades reales del sistema sanitario amazonico.
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CONCLUSIONES

» Se concluye que la calidad de la gestion farmacéutica resulta efectiva para
mejorar de manera significativa la satisfaccion global de los usuarios del
Hospital Amazonico de Yarinacocha. La intervencidon aplicada fortalecio la
organizacion, la comunicacion, la empatia y la eficiencia operativa del
servicio, generando una percepcidon mas favorable sobre la atencién
recibida. Estos resultados evidencian que la implementacion de procesos
estandarizados, practicas de calidad total y acciones orientadas al usuario
incrementan su confianza y valoracion del servicio farmacéutico,
confirmando asi la efectividad de la gestion en el contexto amazonico,
incluso bajo limitaciones estructurales.

» Asimismo, se determina que la gestion farmacéutica centrada en el trato
humanizado, la comunicacién clara y el respeto hacia el usuario mejora
significativamente la satisfaccion humanistica. La intervencion demostré que
la empatia, la atencion personalizada y la interaccion respetuosa fortalecen
la relacion entre el personal farmacéutico y los pacientes, generando un
ambiente de confianza que influye positivamente en su experiencia. En
escenarios con recursos limitados como el amazonico, la dimension
humanistica constituye un elemento esencial para elevar la calidad percibida
del servicio, por lo que se refuerza la necesidad de institucionalizar procesos
de capacitacién continua en habilidades blandas y ética profesional.

» Del mismo modo, la gestiébn orientada al fortalecimiento tecnoldgico y
técnico—cientifico se muestra efectiva para incrementar la satisfaccion de los
usuarios. La implementacion de herramientas digitales, la estandarizacion
de procedimientos y la capacitacion en sistemas informaticos mejoraron la
eficiencia, la precision y la seguridad del servicio farmacéutico, reduciendo
los tiempos de espera y aumentando la confianza del paciente durante la
dispensacion de medicamentos. Esto demuestra que la innovacion
tecnoldgica, incluso en instituciones publicas amazoénicas, contribuye
significativamente a elevar la calidad técnica y modernizar la gestién
farmaceéutica.

» Finalmente, se determina que la intervencion también mejoro6 la percepcion
del entorno fisico y organizacional del servicio, aunque de manera parcial.
Las acciones de ordenamiento, sefializacion y mantenimiento generaron una

experiencia mas positiva; sin embargo, persisten limitaciones estructurales
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propias del establecimiento que impiden alcanzar una satisfaccion plena.
Aun asi, los hallazgos confirman que una gestion eficiente puede optimizar
el ambiente de atencidon aun con recursos restringidos, reafirmando que el
entorno constituye un componente clave de la calidad del servicio y debe ser
considerado una prioridad en la planificacion hospitalaria del contexto

amazonico.
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SUGERENCIAS

» Se recomienda que el Hospital Amazoénico de Yarinacocha institucionalice
un modelo integral de gestién farmacéutica basado en los principios de
calidad total, asegurando procesos sistematicos de planificacion, monitoreo
y evaluacion que permitan medir de forma continua la eficiencia operativa y
la satisfaccion de los usuarios. Este modelo debe incorporar indicadores de
desempefio, protocolos estandarizados y mecanismos de retroalimentacion
que fortalezcan la toma de decisiones. Asimismo, resulta fundamental
consolidar el liderazgo del jefe del servicio farmacéutico y promover la
participacion activa del personal en la mejora permanente de los procesos,
favoreciendo una cultura organizacional centrada en el usuario y orientada
al cumplimiento del objetivo general de mejorar la satisfaccion en el servicio.

» En relacién con la satisfaccibn humanistica, se recomienda implementar
programas de capacitacion continua dirigidos al personal farmacéutico,
orientados al fortalecimiento de competencias comunicacionales, trato
humanizado, manejo de conflictos y ética profesional. La formacion debe
estar acompafada de estrategias de sensibilizacion que promuevan la
empatia, la escucha activa y el respeto hacia el usuario, garantizando
interacciones calidas y humanizadas que respondan a las necesidades del
paciente. Asimismo, es pertinente incorporar mecanismos como encuestas
breves de satisfaccion o buzones de sugerencias que permitan evaluar
periodicamente el componente humanistico. Estas acciones se alinean con
la necesidad de mejorar la calidad percibida en la relacion farmacéutico—
paciente, respondiendo al objetivo de optimizar la satisfaccion humanistica.

» Respecto a la satisfaccién técnico—cientifica, se recomienda fortalecer la
dimensién tecnoldgica del servicio farmacéutico mediante la adopcion de
herramientas digitales que mejoren la precision, seguridad y trazabilidad en
la dispensacion de medicamentos. La digitalizacion de registros, la
automatizacion de inventarios y la implementacion de sistemas de
seguimiento farmacoterapéutico deben acompafiarse de entrenamiento
especializado para el personal, garantizando una adaptacion adecuada a los
nuevos procesos. Es necesario, ademas, establecer lineamientos de
seguridad informatica que protejan los datos del paciente. Estas mejoras
contribuiran a optimizar el componente técnico del servicio, favoreciendo la

satisfaccion del usuario desde un enfoque cientifico y tecnologico acorde a

58



los estandares actuales.

En cuanto a la satisfaccion relacionada con el entorno, se recomienda
realizar un diagnéstico exhaustivo que identifique las principales
necesidades del ambiente fisico y organizacional del servicio farmacéutico.
A partir de ello, deberan implementarse planes de mejora gradual orientados
a optimizar la organizacion del espacio, la sefalizacion, la ventilacion, la
iluminacion, el mobiliario y las condiciones de limpieza. Se sugiere gestionar
alianzas con gobiernos locales, ONGs o entidades privadas para facilitar
recursos destinados a infraestructura y mantenimiento. Paralelamente, debe
promoverse una cultura de orden y cuidado del ambiente entre el personal.
Estas acciones permitirdan mejorar de manera progresiva la percepcion del
entorno, respondiendo al objetivo de elevar la satisfaccion basada en las
condiciones fisicas y ambientales del servicio.
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ANEXO 1: INSTRUMENTOS DE RECOLECCION DE DATOS

Instrumento para Evaluar la Intervencion farmaceéutica en gestion de

calidad

A continuacion, se presenta un cuestionario, utilizando una escala de Likert. El

personal de la farmacia respondera cada pregunta segun su percepcion sobre la calidad

del servicio prestado.
Instrucciones: Por favor, indique su nivel de acuerdo con las siguientes

afirmaciones utilizando la siguiente escala:

(5) (4) De (3) Neutral (2) En (2)
Totalmente acuerdo desacuerdo Totalmente
de acuerdo. en
desacuerdo
N° | items 543|121

Dimensién: Atencion

La atencidon se brinda dentro del horario establecido.

La atencion se realiza respetando el orden de llegada.

La atencion se realiza respetando el orden de llegada.

Dimension: Capacidad de Respuesta

La atencion se brinda con rapidez.

dificultades en el servicio.

Existen alternativas de solucién adecuadas ante

claras.

Las indicaciones proporcionadas son adecuadas y

El tiempo de permanencia del personal en el servicio de
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farmacia es suficiente para atender adecuadamente a

los usuarios.

Dimension: Seguridad

Tengo como prioridad generar confianza.

Siempre trato de mostrar mis conocimientos sobre el

area de farmacia al cliente/paciente.

Aclaro todas las dudas de manera satisfactoria.

Garantizo la confidencialidad de la informacion.

Dimensién: Empatia

Siempre trato de forma respetuosa al cliente/paciente.

La amabilidad forma parte de la politica de la farmacia.

Siempre trato de satisfacer las necesidades del usuario.

La empatia es parte esencia de mi trabajo.

Dimension:Elementos Tangibles

El ambiente de la farmacia es adecuado para la

atencion al cliente.

La organizacion interna de la farmacia es efectiva.

La organizacion interna de la farmacia facilita el servicio.

Siempre cargo mi identificacién en un sitio visible.
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(7 o
Hyayon?

Instrumento para evaluar la satisfaccion del usuario
A continuacion, se presenta un cuestionario disefiado para evaluar la satisfaccion
de los servicios en una farmacia, utilizando una escala de Likert. El personal de la
farmacia responderd cada pregunta segin su percepcion sobre la calidad del servicio
prestado.
Instrucciones: Por favor, indique su nivel de acuerdo con las siguientes

afirmaciones utilizando la siguiente escala:

(5) (4) De (3) Neutral (2) En (2)
Totalmente acuerdo desacuerdo Totalmente
de acuerdo. en
desacuerdo
N° | items 54321

Dimension: Humanistica

Utilizo la escucha activa con el cliente/paciente.

Realizo preguntas al cliente/paciente para poder

entenderlos mejor.

Utilizé canales de comunicacion acordes para

comprender mejor al cliente/paciente.

Proporciono retroalimentacion clara durante la

interaccion con el cliente/paciente.

Adecuo el leguaje para que cliente/paciente comprenda

en forma mas sencilla.

Evito utilizar lenguaje técnico para no confundir al

cliente/paciente.

Dimensién: Entorno

Estoy atento a que la farmacia cuente con buena

iluminacion.
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Se organiza la farmacia en funcién del cliente/paciente

atendido.

La organizacion de medicamentos en la farmacia es

accesible.

Los productos estan facilmente localizables en la

farmacia.

La ventilacion en la farmacia es adecuada para crear un

ambiente confortable.

La limpieza y el orden en la farmacia contribuyen a un

ambiente seguro y saludable.

Dimensién: Tecnoldgica

Recibo informacion técnica clara y completa sobre los

medicamentos y productos que manejo.

La informacion técnica proporcionada es actual y

relevante.

El personal tiene un conocimiento adecuado sobre los

procedimientos del entorno de trabajo.

Me siento capacitado para resolver problemas técnicos

gue surgen en el area de trabajo.

Las indicaciones sobre el uso de herramientas y equipos
son claras y faciles de seguir.

Se proporciona capacitacion regular sobre el manejo de

equipos y procesos utilizados en la farmacia.
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ANEXO 2: PROPUESTA DE INTERVENCION FARMACEUTICA
TITULO DE LA PROPUESTA
“Programa de fortalecimiento de la gestion farmacéutica y la satisfaccion

de los usuarios en el Hospital Amazénico de Yarinacocha, 2024”
OBJETIVOS DE LA PROPUESTA
General:

Mejorar la calidad en la gestion del servicio farmacéutico y la satisfaccion
de los usuarios del Hospital Amazonico de Yarinacocha, mediante intervenciones

educativas y organizativas dirigidas al personal y a los pacientes.
Especificos:

v Optimizar la comunicacion y orientacién farmacéutica sobre el uso adecuado de
medicamentos.

v Disminuir la percepcion negativa del tiempo de espera mediante estrategias de
informacidn y orientacién activa.

v Mejorar la atencidn personalizada y humanizada hacia los usuarios.

v Sensibilizar a la direccion hospitalaria sobre la necesidad de adecuar
infraestructura y garantizar stock de medicamentos esenciales.

JUSTIFICACION DE LA PROPUESTA

El servicio farmacéutico constituye un eje esencial en la atencion hospitalaria, ya
que garantiza el acceso oportuno a medicamentos y brinda orientacion adecuada para el

uso racional de los mismos. Sin embargo, los resultados de la presente investigacion
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evidencian que, a pesar de contar con fortalezas en aspectos como el trato del personal y
la confianza de los usuarios, persisten debilidades que afectan la percepcién de calidad y

reducen el nivel de satisfaccion de los pacientes.

Una de las principales limitaciones identificadas es la infraestructura del area
farmacéutica, especialmente en la sala de espera, donde los usuarios manifestaron
incomodidad por el espacio reducido, mobiliario insuficiente y condiciones poco
adecuadas de ventilacion y sefalizacion. Estas deficiencias generan malestar y
predisponen negativamente la percepcion global del servicio, incluso antes de recibir la

atencion.

Asimismo, se observo que la comunicacion y orientacion que brinda el personal
farmacéutico respecto al uso de los medicamentos, dosis y posibles efectos adversos no
siempre es suficiente ni clara para los pacientes. Este aspecto es critico, ya que la falta de
informacién adecuada puede derivar en incumplimiento terapéutico, errores en la

automedicacion y disminucion de la confianza en el servicio.

Otra debilidad relevante corresponde al tiempo de espera percibido. Si bien la
atencion es relativamente eficiente, los usuarios expresaron que en horas de alta demanda
la demora es considerable, lo que incrementa la insatisfaccion. Esta percepcion negativa
impacta en la valoracion global del servicio y puede ser reducida mediante estrategias de

orientacion activa y educacion sanitaria durante el tiempo de espera.

De igual manera, se identifico que la disponibilidad completa de stock de
medicamentos aln presenta limitaciones, con faltantes ocasionales de farmacos
esenciales. Esto afecta la continuidad de los tratamientos y genera frustracion en los
usuarios, quienes esperan soluciones rapidas y oportunas por parte de la institucion.
Aunque este aspecto depende de procesos de gestion mas amplios, la intervencion puede

contribuir a sensibilizar a las autoridades hospitalarias sobre su importancia.
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Por ultimo, la atencion personalizada constituye un desafio pendiente, ya que
algunos usuarios refieren que el servicio resulta rutinario y poco orientado a resolver sus
dudas especificas. Promover una atencion mas humanizada y cercana, mediante espacios
educativos y de consejeria, no solo incrementard la satisfaccion, sino que también
reforzara la seguridad del paciente y la confianza en el servicio. Por estas razones, la
propuesta de intervencion educativa busca atender estas debilidades de forma integral,
con actividades factibles, de bajo costo y alto impacto, orientadas a mejorar la calidad de

la gestidn farmacéutica y la experiencia de los usuarios

DIAGNOSTICO INICIAL GLOBAL AL GRUPO EXPERIMENTAL Y

CONTROL

El diagndstico inicial permiti6 identificar el estado de la calidad en la gestion del
servicio farmacéutico y el nivel de satisfaccion de los usuarios en el Hospital Amazoénico
de Yarinacocha. Tanto el grupo experimental como el grupo control reflejaron un
panorama con fortalezas importantes que respaldan la labor del servicio farmacéutico,
pero también con debilidades que requieren atencion prioritaria a fin de optimizar los

procesos de gestion y mejorar la experiencia de los usuarios.

