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RESUMEN

Objetivo: Analizar el grado de satisfaccion de los pacientes con los servicios de farmacia
hospitalaria, comparando un hospital estatal (Hospital Regional de Ica) y un hospital de
gestion mixta (Hospital de la Solidaridad) en la ciudad de Ica durante el afio 2025.
Metodologia: Estudio de enfoque cuantitativo, nivel descriptivo y disefio no experimental,
transversal. La poblacién estuvo conformada por pacientes adultos usuarios de los servicios
de farmacia de ambos hospitales. La muestra fue de 100 participantes (50 por cada hospital),
seleccionados mediante muestreo no probabilistico por conveniencia. Se aplic6 una encuesta
estructurada de ocho items sobre satisfaccion del servicio, validada mediante juicio de
expertos y con confiabilidad aceptable (a de Cronbach = 0,7058). Los datos fueron procesados
con estadistica descriptiva y prueba de Chi-cuadrado (p < 0,05). Resultados: La satisfaccion
global de los pacientes se clasificd como satisfaccion parcial en ambos hospitales, con
promedios de 3,42 (hospital estatal) y 3,68 (hospital de gestion mixta). La dimensién mejor
valorada fueron el tiempo de espera. La prueba de Chi-cuadrado (y> = 21,912; p = 0,0002)
demostrd una asociacidn significativa entre el tipo de hospital y el nivel de satisfaccion del
paciente, indicando que la gestién influye directamente en la calidad percibida del servicio
farmacéutico. Conclusiones: Los servicios de farmacia hospitalaria en Ica presentan un nivel
moderado de satisfaccion del usuario, con diferencias significativas entre ambos modelos de
gestion. El hospital de gestiobn mixta mostré6 mayor eficiencia en la atencion y mejor
disponibilidad de medicamentos, mientras que el hospital estatal present6 limitaciones en

precio y disponibilidad de medicamentos.

Palabras clave: Satisfaccion, paciente, hospital, farmacia
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ABSTRACT

Obijective: To analyze the degree of patient satisfaction with hospital pharmacy services by
comparing a public hospital (Hospital Regional de Ica) and a mixed-management hospital
(Hospital de la Solidaridad) in the city of lca during the year 2025. Methodology: A
quantitative, descriptive, and cross-sectional non-experimental study was conducted. The
population consisted of adult patients who used the pharmacy services of both hospitals. The
sample included 100 participants (50 from each hospital), selected through non-probabilistic
convenience sampling. An eight-item structured questionnaire on service satisfaction was
applied, validated through expert judgment, and showed acceptable reliability (Cronbach’s o
= 0.7058). Data were analyzed using descriptive statistics and the Chi-square test (p < 0.05).
Results: Overall patient satisfaction was classified as partial in both hospitals, with mean
scores of 3.42 (public hospital) and 3.68 (mixed-management hospital). The best-rated
dimension was waiting time. The Chi-square test (> = 21.912; p = 0.0002) showed a
significant association between hospital type and patient satisfaction level, indicating that
management directly influences the perceived quality of pharmaceutical services.
Conclusions: Hospital pharmacy services in Ica show a moderate level of user satisfaction,
with significant differences between both management models. The mixed-management
hospital demonstrated greater efficiency in service delivery and better drug availability,

whereas the public hospital showed limitations related to price and medicine availability.

Keywords: Satisfaction; Patient; Hospital; Pharmacy
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I. INTRODUCCION.

La satisfaccion de los pacientes con los servicios farmacéuticos refleja preferencias y
expectativas, y las realidades de la atencion. Comprender el alcance de la insatisfaccion con
los servicios farmacéuticos y sus factores asociados es necesario para optimizar la calidad

requerida de los servicios prestados (1).

Por lo tanto, este estudio tiene como objetivo explorar el alcance y las dimensiones de la
satisfaccion de los pacientes ambulatorios proporcionados con los servicios de farmacia de un
Hospital pablico: Hospital Regional de Ica y el Hospital de gestién mixta: Hospital de la
Solidaridad.

Los niveles de satisfaccién con los servicios relacionados a salud son un objetivo general de
todos los sistemas de atencién médica en todo el mundo. La calidad del servicio tiene muchas
dimensiones, por lo que su evaluacién es compleja. Es el cliente/paciente quien determina la

calidad del servicio, lo cual, es producto de sus percepciones y expectativas.

La implementacion y aplicacion de diversos cuestionarios ha permitido dotar a los
responsables de los servicios médicos de una herramienta, que les permite identificar los
eslabones mas débiles en los sistemas hospitalarios/clinicos, fortalecer los sistemas y
monitorear de cerca sus funciones, en conjunto, es un componente esencial del proceso de

mejora de la calidad de los servicios prestados (2, 3).

La satisfaccion del paciente es un componente integral del indicador de calidad que refleja el
sentimiento de los pacientes hacia los servicios prestados. Es la congruencia entre la

expectativa y el servicio de atencion médica real recibido desde la perspectiva del paciente

La calidad general de la atencion médica y la satisfaccién del paciente dependen de la
prestacidn constante de un servicio farmacéutico de mayor calidad. La satisfaccion del cliente
con los servicios farmacéuticos es una herramienta esencial para medir el nivel de servicios
de farmacia ofrecidos a los clientes y la implementacion de la atencion farmacéutica en los
hospitales. Los clientes que estdn satisfechos con el servicio farmacéutico tienen mas
probabilidades de tomar medicamentos correctamente, promueve la adherencia de los
pacientes con los medicamentos y existen menos probabilidades de cambiar de un profesional
de la salud a otro, logrando el resultado deseado del tratamiento (3,4). La principal forma de
mantener la satisfaccion del cliente es proporcionar un servicio farmacéutico de mayor calidad

de