En relacion con la calidad en la gestion del servicio farmacéutico, ambos grupos
coincidieron en resaltar como fortaleza la disponibilidad de medicamentos en la mayoria
de casos, lo que refleja una cobertura aceptable de las necesidades basicas de los
pacientes. Asimismo, los usuarios valoraron positivamente la capacidad técnica del
personal, reconociendo su preparacion académica y el conocimiento aplicado en el
proceso de dispensacion. Otro aspecto favorable fue el cumplimiento de los
procedimientos, donde se percibe orden y control en la entrega de medicamentos, lo que

genera confianza en la eficiencia interna del servicio. Finalmente, se destaco la atencién
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oportuna, con respuestas rapidas en la mayoria de los turnos, especialmente en

comparacion con otros servicios hospitalarios.

Sin embargo, en las debilidades de la gestion del servicio farmacéutico, tanto el
grupo experimental como el de control evidenciaron limitaciones en infraestructura y
comodidad, pues los usuarios perciben que el espacio fisico y el mobiliario en la sala de
espera no son adecuados, lo cual genera incomodidad. Otro aspecto critico fue la
comunicacion e informacidn proporcionada por el personal, que en muchos casos resulta
insuficiente para orientar al paciente sobre dosis, efectos adversos o uso correcto de los
medicamentos. Asimismo, se identificd que persisten quejas relacionadas con el tiempo
de espera en horas de mayor demanda, lo que disminuye la percepcion de eficiencia.
Finalmente, se observo la ausencia de stock completo de ciertos medicamentos esenciales,

afectando la continuidad del tratamiento y generando frustracion en los usuarios.

Respecto a la satisfaccion de los usuarios, los resultados iniciales muestran que
ambos grupos perciben fortalezas en el trato brindado por el personal, destacando la
amabilidad y disposicion que generan confianza. También se valoré positivamente la
accesibilidad del servicio, cuya ubicacion facilita el acceso de los pacientes dentro del
hospital. Otro aspecto relevante fue la confianza en el tratamiento, ya que los usuarios se
sienten seguros con la medicacion dispensada y la consideran adecuada. Ademas, la
percepcion de seguridad en los procesos de dispensacion contribuye a que los pacientes

confien en que los medicamentos recibidos cumplen con estandares de calidad.

En cuanto a las debilidades en la satisfaccion de los usuarios, tanto en el grupo
experimental como en el de control se evidencio la carencia de atencién personalizada.
Varios usuarios consideran que la atencion es rutinaria y que no siempre se atienden sus
inquietudes particulares. También influyd de manera negativa el tiempo de espera
percibido, especialmente en horarios de alta afluencia, lo que genera impacienciay reduce
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la valoracion del servicio. Otro punto débil fue la informacion insuficiente, ya que no
todos los pacientes reciben explicaciones claras sobre la administracion de sus
medicamentos, lo que afecta su satisfaccion integral. Finalmente, las condiciones de
espera, relacionadas con espacio reducido, ventilacion deficiente y sefializacion limitada,
fueron percibidas como factores que deterioran la experiencia global del servicio

farmacéutico.

En sintesis, el diagnostico inicial revela que tanto el grupo experimental como el
control comparten fortalezas que sustentan la base de un servicio farmacéutico
competente, especialmente en la preparacién del personal y el cumplimiento de
procedimientos. No obstante, las debilidades en infraestructura, comunicacion, tiempos
de espera, disponibilidad de stock y atencién personalizada evidencian la necesidad de
una intervencion educativa y organizativa que permita superar estas limitaciones y elevar

tanto la calidad de la gestién como la satisfaccion de los usuarios.
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CRONOGRAMA DE ACTIVIDADES DE LA INTERVENCION
FARMACEUTICA

Actividad Responsables Recursos necesarios | Costo Tiempo de
estimado | ejecucion
(s)

1. Capacitacion del | Jefe del servicio Sala de capacitacion, | 1.800 2 semanas

personal. Titulo farmacéutico — proyector, material (Mes 1)

“farmacéutico en Facilitador didactico, guia de

comunicacion y externo — consejeria

trato humanizado” Farmacéuticos

2. Charlas Farmacéuticos — | Cartillas educativas, 600 2 charlas

educativas breves Internos de rotafolios, equipo de semanales

en sala de espera farmacia — sonido o proyector (Meses 2y

para usuarios Estudiantes de 3)

enfermeria

3. Implementacion Farmacéuticos — | Afiches, folletos 200 Mes 2

de puntos Area impresos,

informativos en sala | administrativa monitor/proyector,

de espera carteleras

4. Programa de Farmacéuticos Espacio para 500 Mes 3

atencién designados consejeria, formatos (atencién

personalizada y de registro, material continua en

consejeria de apoyo turnos)

5. Gestibn y Direccion del Informes técnicos, 2,000 Mes 1 a

sensibilizacion hospital — Jefe de | presentaciones, Mes 3

institucional farmacia — Area reuniones de (gestion

(infraestructura y de logistica coordinacion, paralela)

stock) mobiliario basico

TOTAL 5,100 3 meses
Soles
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ANEXO 3: CONFIABILIDAD

Confiabilidad del instrumento calidad en la gestion del servicio farmacéutico

Estadisticas de total de elemento
Alfa de
Media de Varianza de Correlacion Cronbach si
escalasiel escalasiel totalde el elemento
elemento se elemento se elementos se ha

ha suprimido ha suprimido corregida suprimido

1. La atencion se 69,80 83,289 413 ,948
brinda dentro del

horario establecido.

2. La atencion se 69,80 75,511 , 767 ,942
realiza respetando el

orden de llegada.

3. La atencion se 70,30 76,011 ,856 ,941
realiza respetando el

orden de llegada.

4. La atencién se 69,70 80,456 ,618 ,945
brinda con rapidez.
5. Existen 69,80 79,956 ,559 946

alternativas de
solucién adecuadas
ante dificultades en el

servicio.
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6. Las 70,30 75,122
indicaciones

proporcionadas son

adecuadas y claras.

7. El ttempode 69,90 73,433
permanencia del

personal en el servicio

de farmacia es

suficiente para atender

adecuadamente a los

usuarios.

8. Tengo como 69,70 80,233
prioridad generar

confianza.

9. Siempre trato 69,80 79,289

de mostrar mis

conocimientos sobre el

area de farmacia al

cliente/paciente.

10. Aclaro todas las 69,90 81,656
dudas de manera

satisfactoria.

11. Garantizo la 70,00 76,889
confidencialidad de la

informacion.

12. Siempre trato de70,10 82,544

forma respetuosa al

cliente/paciente.

13. Laamabilidad 69,80 80,178
forma parte de la

politica de la farmacia.

85

,934

,857

,640

,618

,496

,691

,489

,540

,939

,940

,945

,945

,947

944

,947

,946



14. Siempre trato de70,00
satisfacer las

necesidades del

usuario.

15. Laempatiaes 70,00
parte esencia de mi

trabajo.

16. El ambiente de 70,00
la farmacia es

adecuado para la

atencion al cliente.

17. La organizacion 69,80
interna de la farmacia

es efectiva.

18. La organizacion 70,10
interna de la farmacia
facilita el servicio.

19. Siempre cargo 69,60
mi identificacién en un

sitio visible.

79,111 ,672
79,778 ,610
72,000 ,912
79,511 ,598
75,878 , 733
78,267 , 751

944

,945

,939

,945

,943

,943

Estadisticas de fiabilidad

Alfa de Cronbach N de elementos
,947 19
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Confiabilidad del instrumento de satisfaccion de usuarios

Estadisticas de total de elemento

. . . Alfa de
Media de Varianza de Correlacion _
_ _ Cronbach si
escalasiel escalasiel totalde
el elemento
elemento se elemento se elementos
o o . se ha
ha suprimido ha suprimido corregida o
suprimido
1. Utilizo la
escucha activa con el 67,90 81,878 , 731 ,950
cliente/paciente.
2. Realizo
preguntas al
cliente/paciente para 67,70 81,122 , 791 ,949
poder entenderlos
mejor.
3. Utilizé canales
de comunicacién
acordes para 68,10 87,211 525 ,953
comprender mejor al
cliente/paciente.
4. Proporciono
retroalimentacion clara
67,70 86,011 ,555 ,952

durante la interaccion

con el cliente/paciente.
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5. Adecuo el

leguaje para que
cliente/paciente 67,70
comprenda en forma

mas sencilla.

6. Evito utilizar

lenguaje técnico para

no confundir al 08,00
cliente/paciente.

7. Estoy atento a

gue la farmacia cuente 68,00
con buena iluminacion.

8. Se organiza la
farmacia en funcion

del cliente/paciente 07,00
atendido.

9. La organizacion

de medicamentos en

la farmacia es 08,00
accesible.

10. Los productos

estan facilmente

localizables en la 08,00
farmacia.

11. Laventilacion

en la farmacia es

adecuada para crear 68,00
un ambiente

confortable.

12. Lalimpiezay el

orden en la farmacia
contribuyen a un 67,60
ambiente seguro y

saludable.

80,900

80,889

85,333

82,933

82,000

84,444

80,444

80,044

88

,809

, 752

,552

, 768

,669

,631

, 785

,816

,948

,949

,952

,949

,951

,951

,949

,948



13. Recibo
informacion técnica
clara y completa sobre 67,70
los medicamentos y
productos que manejo.
14. Lainformacion
técnica proporcionada 67,70
es actual y relevante.
15. El personal tiene
un conocimiento
adecuado sobre los 67,70
procedimientos del
entorno de trabajo.
16. Me siento
capacitado para
resolver problemas 67,80
técnicos que surgen
en el area de trabajo.
17. Las indicaciones
sobre el uso de
herramientas y 67,60
equipos son claras y
faciles de seguir.
18. Se proporciona
capacitacion regular
sobre el manejo de

_ 67,80
equipos y procesos
utilizados en la

farmacia.

77,789

82,011

77,789

85,289

79,822

88,178

,882

,720

,882

523

,832

427

947

,950

947

,953

,948

,954

Estadisticas de fiabilidad

Alfa de Cronbach N de elementos

,953

18
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ANEXO 4: CONSENTIMIENTO INFORMADO
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ANEXO 5: MATRIZ DE CONSISTENCIA

Problema Objetivo Hipotesis Variables Metodologia
general general general

¢Cuélesla Evaluar la La calidad de | Variable 1: Enfoque:
efectividad efectividad la gestion Intervencion | Cuantitativo.
de la calidad | de la calidad | farmacéutica |farmacéutica | Método:

de la gestion | de la gestion | mejora de en gestién de | Deductivo.
farmacéutica | farmacéutica | forma calidad Tipo:

en la en la significativa la | Dimensiones | Aplicada.

satisfaccion
de los
usuarios del
Hospital
Amazonico
de
Yarinacocha,
20247

satisfaccion
de los
usuarios del
Hospital
Amazonico
de
Yarinacocha,
2024.

efectividad de
la
satisfaccion
de los
usuarios del
Hospital
Amazdnico
de

Yarinacocha,

2024.
Problemas Objetivos Hipodtesis
especificos | especificos | especificas
,Cuadl es la Determinar la | La calidad de
efectividad efectividad la gestidn
de la calidad | dela calidad | farmacéutica
de la gestion | de la gestion | mejora de
farmacéutica | enla forma

en la
satisfaccion
humanistica
de los
usuarios del
Hospital
Amazonico
de

satisfaccion
humanistica
de los
usuarios del
Hospital
Amazadnico
de

significativa la
efectividad de
la

satisfaccion
humanistica
de los
usuarios del

Hospital

Fiabilidad
Capacidad
de respuesta
Seguridad
Empatia
Elementos

tangibles

Variable:
Satisfaccion
del usuario
Humanistica
Entorno

Tecnoldgica

Disefio: Cuasi

experimental.

Poblacién y
muestra: 30
trabajadores.
GE: 15
trabajadores
GC: 15
trabajadores
Técnico:
Encuesta.
Instrumento:
Cuestionario.
Satisfaccion:
19 items.
Calidad: 18

items.

Estadistica
descriptiva.
Estadistica

inferencial.
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Yarinacocha,
20247
,Cualesla
efectividad
de la calidad
de la gestion
en la
satisfaccion
técnico
cientifica de
los usuarios
del Hospital
Amazobnico
de
Yarinacocha,
20247

,Cual esla
efectividad
de la calidad
de la gestion
en la
satisfaccion
basada en el
entorno de
los usuarios
del Hospital
Amazonico
de
Yarinacocha,
20247

Yarinacocha,
2024.
Determinar la
efectividad
de la gestion
en la
satisfaccion
técnico
cientifica de
los usuarios
del Hospital
Amazonico
de
Yarinacocha,
2024.
Determinar la
efectividad
de la calidad
de la gestion
en la
satisfaccion
basada en el
entorno de
los usuarios
del Hospital
Amazobnico
de
Yarinacocha,
2024.

Amazonico
de
Yarinacocha,
2024.

La calidad de
la gestion
farmacéutica
mejora de
forma
significativa la
efectividad de
la
satisfaccion
técnico
cientifica de
los usuarios
del Hospital
Amazonico
de
Yarinacocha,
2024.

La calidad de
la gestion
farmacéutica
mejora de
forma
significativa la
efectividad de
la
satisfaccion
respecto al
entorno de
los usuarios

del Hospital
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Amazonico
de
Yarinacocha,
2024.
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ANEXO 6: AUTORIZACION DEL PROYECTO
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ANEXO 7: ACEPTACION DEL PROYECTO

GOBIERNO REGIONAL DE UCAYALI

DIRECCION REGIONAL DE SALUD UCAYALI

HOSPITAL AMAZONICO DE YARINACOCHA Ucayalt
“ANO DE LA UNIDAD, LA PAZ Y EL DESARROLLO”

<\

Yarinacocha, 24 de Agosto del 2023
7 A
oFIcio N 220X 2023.UADLHA

SENOR.

JOSE ANTONIO LUNA GARCIA.
ESTUDIANTE DEL DOCTORADO EN SALUD PUBLICAA.

Presente.-
ASUNTO i ACEPTACION PARA PROYECTO DE TESIS DOCTORAL.
REFERENCIA i S/NFECHA 24 DE AGOSTO DEL 2023.

Es grato es dirigirme a ustedes, para saludarlo cordialmente y al mismo tiempo en

atencién al documento de la referencia, la Unidad de Apoyo a la Docencia da por aceptado al

> ESTUDIANTE DEL DOCTORADO DE SALUD PUBLICA , JOSE ANTONIO LUNA GARCIA ,

para que pueda realizar su proyecto de tesis doctoral titulada: INTERVENCION FARMACEUTICA

SOBRE GESTION DE CALIDAD PARA MEJORA DE LA SATISFACCION DE LOS

USl.h_ARIOS QUE ACUDEN A LOS SERVICIOS DE FARMACIA DEL HOSPITAL
AMAZONICO DE YARINACOCHA 2023.

Sin otro particular me suscribo de usted, no sin antes reiterarle las muestras de mi especial
consideracion.

Atentamente

Ce UADE
DIRECCION

Ministerio de Salud

Central Telefonica: 596188 - 597053 - 596408
P que

p Fax: Anexo 122
E-mail: hamazonico@hotmail.com
Jr. Aguaytia 605 - Yarinacocha
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ANEXO 8: VALIDACION DEL INSTRUMENTO

*‘; UNIVERSIDAD NACIONAL DE UCAYALI

A ESCUELA DE POST GRADO
k '; DOCTORADO EN SALUD PUBLICA

SERIOR (A): /%Mrﬁ %//&M '%%m gw%,

PRESENTE:

ASUNTO : Solicito apoyo validando instrumento de recoleccién de datos de
Proyecto de Investigacién

Grato es dirigirme a usted, para saludarle cordialmente y al mismo tiempo
manifestarle que siendo requisito para elaborar el informe final de tesis de doctorado la
validacion de instrumentos de recoleccién de datos mediante el Juicio de Expertos. Para tal
efecto estoy realizando el proyecto de investigacion titulado: “CALIDAD EN LA GESTION
DEL SERVICIO FARMACEUTICO Y SU EFECTIVIDAD EN LA SATISFACCION DEL
USUARIO DEL HOSPITAL AMAZONICO DE YARINACOCHA 2024“ En ese sentido,
conocedor de su trayectoria profesional y estrecha vinculaciéon con el campo de la
investigacion, estoy recurriendo a su digna persona a fin de solicitarle tenga a bien
apoyarme emitiendo su juicio de experto para la validaciéon del instrumento de
recoleccion de datos y de esta forma cumplir con uno de los requisitos que debe cumplir
una investigacion cientifica.

Para tal efecto se adjunta los siguientes documentos:
Instrumentos de recoleccién de datos
Matriz de consistencia del proyecto
Formato de validacion

Agradeciéndole de antemano por la atencién prestada y deseandole muchos
éxitos, me suscribo de usted.

%  BAK
of.p

10398 ;
Aedpmnaghin 8f Miiarar Lenneislizadd

Nombres y a;;ellidos
Egresado del doctorado:

Ce.
Archivo

97



Eomes Y UNIVERSIDAD NACIONAL DE UCAYALI
g«a ESCUELA DE POST GRADO
‘1%&, " ; PROGRAMA DE DOCTORADO EN SALUD PUBLICA

CRITERIOS DE VALIDACION DEL INSTRUMENTO

1.2 Cargo e instituciéon donde labora; .

1.3 Nombre del instrumento motivo de evaluacion:

Cuestionario para evaluar calidad de atencién al usuario de la farmacia del Hospital Amazénico de
Yarinacocha 2024.

i 03¢ %040/210 una /é,q,wa_.
1.4 Autor del instrumento: .......«< L0 AL
Deficie | Regular | Bueno Muy
INDICADORES CRITERIOS nte 1MA13 |14A17 bueno
0A10 18 A 20
CLARIDAD Esta formulado con lenguaje claro y preciso. ]G
OBJETIVIDAD Esta expresado en conductas observables,
responde a la operacionalizacién de la ) 5
variable.
ACTUALIDAD Esté actualizado segun el avance de ciencia 6
y tecnologia. /
ORGANIZACION | Esta organizado siguiendo una secuencia 5
l6gica. /
SUFICIENCIA Comprende los aspectos de cantidad y / L
calidad.
INTENCIONALIDAD | Esta disefiado para valorar las variables £
objeto de investigacién /
CONSISTENCIA | Esta basado en aspectos teoricos —
cientificos del tema en estudio /5
COHERENCIA Hay coherencia entre variables,
dimensiones, indicadores e items. /6
METODOLOGIA | La metodologia se ajusta al propésito del 5
estudio /
CONVENIENCIA | Inspira para la biisqueda de nuevas ideas de é
investigacion / J

Ill. PROMEDIO DE VALORACION: e
APROBADO: Sl ( NO ( ) .
IV. APORTES Y/O SUGERENCIAS:
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Sy UNIVERSIDAD NACIONAL DE UCAYALI

FRuons,
§ ESCUELA DE POST GRADO
b1 s ~ PROGRAMA DE DOCTORADO EN SALUD PUBLICA
“Uepp -
CRITERIOS DE VALIDACION DEL INSTRUMENTO
| DATOS GENERALES / g //A‘/ZQO ”
1.1 Apellidos y nombres del experto: nzZoCA i o (A4

1.2 Cargo e institucién donde labord: ....

1.3 Nombre del instrumento motivo de evaluacién:

Cuestionario para evaluar el nivel de satisfaccion al usuario de la farmacia del Hospital Amazénico
de Yarinacocha 2024.

AF "
1.4 Autor del instrumento: f../ .0‘({%#0 e ..(//9 @f/é@’(“ 4,

Deficie | Regular | Bueno Muy
INDICADORES CRITERIOS nte 1M1A13 |14A17 bueno
0A10 18 A 20
CLARIDAD Esta formulado con lenguaje claro y preciso. /5
OBJETIVIDAD Est4 expresado en conductas observables,
responde a la operacionalizacién de la /5
variable.
ACTUALIDAD Esta actualizado segtn el avance de ciencia
y tecnologia. /6
ORGANIZACION | Est4 organizado siguiendo una secuencia
l6gica. 8
SUFICIENCIA Comprende los aspectos de cantidad y
calidad. /5
INTENCIONALIDAD | Esta disefiado para valorar las variables
objeto de investigacion / é
CONSISTENCIA | Estd basado en aspectos teoricos —
cientificos del tema en estudio / 5
COHERENCIA Hay coherencia entre variables,
dimensiones, indicadores e items. /6
METODOLOGIA [ La metodologia se ajusta al proposito del s
estudio /
CONVENIENCIA | Inspira para la bisqueda de nuevas ideas de /5
investigacion

I. PROMEDIO DE VALORACION: m
APROBADO: SI () NO( ) 5

Il. APORTES Y/O SUGERENCIAS:

ey AL, del 2024

&1 Jal ! 3
oot A s sreonviracro

Fitma del experto
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oMM UNIVERSIDAD NACIONAL DE UCAYALI

FRURS
§ ESCUELA DE POST GRADO
e DOCTORADO EN SALUD PUBLICA

CONSTANCIA DE VALIDACION DE INSTRUMENTO

Especialista en ....._. 4 , ostento
elgradode ........ / y ejerzo la carrera profesional en . (L z//tco.
%/‘}Cﬁ) ((&&............ Por medio de la presente hago constar que he revisado, con fines
e validacion el instrumento ftitulado: “CALIDAD EN LA GESTION DEL SERVICIO
FARMACEUTICO Y SU EFECTIVIDAD EN LA SATISFACCION DEL USUARIO DEL

HOSPITAL AMAZONICO DE YARINACOCHA 2024 que sera aplicado en el desarrollo de la
investigacion del doctorando ...... SALUD PUBLICA...........covivviiiin,

Luego de hacer las verificaciones pertinentes puedo formular las siguientes apreciaciones

EVALUACION DEL INSTRUMENTO
No INDICADORES VALORES
1 2

4

El instrumento presenta coherencia con el problema de investigacion

El instrumento guarda relacién con los problemas de investigacién.

El instrumento guarda relacién con los objetivos de la investigacion

El instrumento responde a la prueba de hipétesis de la investigacion.

El instrumento es adecuado para dar respuesta a los indicadores,
dimensiones y variables de investigacion.

El instrumento tiene relacién con el disefio de la investigacion

El instrumento considera el nivel educativo de la muestra en estudio

El instrumento presenta items claros y apropiada para cada dimensién
El instrumento presenta un numero suficiente de items para dar
respuesta a los objetivos de la investigacién

10 | Elinstrumento permite un manejo facil para sistematizar la informacion |

G BN =

©| 00|~

N 3 Pepede] S [l e

VALORACION. - 1- Deficiente
2- Regular
3- Bueno

4- Excelente

OBSERVACIONES. -
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< UNIVERSIDAD NACIONAL DE UCAYALI

'o

"g?*g ESCUELA DE POST GRADO
“#®°  DOCTORADO EN SALUD PUBLICA

““pn

VALIDACION DE ITEMS DEL INSTRUMENTO

Nombre del instrumento de recoleccion de datos:

Cuestionario para evaluar el nivel de satisfaccién al usuario de la farmacia del Hospital Amazénico
de Yarinacocha 2024.

Instrumento para evaluar la satisfaccién en el servicio farmacéutico

A continuacion, se presenta un cuestionario disefiado para evaluar la satisfaccion de los
servicios en una farmacia, utilizando una escala de Likert. El personal de la farmacia
respondera cada pregunta seglin su percepcién sobre la calidad del servicio prestado.
Instrucciones: Por favor, indique su nivel de acuerdo con las siguientes afirmaciones

utilizando la siguiente escala:

(5) Totalmente | (4) De acuerdo (3) Neutral (2) En (1) Totalmente
de acuerdo. desacuerdo en desacuerdo
N° | Items 5141821

Dimension: Humanistica

1. | Utilizo la escucha activa con el cliente/paciente.

2. | Realizo preguntas al cliente/pacicnte para poder entenderlos mejor.

3. | Utilizo canales de comunicacion acordes para comprender mejor al
cliente/paciente.

=< I~

4. | Proporciono retroalimentacién clara durante la interaccién con el
cliente/paciente. X

5. | Adecuo el leguaje para que cliente/paciente comprenda en forma mas
sencilla. X
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6.

Evito utilizar lenguaje técnico para no confundir al cliente/paciente.

Dimension: Entorno

7. | Estoy atento a que la farmacia cuente con buena iluminacién. X
8. | Se organiza la farmacia en funcion del cliente/paciente atendido. %
9. | La organizacion de medicamentos en la farmacia es accesible. X
10. | Los productos estan facilmente localizables en la farmacia. X
11.| La ventilacién en la farmacia es adecuada para crear un ambiente

confortable. X
12.| La limpicza y el orden cn la farmacia contribuyen a un ambiente seguro y )(

saludable.

Dimension: Tecnoldgica

13. ] Recibo informacion técnica clara y completa sobre los medicamentos y
productos que manejo. )(
14. | La informacién técnica proporcionada es actual y relevante.
15. | El personal tiene un conocimicnto adecuado sobre los procedimientos del
entorno de trabajo. X
16. | Me siento capacitado para resolver problemas téenicos que surgen en el
area de trabajo. X
17. | Las indicaciones sobre el uso de herramientas y equipos son claras y X
faciles de seguir.
18.| Se proporciona capacitacion regular sobre ¢l manejo de equipos y

procesos utilizados en la farmacia.

PAINISTE DE SALUD
HOSPITALA2S 2

R ARIT L]
To O AImaTEA Espuciatizado - o
firma del experto
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wrelong, UNIVERSIDAD NACIONAL DE UCAYALI
ESCUELA DE POST GRADO
DOCTORADO EN SALUD PUBLICA
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VALIDACION DE ITEMS DEL INSTRUMENTO

Nombre del instrumento de recoleccion de datos:

Cuestionario para evaluar la calidad de atencion al usuario de la farmacia del Hospital Amazénico
de Yarinacocha 2024

Instrumento para Evaluar la Calidad en la Gestién de Servicios Farmacéuticos
A continuacion, se presenta un cuestionario diseflado para evaluar la calidad en la gestion de
servicios en una farmacia, utilizando una escala de Likert. El personal de la farmacia
respondera cada pregunta segun su percepcion sobre la calidad del servicio prestado.
Instrucciones: Por favor, indique su nivel de acuerdo con las siguientes afirmaciones

utilizando la siguiente escala:

(5) Totalmente | (4) De acuerdo (3) Neutral (2) En (1) Totalmente
de acuerdo. desacuerdo en desacuerdo
Ne | ftems 514[3]2]1

Dimensién: Atencion

1. | La atencion se brinda dentro del horario establecido.

P

2. | La atencion se realiza respetando el orden de llegada.

3. | La atencion se realiza respetando el orden de llegada.

Dimension: Capacidad de Respuesta

4. | La atencion se brinda con rapidez. X

5. | Existen alternativas de solucion adecuadas ante dificultades en ¢l
Servicio. X
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Las indicaciones proporcionadas son adecuadas y claras.

[

7. | El tiempo de permancncia del personal en el servicio de farmacia cs
suficiente para atender adecuadamente a los usuarios. X
| Dimension: Seguridad 7 R ; 7 B
8. | Tengo como prioridad generar confianza. X
9. | Siempre trato de mostrar mis conocimientos sobre el drea de farmacia al
cliente/paciente. X
10. | Aclaro todas las dudas de manera satisfactoria. X
L1.| Garantizo la confidencialidad de la informacion. X

Dimension: Empatia

12.| Siempre trato de forma respetuosa al cliente/paciente. X
13.| La amabilidad forma parte de la politica dc la farmacia. y
14. | Siempre trato de satisfacer las necesidades del usuario, v
15. | La empatia es parte esencia de mi trabajo. X

Dimension: Elementos Tangibles

16. | El ambiente de la farmacia es adecuado para la atencion al cliente. y
17.| La organizacion interna de la farmacia es efectiva. ); ‘
18. | La organizacion interna de la farmacia facilita el servicio. Y
19. | Siempre cargo mi identificacion en un sitio visible. X

"A CONDOR
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wstens, UNIVERSIDAD NACIONAL DE UCAYALI

5 %
W ESCUELA DE POST GRADO
‘1%'. : ; DOCTORADO EN SALUD PUBLICA

Pucallpa,2.Q. de junio del 2024

sEfor(a);  Teresa  Alacws  castlly
PRESENTE:

ASUNTO : Solicito apoyo validando instrumento de recoleccién de datos de
Proyecto de Investigacion

Grato es dirigirme a usted, para saludarle cordialmente y al mismo tiempo
manifestarle que siendo requisito para elaborar el informe final de tesis de doctorado la
validacion de instrumentos de recoleccién de datos mediante el Juicio de Expertos. Para tal
efecto estoy realizando el proyecto de investigacion titulado: “CALIDAD EN LA GESTION
DEL SERVICIO FARMACEUTICO Y SU EFECTIVIDAD EN LA SATISFACCION DEL
USUARIO DEL HOSPITAL AMAZONICO DE YARINACOCHA 2024 En ese sentido,
conocedor de su trayectoria profesional y estrecha vinculacién con el campo de la
investigacion, estoy recurriendo a su digna persona a fin de solicitarle tenga a bien
apoyarme emitiendo su juicio de experto para la validacion del instrumento de
recoleccion de datos y de esta forma cumplir con uno de los requisitos que debe cumplir
una investigacion cientifica.

Para tal efecto se adjunta los siguientes documentos:
Instrumentos de recoleccién de datos
Matriz de consistencia del proyecto
Formato de validacién

Agradeciéndole de antemano por |a atencion prestada y deseandole muchos
éxitos, me suscribo de usted.

Atentagpﬁﬂ%\‘ e 15

Egresado.del;

Ce.
Archivo

flo
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1.2 Cargo e institucién donde labora: ......\..|

DATOS GENERALES
1.1 Apellidos y nombres del experto: ..

ESCUELA DE POST GRADO

1.3 Nombre del instrumento motivo de evaluacién:

UNIVERSIDAD NACIONAL DE UCAYALI

PROGRAMA DE DOCTORADO EN SALUD PUBLICA

CRITERIOS DE VALIDACION DEL INSTRUMENTO

/(f)'éSA Alazcw  Castilld

UNMIA

Cuestionario para evaluar el nivel de satisfaccion al usuario de la farmacia del Hospital Amazénico
de Yarinacocha 2024,

1.4 Autor del instrumento:

Deficie | Regular | Bueno Muy
INDICADORES CRITERIOS nte 11A13 [14A17 | bueno
- 0A10 18 A 20
CLARIDAD Esta formulado con lenguaje claro y preciso. /6
OBJETIVIDAD Esta expresado en conductas observables, ;
responde a la operacionalizacion de la f :;l
variable.
ACTUALIDAD Esta actualizado segtn el avance de ciencia
y tecnologia. / 5
ORGANIZACION | Esta organizado siguiendo una secuencia ()
légica. /
SUFICIENCIA

Comprende los aspectos de cantidad y
calidad.

INTENCIONALIDAD

Estd disefiado para valorar las variables
objeto de investigacion

La metodologia se ajusta al propésito del
estudio

CONSISTENCIA | Estd basado en aspectos tedricos — ' é
cientificos del tema en estudio /
COHERENCIA Hay coherencia entre variables, ;
dimensiones, indicadores e items. / :}
METODOLOGIA

CONVENIENCIA

Inspira para la busqueda de nuevas ideas de
investigacion

I. PROMEDIO DE VALORACION:
APROBADO: Sl (X)

NO ()

Il. APORTES Y/O SUGERENCIAS:

Firma del experto

mwm i
%,

AGIO!

Dra Teresa Alar

e
< ST
VICERRECTORA ACADEMICA (E)
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| DATOS GENERALES o RESA
1.1 Apellidos y nombres del experto: ....... [ERESA
1.2 Cargo e institucion donde labora: .. \(.§€ @RECTLIEA

UNIVERSIDAD NACIONAL DE UCAYALI

ESCUELA DE POST GRADO

1.3 Nombre del instrumento motivo de evaluacién:

PROGRAMA DE DOCTORADO EN SALUD PUBLICA

CRITERIOS DE VALIDACION DEL INSTRUMENTO

Al PRGN JasT/iLo

\

Cuestionario para evaluar calidad de atencion al usuario de la farmacia del Hospital Amazénico de

Yarinacocha 2024.

Deficie | Regular | Bueno Muy
INDICADORES CRITERIOS nte 11A13 | 14A17 | bueno
0A10 B 18 A 20
CLARIDAD Esta formulado con lenguaje claro y preciso. /6
OBJETIVIDAD Esta expresado en conductas observables, '
responde a la operacionalizacion de Ia / .}«
variable.
ACTUALIDAD Esta actualizado segun el avance de ciencia
y tecnologia. /6
ORGANIZACION | Esta organizado siguiendo una secuencia
l6gica. / (7
SUFICIENCIA Comprende los aspectos de cantidad y
calidad. / ﬁ’
INTENCIONALIDAD | Esta disefiado para valorar las variables 7
objeto de investigacién /
CONSISTENCIA | Estd basado en aspectos teéricos — 6
cientificos del tema en estudio /
COHERENCIA Hay coherencia entre variables, i
dimensiones, indicadores e items. / B
METODOLOGIA | La metodologia se ajusta al propésito del
estudio / h
CONVENIENCIA | Inspira para la busqueda de nuevas ideas de L)
investigacion }

lll. PROMEDIO DE VALORACION:
APROBADO: sI
IV.APORTES Y/O SUGERENCIAS:

NO ()

Dra Teresa rteeeemtoad
VICERRECTORA ACADEMICA (£
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o, UNIVERSIDAD NACIONAL DE UCAYALI

Sxne
H uu)\ ESCUELA DE POST GRADO
N DOCTORADO EN SALUD PUBLICA
CONSTANCIA DE VALIDACION DE INSTRUMENTO

(o VeresA  Alacgor  asfitlo Gon DN sz

ESpeCialiSta en s ey S eI e o et oS 250 80 s e gmim e s , ostento
el grado de ........ y ejerzo la carrera profesional en .A.Z)‘\QW,. 101
.u.....@.\&.smg, )8 or medio de la presente hago constar que he revisado, confines

de validacion el instrumento titulado: “CALIDAD EN LA GESTION DEL SERVICIO
FARMACEUTICO Y SU EFECTIVIDAD EN LA SATISFACCION DEL USUARIO DEL
HOSPITAL AMAZONICO DE YARINACOCHA 2024 que sera aplicado en el desarrollo de la
investigacion del doctorando ...... SALUD PUBLICA

Luego de hacer las verificaciones pertinentes puedo formular las siguientes apreciaciones

EVALUACION DEL INSTRUMENTO
No INDICADORES VALORES
112

4

El instrumento presenta coherencia con el problema de investigacion

El instrumento guarda relacién con los problemas de investigacion.

El instrumento guarda relacién con los objetivos de la investigacion

El instrumento responde a la prueba de hipétesis de la investigacion.

El instrumento es adecuado para dar respuesta a los indicadores,
dimensiones y variables de investigacion.

El instrumento tiene relacién con el disefio de la investigacién

El instrumento considera el nivel educativo de la muestra en estudio

El instrumento presenta items claros y apropiada para cada dimension
El instrumento presenta un numero suficiente de items para dar
respuesta a los objetivos de la investigacion

10 | Elinstrumento permite un manejo facil para sistematizar la informacion

QB W N =

|00 N |

M DA e Py fes

VALORACION. - 1- Deficiente
2- Regular
3- Bueno
4- Excelente

OBSERVACIONES. -

Firma del experto

RSIDAD NACIONAL INTERCULTURA!
—~ CE LA AHAZONIA

Dra Teres; 2 =
VICERRECTORA ACADEMIG 4« 1+
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UNIVERSIDAD NACIONAL DE UCAYALI

ESCUELA DE POST GRADO

DOCTORADO EN SALUD PUBLICA

VALIDACION DE ITEMS DEL INSTRUMENTO

Nombre del instrumento de recoleccién de datos:

Cuestionario para evaluar la calidad de atencion al usuario de la farmacia del Hospital Amazénico

de Yarinacocha 2024

Instrumento para Evaluar la Calidad en la Gestion de Servicios Farmacéuticos

A continuacidn, se presenta un cuestionario disefiado para evaluar la calidad en la gestion de

servicios en una farmacia, utilizando una escala de Likert. El personal de la farmacia

respondera cada pregunta seglin su percepcion sobre la calidad del servicio prestado.

Instrucciones: Por favor, indique su nivel de acuerdo con las siguientes afirmaciones

utilizando la siguiente escala:

(5) Totalmente | (4) De acuerdo (3) Neutral (2) En (1) Totalmente
de acuerdo. desacuerdo en desacuerdo
Ne | ftems 5la (8|21

Dimension: Atencion

1. | La atencién se brinda dentro del horario establecido.

2. | La atencion se realiza respetando el orden de llegada.

3. | Laatencidn se realiza respetando el orden de llegada.

Dimension: Capacidad de Respuesta

4. | La atencion se brinda con rapidez.

servicio.

5. | Existen alternativas de solucion adecuadas ante dificultades en el
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Las indicaciones proporcionadas son adecuadas y claras.

El tiempo de permanencia del personal en el servicio de farmacia es
suficiente para atender adecuadamente a los usuarios.

Dimension: Seguridad

Dimension: Empatia

8. | Tengo como prioridad generar confianza.

9. | Siempre trato de mostrar mis conocimientos sobre el arca de farmacia al
cliente/paciente. X

10. | Aclaro todas las dudas de mancra satisfactoria. X

11. | Garantizo la confidencialidad de la informacion.

12. | Siempre trato de forma respetuosa al clientc/paciente.

13. | La amabilidad forma parte de la politica de Ia farmacia. %
14. | Siempre trato de satisfacer las necesidades del usuario.

15. | La empatia es parte esencia de mi trabajo.

Dimension: Elementos Tangibles

16. | El ambiente de la farmacia es adecuado para la atencién al cliente.

17.| La organizacion interna de la farmacia es cfectiva.

18. | La organizacion interna de la farmacia facilita el servicio. X
19. | Siempre cargo mi identificacién en un sitio visible.

Pucallpa .2%.. de e MO del 2024

Dra s on Castillo
VICERRECTORA ACADEMICA (E)
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= UNIVERSIDAD NACIONAL DE UCAYALI

a ESCUELA DE POST GRADO
3 oy DOCTORADO EN SALUD PUBLICA
VALIDACION DE ITEMS DEL INSTRUMENTO
Nombre del instrt to de recoleccién de datos:

Cuestionario para evaluar el nivel de satisfaccion al usuario de la farmacia del Hospital Amazénico

de Yarinacocha 2024.

Instrumento para evaluar la satisfaccién en el servicio farmacéutico

A continuacién, se presenta un cuestionario disefiado para evaluar la satisfaccién de los

servicios en una farmacia, utilizando una escala de Likert. El personal de la farmacia

respondera cada pregunta segiin su percepcion sobre la calidad del servicio prestado.

Instrucciones: Por favor, indique su nivel de acuerdo con las siguientes afirmaciones

utilizando la siguiente escala:

(5) Totalmente | (4) De acuerdo (3) Neutral
de acuerdo.

(2) En
desacuerdo

(1) Totalmente
en desacuerdo

Ne | ftems

o
S~
v
~No
—

Dimensién: Humanistica

1. | Utilizo la escucha activa con el cliente/paciente.

2. | Realizo preguntas al cliente/paciente para poder entenderlos mejor.

cliente/paciente.

3. | Utilizé canales de comunicacién acordes para comprender mejor al

cliente/paciente.

4. | Proporciono retroalimentacion clara durantc la interaccién con el

sencilla.

5. | Adecuo el leguaje para que cliente/paciente comprenda en forma maés
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6.

Evito utilizar lenguaje técnico para no confundir al cliente/paciente.

Dimension: Entorno

7. | Estoy atento a que la farmacia cuente con buena iluminacion. ><
8. | Se organiza la farmacia en funcién del cliente/paciente atendido. X
9. | La organizacion de medicamentos en la farmacia es accesible. ¥
10. | Los productos estan facilmente localizables en la farmacia. ¥
11.| La ventilacion en la farmacia es adecuada para crear un ambiente

confortable. X
12. | Lalimpieza y el orden en la farmacia contribuyen a un ambiente seguro y

saludable.

<

Dimension: Tecnoldgica

13. | Recibo informacion técnica clara y completa sobre los medicamentos y
productos que manejo. X
14. | La informacion técnica proporcionada es actual y relevante. X
15. | El personal tiene un conocimiento adecuado sobre los procedimientos del
entorno de trabajo.
16. | Me siento capacitado para resolver problemas técnicos que surgen en el
area de trabajo. X
17.| Las indicaciones sobre ¢l uso de herramientas y equipos son claras y
faciles de seguir. X
18. | Se proporciona capacitacion regular sobre el manejo de equipos y

procesos utilizados en la farmacia.

Pucallpa 22.. de ..... L‘B\Mlo ......... del 2024

'T reon G-
................... TR f i b
Nombre y firma del experto
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i‘:‘:"««% UNIVERSIDAD NACIONAL DE UCAYAL]I
A ESCUELA DE POST GRADO
%, PROGRAMA DE DOCTORADO EN SALUD PUBLICA

CRITERIOS DE VALIDACION DEL INSTRUMENTO

| DATOS GENERALES M l } l A g
1.1 Apellidos y nombres del experto: ....... x.l..r.'.\.\!? ........ Utp@\" L U

1.2 Cargo e institucién donde labora: - ﬁ-}-ﬁl---l dl@/’km g kSpJf 1.49.0¢.

1.3 Nombre del instrumento motivo de evaluacién:

Cuestionario para evaluar el nivel de satisfaccion al usuario de la farmacia del Hospital Amazénico
de Yarinacocha 2024.

1.4 Autor del instrumento: ..... “X j/\)J/\QC,/}(mA ................
Deficie | Regular | Bueno Muy
INDICADORES CRITERIOS nte 1MA13 [ 14A17 bueno
0A10 18 A 20
CLARIDAD Esta formulado con lenguaje claro y preciso. I
OBJETIVIDAD Esta expresado en conductas observables,
responde a la operacionalizacion de la /{ [
variable.
ACTUALIDAD Esta actualizado segun el avance de ciencia } 5
y tecnologia.
ORGANIZACION

Esta organizado siguiendo una secuencia Lé
l6gica.
SUFICIENCIA Comprende los aspectos de cantidad y

calidad. ) 5
INTENCIONALIDAD | Esta disefiado para valorar las variables (9
objeto de investigacion 1
CONSISTENCIA

Estd basado en aspectos teéricos - 1
cientificos del tema en estudio /
COHERENCIA Hay coherencia entre variables,
dimensiones, indicadores e items.

METODOLOGIA | La metodologia se ajusta al propésito del /(
estudio

CONVENIENCIA | Inspira para la busqueda de nuevas ideas de /
investigacion

I. PROMEDIO DE VALORACION: 7
APROBADO: I (\) NO ( ) 59
Il. APORTES Y/O SUGERENCIAS:

0 del 2024

<TE6P 15616 .

Fi|[ma del experto
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Pucallpa,,?.(. de junio del 2024

SENOR(A): Redto Qore (Macepncion

PRESENTE:

ASUNTO : Solicito apoyo validando instrumento de recoleccién de datos de
Proyecto de Investigacién

Grato es dirigirme a usted, para saludarle cordialmente y al mismo tiempo
manifestarle que siendo requisito para elaborar el informe final de tesis de doctorado la
validacion de instrumentos de recoleccién de datos mediante el Juicio de Expertos. Para tal
efecto estoy realizando el proyecto de investigacion titulado: “CALIDAD EN LA GESTION
DEL SERVICIO FARMACEUTICO Y SU EFECTIVIDAD EN LA SATISFACCION DEL
USUARIO DEL HOSPITAL AMAZONICO DE YARINACOCHA 2024“ En ese sentido,
conocedor de su trayectoria profesional y estrecha vinculacién con el campo de la
investigacion, estoy recurriendo a su digna persona a fin de solicitarle tenga a bien
apoyarme emitiendo su juicio de experto para la validacion del instrumento de
recoleccion de datos y de esta forma cumplir con uno de los requisitos que debe cumplir
una investigacion cientifica.

Para tal efecto se adjunta los siguientes documentos:
Instrumentos de recoleccion de datos
Matriz de consistencia del proyecto
Formato de validacion

Agradeciéndole de antemano por la atencién prestada y deseandole muchos
éxitos, me suscribo de usted.

Nombres y apellidos
Egresado del doctorado

Ce.
Archivo
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UNIVERSIDAD NACIONAL DE UCAYALI
ESCUELA DE POST GRADO
PROGRAMA DE DOCTORADO EN SALUD PUBLICA

CRITERIOS DE VALIDACION DEL INSTRUMENTO

| DATOS GENERALES ) ’ /) \
1.1 Apellidos y nombres del experto: U(\l (/7 HA,PHF'{IJH ....... ’f\ QU
1.2 Cargo e institucién donde Iabora:JV%’.O..-.. ) ? (0. ﬁ%‘@ﬁﬁqqﬂlére

1.3 Nombre del instrumento motivo de evaluacién:

Cuestionario para evaluar calidad de atencién al usuario de la farmacia del Hospital Amazénico de
Yarinacocha 2024.

1.4 Autor del instrumento: :Q\):)Q ..... /\(\’LW(“J\UMICH(CA’A ...................
Deficie | Regular | Bueno Muy
INDICADORES CRITERIOS nte 1M1A13 [ 14A17 bueno
0A10 18 A 20
CLARIDAD Esté formulado con lenguaje claro y preciso. 1D
OBJETIVIDAD Esta expresado en conductas observables,
responde a la operacionalizacién de la ) S
variable.
ACTUALIDAD Esté actualizado segun el avance de ciencia 1 6
y tecnologia.
ORGANIZACION | Esta organizado siguiendo una secuencia
l6gica. f S
SUFICIENCIA Comprende los aspectos de cantidad y 1 (;
calidad.
INTENCIONALIDAD | Esta disefiado para valorar las variables
objeto de investigacion 1S
CONSISTENCIA | Estd basado en aspectos teéricos — 7 b
cientificos del tema en estudio
COHERENCIA Hay  coherencia  entre  variables, \ 5
dimensiones, indicadores e items.
METODOLOGIA | La metodologia se ajusta al propésito del ] L
estudio
CONVENIENCIA | Inspira para la busqueda de nuevas ideas de Q
investigaciéon )
Ill. PROMEDIO DE VALORACION: S é
APROBADO: SI NO( ) ¢
IV.APORTES Y/O S RENCIAS:
... del 2024

Firnpa del experto
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s« UNIVERSIDAD NACIONAL DE UCAYALI

;’S‘“"E ESCUELA DE POST GRADO
g ” {3 ”
N DOCTORADO EN SALUD PUBLICA

CONSTANCIA DE VALIDACION DE INSTRUMENTO

Especialista el ostento
el grado de .. y ejerzo la carrera profesional en ... - QJ.,TAW
.............................................. Por medio de la presente hago constar que he revisado, con fines
de validacion el instrumento titulado: “CALIDAD EN LA GESTION DEL SERVICIO
FARMACEUTICO Y SU EFECTIVIDAD EN LA SATISFACCION DEL USUARIO DEL
HOSPITAL AMAZONICO DE YARINACOCHA 2024 que sera aplicado en el desarrollo de la
investigacion del doctorando ...... SALUD PUBLICA s svsmvmwimiyiessin

Luego de hacer las verificaciones pertinentes puedo formular las siguientes apreciaciones
EVALUACION DEL INSTRUMENTO

No INDICADORES VALORES
1 2

4

El instrumento presenta coherencia con el problema de investigacién

El instrumento guarda relacion con los problemas de investigacion.

El instrumento guarda relacién con los objetivos de la investigacién

El instrumento responde a la prueba de hipétesis de la investigacion.

El instrumento es adecuado para dar respuesta a los indicadores,
dimensiones y variables de investigacion.

El instrumento tiene relacién con el disefio de la investigacion

El instrumento considera el nivel educativo de la muestra en estudio

El instrumento presenta items claros y apropiada para cada dimensién P
El instrumento presenta un numero suficiente de items para dar
respuesta a los objetivos de la investigacion

10 | Elinstrumento permite un manejo fécil para sistematizar la informacion

QD WIN|—=

M [XCRRKK feo

© |00 ||

NI

VALORACION. - 1- Deficiente
2- Regular
3- Bueno
4- Excelente

OBSERVACIONES. -

Firmaldel experto
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s ESCUELA DE POST GRADO
%};,,M,}f DOCTORADO EN SALUD PUBLICA

VALIDACION DE ITEMS DEL INSTRUMENTO

Nombre del instrumento de recoleccién de datos:

Cuestionario para evaluar la calidad de atencion al usuario de la farmacia del Hospital Amazénico
de Yarinacocha 2024

Instrumento para Evaluar la Calidad en la Gestién de Servicios Farmacéuticos
A continuacidn, se presenta un cuestionario disefiado para evaluar la calidad en la gestion de
servicios en una farmacia, utilizando una escala de Likert. El personal de la farmacia
respondera cada pregunta seglin su percepcion sobre la calidad del servicio prestado.
Instrucciones: Por favor, indique su nivel de acuerdo con las siguientes afirmaciones

utilizando la siguiente escala:

(5) Totalmente | (4) De acuerdo (3) Neutral (2) En (1) Totalmente
de acuerdo. desacuerdo en desacuerdo
N° | Items 5(4(13(2]1

Dimension: Atencion

1. | La atencién se brinda dentro del horario establecido.

X
2. | La atencion se realiza respetando el orden de llegada. \
3. | La atencion se realiza respetando el orden de llegada. \
Dimension: Capacidad de Respuesta
4. | La atencion se brinda con rapidez. /\/

5. | Existen alternativas de solucion adecuadas ante dificultades en el
servicio.
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6.

Evito utilizar lenguaje técnico para no confundir al cliente/paciente.

-

Dimensién: Entorno

7.

Estoy atento a que la farmacia cuente con buena iluminacion.

8.

Se organiza la farmacia en funcién del cliente/paciente atendido.

La organizacion de medicamentos en la farmacia es accesible.

Los productos estan facilmente localizables en la farmacia.

La ventilacion en la farmacia es adecuada para crear un ambiente
confortable.

La limpieza y el orden en la farmacia contribuyen a un ambiente seguro y
saludable.

< < XX X%

Dimension: Tecnoldgica

13.

Recibo informacion técnica clara y completa sobre los medicamentos v
productos que manejo.

14.

La informacion técnica proporcionada es actual y relevante.

15.

El personal tiene un conocimiento adecuado sobre los procedimientos del
entorno de trabajo.

16.

Me siento capacitado para resolver problemas técnicos que surgen en el
area de trabajo.

1174

Las indicaciones sobre el uso de herramientas y equipos son claras y
faciles de seguir.

Se proporciona capacitacion regular sobre el manejo de equipos y
procesos utilizados en la farmacia.

X[ X[ x[X K5

Pucallpa
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VALIDACION DE ITEMS DEL INSTRUMENTO

Nombre del instrumento de recoleccién de datos:

Cuestionario para evaluar el nivel de satisfaccion al usuario de la farmacia del Hospital Amazénico
de Yarinacocha 2024.

Instrumento para evaluar la satisfaccién en el servicio farmacéutico

A continuacion, se presenta un cuestionario disefiado para evaluar la satisfaccion de los
servicios en una farmacia, utilizando una escala de Likert, El personal de la farmacia
respondera cada pregunta seglin su percepcion sobre la calidad del servicio prestado.
Instrucciones: Por favor, indique su nivel de acuerdo con las siguientes afirmaciones

utilizando la siguiente escala:

(5) Totalmente | (4) De acuerdo (3) Neutral (2) En (1) Totalmente
de acuerdo. desacuerdo en desacuerdo
N° | Items S5|4(3[211

Dimensién: Humanistica

1. | Utilizo la escucha activa con ¢l cliente/paciente.

2. | Realizo preguntas al cliente/paciente para poder entenderlos mejor.

3. | Utilizé canales de comunicacion acordes para comprender mejor al
cliente/paciente.

4. | Proporciono retroalimentacion clara durante la interaccion con el
cliente/paciente.

Adecuo el leguaje para que cliente/paciente comprenda en forma mas
sencilla.

wn

N XX XX
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Las indicaciones proporcionadas son adecuadas y claras.

N

Dimension: Seguridad

El tiempo de permanencia del personal en el servicio de farmacia es

J suficiente para atender adecuadamente a los usuarios.

B

Dimension: Empatia

8. | Tengo como prioridad generar confianza. b%
9. | Siempre trato de mostrar mis conocimientos sobre ol arca de farmacia al
cliente/paciente. )/
10. | Aclaro todas las dudas de manera satisfactoria. )(
11. | Garantizo la confidencialidad de la informacién. /\/

12.| Siempre trato de forma respetuosa al cliente/paciente. \
13| La amabilidad forma parte de la politica de la farmacia. X
14. | Siempre trato de satisfacer las necesidades del usuario. )(
15. | La empatia es parte esencia de mi trabajo. )/

Dimension: Elementos Tangibles

16.

El ambiente de la farmacia es adecuado para la atencién al cliente,

117. La organizacion interna de la farmacia es efectiva, Y
18. | La organizacion interna de la farmacia facilita el servicio. 1%
19. | Siempre cargo mi identificacién en un sitio visible. Y

del 2024

OBSTETRA
COP 15616

120




= UNIVERSIDAD NACIONAL DE UCAYALI

s

R,
‘%’ ESCUELA DE POST GRADO
e DOCTORADO EN SALUD PUBLICA

Pucallpa, [§. de junio del 2024

D \
SEROR (A): "D Taime \aJvcca \(\‘e»;m :
PRESENTE:

ASUNTO : Solicito apoyo validando instrumento de recoleccién de datos de
Proyecto de Investigacion

Grato es dirigirme a usted, para saludarle cordialmente y al mismo tiempo
manifestarle que siendo requisito para elaborar el informe final de tesis de doctorado la
validacion de instrumentos de recoleccion de datos mediante el Juicio de Expertos. Para tal
efecto estoy realizando el proyecto de investigacion titulado: “CALIDAD EN LA GESTION
DEL SERVICIO FARMACEUTICO Y SU EFECTIVIDAD EN LA SATISFACCION DEL
USUARIO DEL HOSPITAL AMAZONICO DE YARINACOCHA 2024“ En ese sentido,
conocedor de su trayectoria profesional y estrecha vinculacién con el campo de la
investigacion, estoy recurriendo a su digna persona a fin de solicitarle tenga a bien
apoyarme emitiendo su juicio de experto para la validacién del instrumento de
recolecciéon de datos y de esta forma cumplir con uno de los requisitos que debe cumplir
una investigacion cientifica.

Para tal efecto se adjunta los siguientes documentos:
Instrumentos de recoleccién de datos
Matriz de consistencia del proyecto
Formato de validacion

Agradeciéndole de antemano por la atencion prestada y deseandole muchos
éxitos, me suscribo de usted.

& [ols B '
\Nombres y apellidos -
Egresado del doctorado

Ce.
Archivo
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CRITERIOS DE VALIDACION DEL INSTRUMENTO

DATOS GENERALES -
1.1 Apellidos y nombres del experto: ...... d it

1.3 Nombre del instrumento motivo de evaluacién:

Cuestionario para evaluar el nivel de satisfaccion al usuario de la farmacia del Hospital Amazénico
de Yarinacocha 2024.

1.4 Autor del instrumento: f:S%Q.A(\\‘mL")\UQQQ‘\(%

Deficie | Regular | Bueno Muy
INDICADORES CRITERIOS nte 1MA13 | 14A17 bueno
0A10 18 A 20
CLARIDAD Esta formulado con lenguaje claro y preciso. 14
OBJETIVIDAD Esta expresado en conductas observables,
responde a la operacionalizacion de la JLf
variable.
ACTUALIDAD Esta actualizado segun el avance de ciencia ./‘ G
y tecnologia.
ORGANIZACION | Esta organizado siguiendo una secuencia
légica. ’ S
SUFICIENCIA Comprende los aspectos de cantidad y L_I
calidad. I
INTENCIONALIDAD | Esta disefiado para valorar las variables L’
objeto de investigacion !
CONSISTENCIA | Estda basado en aspectos teéricos - ,l :}
cientificos del tema en estudio
COHERENCIA Hay  coherencia entre  variables, Ll
dimensiones, indicadores e items. /{
METODOLOGIA | La metodologia se ajusta al propdsito del 5
estudio ’
CONVENIENCIA | |nspira para la bisqueda de nuevas ideas de 6
investigacion //

1. PROMEDIO DE VALORACION: -
APROBADO: SI N ( )
Il. APORTES Y/O SUGERENCIAS:
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CRITERIOS DE VALIDACION DEL INSTRUMENTO
| DATOS GENERALES

1.1 Apellidos y nombres del experto:
1.2 Cargo e institucién donde labora: @U&kl)wllfhfm‘%w)‘

1.3 Nombre del instrumento motivo de evaluacién:

Cuestionario para evaluar calidad de atencion al usuario de la farmacia del Hospital Amazénico de
Yarinacocha 2024.

1.4 Autor del instrumento: ......... jQSQ ..... A(\AO(\(D ...... B\UNA ....... 6 AQU'A .....
Deficie | Regular | Bueno Muy
INDICADORES CRITERIOS nte 11A13 | 14A17 bueno
0A10 18 A 20
CLARIDAD Esta formulado con lenguaje claro y preciso. R
OBJETIVIDAD Esta expresado en conductas observables,
responde a la operacionalizacién de la I L,
variable.
ACTUALIDAD

Esta actualizado segun el avance de ciencia
y tecnologia.

s

ORGANIZACION

Esta organizado siguiendo una secuencia
l6gica.

15

SUFICIENCIA

Comprende los aspectos de cantidad y
calidad.

/6

INTENCIONALIDAD

Esta disefiado para valorar las variables
objeto de investigacion

15

CONSISTENCIA | Estd basado en aspectos teéricos - '/\7
cientificos del tema en estudio

COHERENCIA Hay coherencia entre variables, j
dimensiones, indicadores e items. L,

METODOLOGIA

La metodologia se ajusta al propésito del
estudio

CONVENIENCIA

Inspira para la busqueda de nuevas ideas de
investigacion

Ill. PROMEDIO DE VALORACION:
APROBADO: SI( )

NO ()

IV. APORTES Y/O SUGERENCIAS:

... del 2024
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CONSTANCIA DE VALIDACION DE INSTRUMENTO

Especialista en Cor Sultoein F‘w e i (A

............................................................................................ , ostento
elgradode ... AR ... y ejerzo la carrera profesional en ... A L /Mi C0.
VIO AVE A5 B L

Por medio de la presente hago constar que he revisado, con fines
de ‘validacién el instrumento titulado: “CALIDAD EN LA GESTION DEL SERVICIO
FARMACEUTICO Y SU EFECTIVIDAD EN LA SATISFACCION DEL USUARIO DEL
HOSPITAL AMAZONICO DE YARINACOCHA 2024 que sera aplicado en el desarrollo de la
investigacion del doctorando ...... SALUD PUBLICA

Luego de hacer las verificaciones pertinentes puedo formular las siguientes apreciaciones

EVALUACION DEL INSTRUMENTO
No INDICADORES VALORES
112

4

El instrumento presenta coherencia con el problema de investigacién

El instrumento guarda relaciéon con los problemas de investigacién.

El instrumento guarda relacién con los objetivos de la investigacién

El instrumento responde a la prueba de hipétesis de la investigacion.

El instrumento es adecuado para dar respuesta a los indicadores,
dimensiones y variables de investigacion.

El instrumento tiene relacién con el disefio de la investigacion

El instrumento considera el nivel educativo de la muestra en estudio

El instrumento presenta items claros y apropiada para cada dimension
El instrumento presenta un numero suficiente de items para dar
respuesta a los objetivos de la investigacion

10 | El instrumento permite un manejo facil para sistematizar la informacién

X

G B (WIN|=

©|0 (|

%[ s P[] [ae i Pofele

VALORACION. - 1- Deficiente
2- Regular
3- Bueno
4- Excelente

OBSERVACIONES. -
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VALIDACION DE ITEMS DEL INSTRUMENTO

Nombre del instrumento de recoleccion de datos:

Cuestionario para evaluar el nivel de satisfaccion al usuario de la farmacia del Hospital Amazénico
de Yarinacocha 2024.

Instrumento para evaluar la satisfaccion en el servicio farmacéutico

A continuacién, se presenta un cuestionario disefiado para evaluar la satisfaccion de los
servicios en una farmacia, utilizando una escala de Likert. El personal de la farmacia
respondera cada pregunta seglin su percepcion sobre la calidad del servicio prestado.
Instrucciones: Por favor, indique su nivel de acuerdo con las siguientes afirmaciones

utilizando la siguiente escala:

(5) Totalmente | (4) De acuerdo (3) Neutral (2) En (1) Totalmente
de acuerdo. desacuerdo en desacuerdo
N° | Items 514113211

Dimension: Humanistica

1. | Utilizo la escucha activa con ¢l cliente/paciente.

2. | Realizo preguntas al cliente/paciente para poder entenderlos mejor.

3. | Utilizo canales de comunicacién acordes para comprender mejor al
cliente/paciente.

4. | Proporciono retroalimentacion clara durante la interaccién con el
cliente/paciente.

5. | Adecuo el leguaje para que cliente/paciente comprenda en forma mas
sencilla.

STE e
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6.

Evito utilizar lenguaje técnico para no confundir al cliente/paciente.

Dimension: Entorno

7. | Estoy atento a que la farmacia cuente con buena iluminacion. y
8. | Se organiza la farmacia en funcion del cliente/paciente atendido. )(
9. | La organizacion de medicamentos en la farmacia es accesible. X
10. | Los productos estan facilmente localizables en la farmacia.
11. | La ventilacion en la farmacia es adecuada para crear un ambiente

confortable. )(
12. | La limpieza y el orden en la farmacia contribuyen a un ambiente seguro y

saludable.

~

Dimension: Tecnologica

13. | Recibo informacion técnica clara y completa sobre los medicamentos y

productos que mangjo. >(
14. | La informacion técnica proporcionada es actual y relevante. >(
15. | El personal ticne un conocimiento adecuado sobre los procedimientos del

entorno de trabajo. )/
16. | Me siento capacitado para resolver problemas técnicos que surgen en el y

arca de trabajo.
17. | Las indicaciones sobre el uso de herramientas y equipos son claras y

faciles de seguir. ><
18. | Se proporciona capacitacion regular sobre ¢l manejo de equipos y ><

procesos utilizados en la farmacia.
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VALIDACION DE ITEMS DEL INSTRUMENTO

Nombre del instrumento de recoleccién de datos:

Cuestionario para evaluar la calidad de atencién al usuario de la farmacia del Hospital Amazénico
de Yarinacocha 2024

Instrumento para Evaluar la Calidad en la Gestién de Servicios Farmacéuticos
A continuacion, se presenta un cuestionario disefiado para evaluar la calidad en la gestion de
servicios en una farmacia, utilizando una escala de Likert. El personal de la farmacia
respondera cada pregunta segun su percepcion sobre la calidad del servicio prestado.
Instrucciones: Por favor, indique su nivel de acuerdo con las siguientes afirmaciones

utilizando la siguiente escala:

(5) Totalmente | (4) De acuerdo (3) Neutral (2) En (1) Totalmente
de acuerdo. desacuerdo en desacuerdo
Ne | items 514[3]2]1

Dimension: Atencion

1. | La atencion se brinda dentro del horario establecido. }(

2. | La atencion se realiza respetando el orden de llegada.

o=

3. | La atencion se realiza respetando el orden de llegada. )(

Dimension: Capacidad de Respuesta

4. | La atencion se brinda con rapidez.

5. | Existen alternativas de solucion adecuadas ante dificultades en el
servicio. )(
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Las indicaciones proporcionadas son adecuadas y claras.

El tiempo de permanencia del personal en el servicio de farmacia es

suficiente para atender adecuadamente a los usuarios.

Dimension: Seguridad

8. | Tengo como prioridad generar confianza. X/
9. | Siempre trato de mostrar mis conocimientos sobre el area de farmacia al

cliente/paciente. k
10. | Aclaro todas las dudas de manera satisfactoria.

11.

Garantizo la confidencialidad de la informacion.

Dimension: Empatia

12| Siempre trato de forma respetuosa al cliente/paciente.

13. | La amabilidad forma parte de la politica de la farmacia. X
14. | Siempre trato de satisfacer las necesidades del usuario. K
15. | La empatia s parte esencia de mi trabajo. >(

Dimension: Elementos Tangibles

16. | El ambiente de la farmacia es adecuado para la atencion al cliente.

17. | La organizacién interna de la farmacia es efectiva. X
18. | La organizacion interna de la farmacia facilita el servicio. X
19.| Siempre cargo mi identificacion en un sitio visible. X

del 2024
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Pucallpa, 2.5 de junio del 2024

SENOR (A): f/'mamzo\ @Lf /{?J/c‘ @ﬂ /4?4}/&

PRESENTE:

ASUNTO : Solicito apoyo validando instrumento de recoleccién de datos de
Proyecto de Investigacién

Grato es dirigirme a usted, para saludarle cordialmente y al mismo tiempo
manifestarle que siendo requisito para elaborar el informe final de tesis de doctorado la
validacion de instrumentos de recoleccion de datos mediante el Juicio de Expertos. Para tal
efecto estoy realizando el proyecto de investigacién titulado: “CALIDAD EN LA GESTION
DEL SERVICIO FARMACEUTICO Y SU EFECTIVIDAD EN LA SATISFACCION DEL
USUARIO DEL HOSPITAL AMAZONICO DE YARINACOCHA 2024 En ese sentido,
conocedor de su trayectoria profesional y estrecha vinculacién con el campo de la
investigacion, estoy recurriendo a su digna persona a fin de solicitarle tenga a bien
apoyarme emitiendo su juicio de experto para la validacién del instrumento de
recoleccién de datos y de esta forma cumplir con uno de los requisitos que debe cumplir
una investigacion cientifica.

Para tal efecto se adjunta los siguientes documentos:
Instrumentos de recoleccion de datos
Matriz de consistencia del proyecto
Formato de validacion

Agradeciéndole de antemano por la atencion prestada y deseandole muchos
éxitos, me suscribo de usted.

Nombré;y& apellidos
Egresado del doctorado

Ce.
Archivo
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CRITERIOS DE VALIDACION DEL INSTRUMENTO
| DATOS GENERALES

@J

1.3 Nombre del instrumento motivo de evaluacién:

1.1 Apellidos y nombres del experto:

1.2 Cargo e institucién donde labora:

Cuestionario para evaluar el nivel de satisfaccion al usuario de la farmacia del Hospital Amazénico
de Yarinacocha 2024.

1.4 Autor del instrumento: ................ ’47‘)’7“‘) ...... 49.‘.’.’..’ ...... /o,/cu, ....................
Deficie | Regular | Bueno Muy
INDICADORES CRITERIOS nte 1M1A13 | 14A17 bueno
0A10 18 A 20
CLARIDAD Esta formulado con lenguaje claro y preciso. A
OBJETIVIDAD Esta expresado en conductas observables,
responde a la operacionalizacion de la / &
variable. v
ACTUALIDAD Esta actualizado segun el avance de ciencia / é
y tecnologia.
ORGANIZACION | Esta organizado siguiendo una secuencia /3
légica. d
SUFICIENCIA Comprende los aspectos de cantidad y v
calidad. it
INTENCIONALIDAD | Esta disefiado para valorar las variables )
objeto de investigacion / 7
CONSISTENCIA Estd basado en aspectos tedricos - / //
cientificos del tema en estudio
COHERENCIA Hay coherencia entre variables, 7
dimensiones, indicadores e items. / b
METODOLOGIA | La metodologia se ajusta al proposito del r
estudio o
CONVENIENCIA | Inspira para la bisqueda de nuevas ideas de / é
investigacion
I. PROMEDIO DE VALORACION: T 7
APROBADO: Sl (X) NO( )

Il. APORTES Y/O SUGERENCIAS:

A

Firmadel experto

Dra. Amaada Del Agutia Del Aguila
- DOCENTE PRINCIPALUNI
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I DATOS GENERALES
1.1 Apellidos y nombres del experto:

1.2 Cargo e institucién donde labora:

ESCUELA DE POST GRADO

1.3 Nombre del instrumento motivo de evaluacién:

UNIVERSIDAD NACIONAL DE UCAYALI

PROGRAMA DE DOCTORADO EN SALUD PUBLICA

CRITERIOS DE VALIDACION DEL INSTRUMENTO

Cuestionario para evaluar calidad de atencion al usuario de la farmacia del Hospital Amazénico de

Yarinacocha 2024.
1.4 Autor del instrumento: ...... L)QQ{GT"&"‘UZ/'LW”OYCW ........................
Deficie | Regular | Bueno Muy
INDICADORES CRITERIOS nte 1MA13 | 14A17 bueno
0A10 18A 20
CLARIDAD Esta formulado con lenguaje claro y preciso. /j
OBJETIVIDAD Esta expresado en conductas observables,
responde a la operacionalizacion de la / (f
variable.
ACTUALIDAD Estéa actualizado segun el avance de ciencia /
y tecnologia. / :}
ORGANIZACION | Esta organizado siguiendo una secuencia /4—7;
l6gica.
SUFICIENCIA Comprende los aspectos de cantidad y

calidad.

/b

INTENCIONALIDAD

Esta disefiado para valorar las variables
objeto de investigacién

estudio

CONSISTENCIA | Estd basado en aspectos teoéricos — /
cientificos del tema en estudio

COHERENCIA Hay coherencia entre variables, / ¢
dimensiones, indicadores e items. /

METODOLOGIA | La metodologia se ajusta al propésito del f o

CONVENIENCIA

Inspira para la busqueda de nuevas ideas de
investigacion

1ll. PROMEDIO DE VALORACION:
APROBADO: SI (><)

NO ()

IV.APORTES Y/O SUGERENCIAS:

NN 1 =X (ST o1 a e
Dra. Amanda Del Agutia Del Aguln
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CONSTANCIA DE VALIDACION DE INSTRUMENTO

) (e /LJJ/JJ, A (Z'J{(ﬁ% x?(?.".e.o.f./mon 5) X[ ——

Especialista’ e Cert T L. o OMRIFWE. svuivimsamsiiv s s s s ms s s vaves s ..., ostento
el gradﬁdﬁe @ ........................ y ejerzo la carrera profesional en gy,
........ AT . .............. Por medio de |a presente hago constar que he revisado, con fines

de validacion el instrumento titulado: “CALIDAD EN LA GESTION DEL SERVICIO
FARMACEUTICO Y SU EFECTIVIDAD EN LA SATISFACCION DEL USUARIO DEL
HOSPITAL AMAZONICO DE YARINACOCHA 2024 que sera aplicado en el desarrollo de la
investigacion del doctorando ...... SALUD PUBLICA .. couvis siasinsvimisnsins

Luego de hacer las verificaciones pertinentes puedo formular las siguientes apreciaciones

EVALUACION DEL INSTRUMENTO

No INDICADORES VALORES
1 2 |1 3] 4
1 | Elinstrumento presenta coherencia con el problema de investigacion P
2 | Elinstrumento guarda relacién con los problemas de investigacion. Pl
3 | Elinstrumento guarda relacién con los objetivos de la investigacién Pl
4 | El instrumento responde a la prueba de hipétesis de la investigacion. Ha
5 | El instrumento es adecuado para dar respuesta a los indicadores, .
dimensiones y variables de investigacién. /L

El instrumento tiene relacién con el disefio de la investigacién ~4
El instrumento considera el nivel educativo de la muestra en estudio

El instrumento presenta items claros y apropiada para cada dimensién
El instrumento presenta un namero suficiente de items para dar
respuesta a los objetivos de la investigacion

10 | El instrumento permite un manejo facil para sistematizar la informacién

A

|0 |N ;D

ALK

VALORACION. - 1- Deficiente
2- Regular
3- Bueno
4- Excelente

OBSERVACIONES. -

oDl 17

DOCENTE PRINCIPAL
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VALIDACION DE ITEMS DEL INSTRUMENTO

Nombre del instrumento de recoleccién de datos:

Cuestionario para evaluar el nivel de satisfaccion al usuario de la farmacia del Hospital Amazénico

de Yarinacocha 2024.

Instrumento para evaluar la satisfaccién en el servicio farmacéutico

A continuacion, se presenta un cuestionario disefiado para evaluar la satisfaccion de los

servicios en una farmacia, utilizando una escala de Likert. El personal de la farmacia

respondera cada pregunta segiin su percepcion sobre la calidad del servicio prestado.

Instrucciones: Por favor, indique su nivel de acuerdo con las siguientes afirmaciones

utilizando la siguiente escala:

(5) Totalmente | (4) De acuerdo (3) Neutral (2) En (1) Totalmente
de acuerdo. desacuerdo en desacuerdo
N° | Items 51413121

Dimension: Humanistica

1. | Utilizo la escucha activa con ¢l cliente/paciente.

2. | Realizo preguntas al cliente/paciente para poder entenderlos mejor.

><

cliente/paciente.

3. | Utilizé canales de comunicaciéon acordes para comprender mejor al

<

cliente/paciente.

4. | Proporciono retroalimentacion clara durante la interaccién con el

sencilla.

5. | Adecuo el leguaje para que cliente/paciente comprenda en forma mas

-z |
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6. | Evito utilizar lenguaje técnico para no confundir al cliente/paciente.

Dimension: Entorno

7. | Estoy atento a que la farmacia cuente con buena iluminacion.

8. | Se organiza la farmacia en funcion del cliente/paciente atendido.

9. | La organizacion de medicamentos en la farmacia es accesible.

10. | Los productos estan facilmente localizables en la farmacia.

11. | La ventilacién en la farmacia es adecuada para crear un ambiente
confortable.

12. | La limpieza y el orden en la farmacia contribuyen a un ambiente seguro y
saludable.

Dimension: Tecnologica

13. | Recibo informacion técnica clara y completa sobre los medicamentos y
productos que manejo.

14. | La informacién técnica proporcionada es actual y relevante.

15. | El personal tiene un conocimiento adecuado sobre los procedimientos del
entorno de trabajo.

16. | Me siento capacitado para resolver problemas técnicos que surgen en el
area de trabajo.

17. | Las indicaciones sobre ¢l uso de herramientas y equipos son claras y

~

faciles de seguir.

—

18.

Se proporciona capacitacion regular sobre el manejo de equipos y
procesos utilizados en la farmacia.

\\.
/‘Q

Pucallpa 13 de Nun del 2024

78 0 AR A SRR R
7R B CRTRPTRPE
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VALIDACION DE ITEMS DEL INSTRUMENTO

Nombre del instrumento de recoleccién de datos:

Cuestionario para evaluar la calidad de atencion al usuario de la farmacia del Hospital Amazénico
de Yarinacocha 2024

Instrumento para Evaluar la Calidad en la Gestion de Servicios Farmacéuticos
A continuacion, se presenta un cuestionario disefiado para evaluar la calidad en la gestion de
servicios en una farmacia, utilizando una escala de Likert. El personal de la farmacia
respondera cada pregunta segiin su percepcion sobre la calidad del servicio prestado.
Instrucciones: Por favor, indique su nivel de acuerdo con las siguientes afirmaciones

utilizando la siguiente escala:

(5) Totalmente | (4) De acuerdo (3) Neutral (2) En (1) Totalmente
de acuerdo. desacuerdo en desacuerdo
N¢ | Items 5(4:(3 121

Dimension: Atencion

1. | La atencién se brinda dentro del horario establecido. X
2. | La atencion se realiza respetando el orden de llegada. X
3. | La atencién se realiza respetando el orden de llegada. N

Dimension: Capacidad de Respuesta

4. | La atencion se brinda con rapidez. X,
5. | Existen alternativas de solucion adecuadas ante dificultades en el \/\
servicio.
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Las indicaciones proporcionadas son adecuadas y claras.

El tiempo de permanencia del personal en el servicio de farmacia es
suficiente para atender adecuadamente a los usuarios.

>

Dimension: Seguridad

11

8. | Tengo como prioridad generar confianza. X
9. | Siempre trato de mostrar mis conocimientos sobre el area de farmacia al
cliente/paciente. X
10. | Aclaro todas las dudas de manera satisfactoria. X
X

Garantizo la confidencialidad de la informacion.

' Dimension: Em patia

12. | Siempre trato de forma respetuosa al cliente/paciente. +
13.| La amabilidad forma parte de la politica de la farmacia. X
14. | Siempre trato de satisfacer las necesidades del usuario. X
15. | La empatia es parte esencia de mi trabajo. X

Dimension: Elementos Tangibles

16. | El ambiente de la farmacia es adecuado para la atencion al cliente. X
17.| La organizacion interna de la farmacia es cfectiva. X
18. | La organizacion interna de la farmacia facilita el servicio. e
19. | Siempre cargo mi identificacion en un sitio visible. ><

n P
Pucallpa (/) o R N del 2024
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Pucallpa, .....

SENOR (A):
PRESENTE:

ASUNTO : Solicito apoyo validando instrumento de recoleccién de datos de
Proyecto de Investigacion

Grato es dirigirme a usted, para saludarle cordialmente y al mismo tiempo
manifestarle que siendo requisito para elaborar el informe final de tesis de doctorado la
validacioén de instrumentos de recoleccion de datos mediante el Juicio de Expertos. Para tal
efecto estoy realizando el proyecto de investigacion titulado: “CALIDAD EN LA GESTION
DEL SERVICIO FARMACEUTICO Y SU EFECTIVIDAD EN LA SATISFACCION DEL
USUARIO DEL HOSPITAL AMAZONICO DE YARINACOCHA 2024 En ese sentido,
conocedor de su trayectoria profesional y estrecha vinculacién con el campo de la
investigacion, estoy recurriendo a su digna persona a fin de solicitarle tenga a bien
apoyarme emitiendo su juicio de experto para la validacion del instrumento de
recoleccion de datos y de esta forma cumplir con uno de los requisitos que debe cumplir
una investigacion cientifica.

Para tal efecto se adjunta los siguientes documentos:
Instrumentos de recoleccién de datos
Matriz de consistencia del proyecto
Formato de validacién

Agradeciéndole de antemano por la atencion prestada y deseandole muchos
éxitos, me suscribo de usted.

Nombres y apellidos
Egresado del doctorado

Cec.
Archivo
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1.1 Apellidos

1.2 Cargo e instituciéon donde labora:

UNIVERSIDAD NACIONAL DE UCAYALI
ESCUELA DE POST GRADO

PROGRAMA DE DOCTORADO EN SALUD PUBLICA

CRITERIOS DE VALIDACION DEL INSTRUMENTO

DATOS GENERALES

y nombres del experto:

1.3 Nombre del instrumento motivo de evaluacién:

Cuestionario para evaluar el nivel de satisfaccion al usuario de la farmacia del Hospital Amazénico
de Yarinacocha 2024.

14 AULOr BT INSEIMIBIYEOE oo nsinsvmmviessssm s s o3 Cohus o sos VA e VRN PR S R RO

Deficie | Regular | Bueno Muy
INDICADORES CRITERIOS nte 1MA13 | 14A17 bueno
0A10 18 A 20
CLARIDAD Esta formulado con lenguaje claro y preciso.
OBJETIVIDAD Esta expresado en conductas observables,
responde a la operacionalizacion de la
variable.
ACTUALIDAD Esta actualizado segun el avance de ciencia
y tecnologia.
ORGANIZACION | Esta organizado siguiendo una secuencia
légica.
SUFICIENCIA Comprende los aspectos de cantidad y
calidad.
INTENCIONALIDAD | Esta disefiado para valorar las variables
objeto de investigaciéon
CONSISTENCIA | Estd basado en aspectos tedricos -
cientificos del tema en estudio
COHERENCIA Hay coherencia entre variables,
dimensiones, indicadores e items.
METODOLOGIA La metodologia se ajusta al propdsito del
estudio
CONVENIENCIA | Inspira para la bisqueda de nuevas ideas de
investigacion
I. PROMEDIO DE VALORACION: I:‘
APROBADO: SI( ) NO( )
Il. APORTES Y/O SUGERENCIAS:
Pucall pa; b del 2024

Firma del experto
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CRITERIOS DE VALIDACION DEL INSTRUMENTO

| DATOS GENERALES
1.1 Apellidos y nombres del experto:

1.2 Cargo e institucién donde labora:

1.3 Nombre del instrumento motivo de evaluacion:

Cuestionario para evaluar calidad de atencién al usuario de la farmacia del Hospital Amazénico de
Yarinacocha 2024.

1.4 Autor del instrumento: ................

Deficie | Regular | Bueno Muy
INDICADORES CRITERIOS nte 11A13 | 14A17 | bueno
0A 10 18 A 20
CLARIDAD

Esté formulado con lenguaje claro y preciso.

OBJETIVIDAD Esta expresado en conductas observables,
responde a la operacionalizacion de la
variable.

ACTUALIDAD Esta actualizado segun el avance de ciencia
y tecnologia.

ORGANIZACION | Esta organizado siguiendo una secuencia
légica.

SUFICIENCIA Comprende los aspectos de cantidad y
calidad.

INTENCIONALIDAD | Esta disefiado para valorar las variables
objeto de investigacién

CONSISTENCIA | Esta basado en aspectos teéricos -
cientificos del tema en estudio

COHERENCIA Hay coherencia entre variables,
dimensiones, indicadores e items.

METODOLOGIA [ La metodologia se ajusta al propésito del

estudio
CONVENIENCIA | |nspira para la bisqueda de nuevas ideas de
investigacion
1. PROMEDIO DE VALORACION: I::I
APROBADO: SI( ) NO( )

IV.APORTES Y/O SUGERENCIAS:

Pucallpa, .... de..ccrvevreirecrrierennnen. del 2024

Firma del experto
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CONSTANCIA DE VALIDACION DE INSTRUMENTO

Y i s S T TR A e N A e 6o DNFceosasunsas

ESPOCIAISTANEN s wsstwammmemnssssmserssmssos e i e T S e SRS AR A T e , ostento
(10 - Lo [o e [ NRURORE SO NS = y ejerzo la carrera profesional en ....................

.............................................. Por medio de la presente hago constar que he revisado, con fines
de validacion el instrumento titulado: “CALIDAD EN LA GESTION DEL SERVICIO
FARMACEUTICO Y SU EFECTIVIDAD EN LA SATISFACCION DEL USUARIO DEL
HOSPITAL AMAZONICO DE YARINACOCHA 2024 que sera aplicado en el desarrollo de la
investigacion del doctorando ...... SALUD PUBLICA s iissssssssnsmssisaania

Luego de hacer las verificaciones pertinentes puedo formular las siguientes apreciaciones
EVALUACION DEL INSTRUMENTO

No INDICADORES VALORES
! 2 3|4

El instrumento presenta coherencia con el problema de investigacion

El instrumento guarda relacién con los problemas de investigacion.

El instrumento guarda relacién con los objetivos de la investigacién

El instrumento responde a la prueba de hipétesis de la investigacion.

El instrumento es adecuado para dar respuesta a los indicadores,
dimensiones y variables de investigacion.

El instrumento tiene relacién con el disefio de la investigacién

El instrumento considera el nivel educativo de la muestra en estudio

El instrumento presenta items claros y apropiada para cada dimension
El instrumento presenta un nUmero suficiente de items para dar
respuesta a los objetivos de la investigacién

10 | El instrumento permite un manejo facil para sistematizar la informacién

QA (WIN|(—=

0| |N|O

VALORACION. - 1- Deficiente
2- Regular
3- Bueno
4- Excelente

OBSERVACIONES. -

Firma del experto

140



PR UNIVERSIDAD NACIONAL DE UCAYALI
ESCUELA DE POST GRADO
DOCTORADO EN SALUD PUBLICA

s,
§ B S
&
"] N S
H H
z
D gyl
‘\t,bf»m*?
U pp. -

VALIDACION DE ITEMS DEL INSTRUMENTO

Nombre del instrumento de recoleccién de datos:

Cuestionario para evaluar el nivel de satisfaccion al usuario de la farmacia del Hospital Amazénico

de Yarinacocha 2024.

Instrumento para evaluar la satisfaccion en el servicio farmacéutico

A continuacién, se presenta un cuestionario diseflado para evaluar la satisfaccion de los

servicios en una farmacia, utilizando una escala de Likert. El personal de la farmacia

respondera cada pregunta segun su percepcion sobre la calidad del servicio prestado.

Instrucciones: Por favor, indique su nivel de acuerdo con las siguientes afirmaciones

utilizando la siguiente escala:

(5) Totalmente | (4) De acuerdo
de acuerdo.

(3) Neutral (2) En
desacuerdo

(1) Totalmente
en desacuerdo

N° | Items

Dimension: Humanistica

1. | Utilizo la escucha activa con el cliente/paciente.

2. | Realizo preguntas al cliente/paciente para poder entenderlos mejor.

cliente/paciente.

3. | Utilizo canales de comunicaciéon acordes para comprender mejor al

cliente/paciente.

4. | Proporciono retroalimentacion clara durante la interaccion con el

sencilla.

5. | Adecuo el leguaje para que cliente/paciente comprenda en forma mas
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6.

Evito utilizar lenguaje técnico para no confundir al cliente/paciente.

Dimensién: Entorno

7. | Estoy atento a que la farmacia cuente con buena iluminacion.

8. | Se organiza la farmacia en funcién del cliente/paciente atendido.

9. | La organizacion de medicamentos en la farmacia es accesible.

10. | Los productos estan facilmente localizables en la farmacia.

11. | La ventilacion en la farmacia es adecuada para crear un ambiente
confortable.

12| La limpieza y el orden en la farmacia contribuyen a un ambiente seguro y

saludable.

Dimension: Tecnolodgica

13. | Recibo informacion técnica clara y completa sobre los medicamentos y
productos que manejo.

14. | La informacion técnica proporcionada es actual y relevante.

15. | El personal tiene un conocimiento adecuado sobre los procedimientos del
entorno de trabajo.

16. | Me siento capacitado para resolver problemas técnicos que surgen en el
area de trabajo.

17. | Las indicaciones sobre el uso de herramientas y equipos son claras y
faciles de seguir.

18. | Se proporciona capacitacion regular sobre el manejo de equipos y

procesos utilizados en la farmacia.

Pucallpa ........ OB uvmonamnsimms s b 59 del 2024

Nombre y firma del experto
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VALIDACION DE ITEMS DEL INSTRUMENTO

Nombre del instrumento de recoleccion de datos:

Cuestionario para evaluar la calidad de atencién al usuario de la farmacia del Hospital Amazénico
de Yarinacocha 2024

Instrumento para Evaluar la Calidad en la Gestion de Servicios Farmacéuticos
A continuacion, se presenta un cuestionario disefiado para evaluar la calidad en la gestion de
servicios en una farmacia, utilizando una escala de Likert. El personal de la farmacia
respondera cada pregunta segun su percepcion sobre la calidad del servicio prestado.
Instrucciones: Por favor, indique su nivel de acuerdo con las siguientes afirmaciones

utilizando la siguiente escala:

(5) Totalmente | (4) De acuerdo (3) Neutral (2) En (1) Totalmente
de acuerdo. desacuerdo en desacuerdo
Ne | ftems 5143211

Dimension: Atencion

1. | La atencion se brinda dentro del horario establecido.

2. | La atencion se realiza respetando el orden de llegada.

3. | La atencién se realiza respetando ¢l orden de llegada.

Dimension: Capacidad de Respuesta

4. | La atencion se brinda con rapidez.

5. | Existen alternativas de solucién adecuadas ante dificultades en el
servicio.
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Las indicaciones proporcionadas son adecuadas y claras.

El tiempo de permanencia del personal en el servicio de farmacia es
suficiente para atender adecuadamente a los usuarios.

Dimension: Seguridad

8. | Tengo como prioridad generar confianza.

9. | Siempre trato de mostrar mis conocimientos sobre ¢l arca de farmacia al
cliente/paciente.

10. | Aclaro todas las dudas de manera satisfactoria.

11. | Garantizo la confidencialidad de la informacion.

Dimension: Empatia

12. | Siempre trato de forma respetuosa al cliente/paciente.
13. | La amabilidad forma parte de la politica de la farmacia.
14. | Siempre trato de satisfacer las necesidades del usuario.
15. | La empatia es parte esencia de mi trabajo.

Dimension: Elementos Tangibles

16. | El ambiente de la farmacia es adecuado para la atencion al cliente.
17. | La organizacion interna de la farmacia es efectiva.

18. | La organizacion interna de la farmacia facilita el servicio.

19. | Siempre cargo mi identificacion en un sitio visible.

Pucallpa ........ (s PR ——— del 2024

Nombre y firma del experto
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Pucallpa, 13, de junio del 2024

SERIOR (A): r'>r. po\)ln A\egos Ipanoq\)e

PRESENTE:

ASUNTO : Solicito apoyo validando instrumento de recoleccién de datos de
Proyecto de Investigacién

Grato es dirigirme a usted, para saludarle cordialmente y al mismo tiempo
manifestarle que siendo requisito para elaborar el informe final de tesis de doctorado la
validacion de instrumentos de recoleccién de datos mediante el Juicio de Expertos. Para tal
efecto estoy realizando el proyecto de investigacion titulado: “CALIDAD EN LA GESTION
DEL SERVICIO FARMACEUTICO Y SU EFECTIVIDAD EN LA SATISFACCION DEL
USUARIO DEL HOSPITAL AMAZONICO DE YARINACOCHA 2024 En ese sentido,
conocedor de su trayectoria profesional y estrecha vinculacion con el campo de la
investigacion, estoy recurriendo a su digna persona a fin de solicitarle tenga a bien
apoyarme emitiendo su juicio de experto para la validacion del instrumento de
recoleccién de datos y de esta forma cumplir con uno de los requisitos que debe cumplir
una investigacion cientifica.

Para tal efecto se adjunta los siguientes documentos:
Instrumentos de recoleccion de datos
Matriz de consistencia del proyecto
Formato de validacion

Agradeciéndole de antemano por la atencién prestada y deseandole muchos

éxitos, me suscribo de usted.
P Atenta%k/ ity

“Nombres y apellidos
Egresado del doctorado

Ce.
Archivo
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CRITERIOS DE VALIDACION DEL INSTRUMENTO

DATOS GENERALES - D
1.1 Apellidos y nombres del experto: ....... A\Q 03 IPC“‘O .Cl‘ue alolo Y

1.2 Cargo e institucién donde labora: o.dec VdJAUC‘\

1.3 Nombre del instrumento motivo de evaluacién:

Cuestionario para evaluar el nivel de satisfaccion al usuario de la farmacia del Hospital Amazénico
de Yarinacocha 2024.

1.4 Autor del instrumento: ......

Deficie | Regular | Bueno Muy
INDICADORES CRITERIOS nte MA13 | 14A17 bueno
0A10 18 A 20
CLARIDAD Esta formulado con lenguaje claro y preciso. JG
OBJETIVIDAD Esta expresado en conductas observables,
responde a la operacionalizacién de la 15
variable.
ACTUALIDAD Esta actualizado segun el avance de ciencia g
y tecnologia. )
ORGANIZACION | Esta organizado siguiendo una secuencia
l6gica. 16
SUFICIENCIA Comprende los aspectos de cantidad y e
calidad.
INTENCIONALIDAD | Esta disefiado para valorar las variables 15
objeto de investigacion
CONSISTENCIA | Estd basado en aspectos teéricos — 16
cientificos del tema en estudio
COHERENCIA Hay coherencia entre  variables,
dimensiones, indicadores e items. 15
METODOLOGIA | La metodologia se ajusta al propésito del 15
estudio
CONVENIENCIA | Inspira para la busqueda de nuevas ideas de |5
investigacion

PROMEDIO DE VALORACION: -
APROBADO: Sl (X) NO ()

. APORTES Y/O SUGERENCIAS:

wee del 2024
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CRITERIOS DE VALIDACION DEL INSTRUMENTO

DATOS GENERALES e
1.1 Apellidos y nombres del experto: ........ A\Q 03 LPO‘(\OQU'Z ...... POL'O‘«O .......

1.2 Cargo e institucién donde labora: ....................\. odes.... AUC\%CAO’\ ...................
1.3 Nombre del instrumento motivo de evaluacién:

Cuestionario para evaluar calidad de atencién al usuario de la farmacia del Hospital Amazénico de
Yarinacocha 2024.

1.4 Autor del instrumento: 3036 A (LQ‘OY\\O 4\/0{\& @ CGY O

Deficie | Regular | Bueno Muy
INDICADORES CRITERIOS nte MA13 | 14A17 bueno
0A10 18 A 20
CLARIDAD Esta formulado con lenguaje claro y preciso. } 16
OBJETIVIDAD Esta expresado en conductas observables,
responde a la operacionalizacion de la \5
variable.
ACTUALIDAD Esta actualizado segln el avance de ciencia ¢
y tecnologia. l
ORGANIZACION | Esta organizado siguiendo una secuencia 5
l6gica. l
SUFICIENCIA Comprende los aspectos de cantidad y 11
calidad.
INTENCIONALIDAD | Esta disefiado para valorar las variables 16
objeto de investigacion
CONSISTENCIA | Estd basado en aspectos tedricos - 1%
cientificos del tema en estudio
COHERENCIA Hay coherencia entre variables, \ (,
dimensiones, indicadores e items.
METODOLOGIA | La metodologia se ajusta al propésito del | 6
estudio
CONVENIENCIA | Inspira para la busqueda de nuevas ideas de 15
investigacion

lll. PROMEDIO DE VALORACION:
APROBADO: Sl (x) NO( )
IV.APORTES Y/O SUGERENCIAS:
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CONSTANCIA DE VALIDACION DE INSTRUMENTO

ESpEGlalista B0 «xpummamiriuputd L ALIL . , ostento
el grado de ......... DQ.CXS?.C .......................... y ejerzo la carrera profesionalen ....................
.............. ,A\’(qo, .‘3~.9. <veveeeenn.. Por medio de la presente hago constar que he revisado, con fines
de validacién el instrumento titulado: “CALIDAD EN LA GESTION DEL SERVICIO

FARMACEUTICO Y SU EFECTIVIDAD EN LA SATISFACCION DEL USUARIO DEL
HOSPITAL AMAZONICO DE YARINACOCHA 2024 que sera aplicado en el desarrollo de |a
investigacion del doctorando ...... SALUDPUBLICA::: csusvivssansemsmnsass

Luego de hacer las verificaciones pertinentes puedo formular las siguientes apreciaciones

EVALUACION DEL INSTRUMENTO

No INDICADORES VALORES

1 213 4
1 | Elinstrumento presenta coherencia con el problema de investigacion X
2 | Elinstrumento guarda relacion con los problemas de investigacion. X
3 | Elinstrumento guarda relacion con los objetivos de la investigacion X
4 | Elinstrumento responde a la prueba de hipétesis de la investigacion. A
5 | El instrumento es adecuado para dar respuesta a los indicadores,

dimensiones y variables de investigacion.

6 | Elinstrumento tiene relacién con el disefio de la investigacion P
7 | Elinstrumento considera el nivel educativo de la muestra en estudio e
8 | Elinstrumento presenta items claros y apropiada para cada dimension X
9 | El instrumento presenta un naimero suficiente de items para dar X
respuesta a los objetivos de la investigacion
10 | Elinstrumento permite un manejo facil para sistematizar la informacién )(
VALORACION. - 1- Deficiente
2- Regular
3- Bueno
4- Excelente
OBSERVACIONES. -
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VALIDACION DE ITEMS DEL INSTRUMENTO

Nombre del instrumento de recoleccién de datos:

Cuestionario para evaluar la calidad de atencién al usuario de la farmacia del Hospital Amazoénico
de Yarinacocha 2024

Instrumento para Evaluar la Calidad en la Gestién de Servicios Farmacéuticos
A continuacion, se presenta un cuestionario disefiado para evaluar la calidad en la gestién de
servicios en una farmacia, utilizando una escala de Likert. El personal de la farmacia
respondera cada pregunta seglin su percepcion sobre la calidad del servicio prestado.
Instrucciones: Por favor, indique su nivel de acuerdo con las siguientes afirmaciones

utilizando la siguiente escala:

(5) Totalmente | (4) De acuerdo (3) Neutral (2) En (1) Totalmente
de acuerdo. desacuerdo en desacuerdo
N° | ftems 51413(2]1

Dimension: Atencién

1. | La atencion se brinda dentro del horario establecido.

>

2. | La atencion se realiza respetando el orden de llegada.

<

3. | La atencion se realiza respetando el orden de llegada. X

Dimension: Capacidad de Respuesta

4. | La atencion se brinda con rapidez. X

5. | Existen alternativas de solucion adecuadas ante dificultades en el
Servicio. X
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Las indicaciones proporcionadas son adecuadas y claras.

<

El tiempo de permanencia del personal en el servicio de farmacia es
suficiente para atender adecuadamente a los usuarios.

S¢

Dimension: Seguridad

8. | Tengo como prioridad generar confianza. X
9. | Siempre trato de mostrar mis conocimientos sobre el area de farmacia al
cliente/paciente. bg
10. | Aclaro todas las dudas de manera satisfactoria. X
11. | Garantizo la confidencialidad de la informacién. X

Dimension: Em;patia

12. | Siempre trato de forma respetuosa al cliente/paciente. X
13. | La amabilidad forma parte de la politica de la farmacia. ¥
14. | Siempre trato de satisfacer las necesidades del usuario. X
15. | La empatia es parte esencia de mi trabajo. X

Dimensién: Elementos Tangibles

16. | El ambiente de la farmacia es adecuado para la atencion al cliente. X
17| La organizacién interna de la farmacia es efectiva. X
18. | La organizacion interna de la farmacia facilita el servicio. X
19. | Siempre cargo mi identificacion en un sitio visible. X

Pucallpa 15 . [ AU n del 2024
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VALIDACION DE ITEMS DEL INSTRUMENTO

Nombre del instrumento de recoleccién de datos:

Cuestionario para evaluar el nivel de satisfaccion al usuario de la farmacia del Hospital Amazénico
de Yarinacocha 2024.

Instrumento para evaluar la satisfaccion en el servicio farmacéutico

A continuacion, se presenta un cuestionario diseflado para evaluar la satisfaccion de los
servicios en una farmacia, utilizando una escala de Likert. El personal de la farmacia
respondera cada pregunta segin su percepcion sobre la calidad del servicio prestado.
Instrucciones: Por favor, indique su nivel de acuerdo con las siguientes afirmaciones

utilizando la siguiente escala:

(5) Totalmente | (4) De acuerdo (3) Neutral (2) En (1) Totalmente
de acuerdo. desacuerdo en desacuerdo
N° | Items 5141321

Dimension: Humanistica

1. | Utilizo la escucha activa con el cliente/paciente.

2. | Realizo preguntas al cliente/paciente para poder entenderlos mejor.

3. | Utilizd canales de comunicacion acordes para comprender mejor al
cliente/paciente.

4. | Proporciono retroalimentacion clara durante la interaccion con el
cliente/paciente.

5. | Adecuo el leguaje para que cliente/paciente comprenda en forma mas
sencilla.

X< | X [%<[x
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Cronograma de Actividades - Proyecto de Tesis Doctorado 2024

El siguiente cronograma detalla las actividades previstas para el desarrollo del
programa de intervencion en el servicio farmacéutico del Hospital Amazdnico de
Yarinacocha durante el afio 2024. Se incluyen fases de capacitacion, optimizacion de

procesos, mejoras en el entorno y evaluacién continua.

Actividad En |Fe |[Ma |Ab |[Ma |Ju |Ju|Ag |Se |Oc | No | Di
e b r r y n I o] p t v c

Capacitacion | X | X X

del personal

Implementaci X | X

on de

protocolos y
optimizacion

de procesos

Mejoras en el X | X
entorno fisico
y
sefalizacion
Evaluacion X X X X X
de

satisfaccion y

ajustes
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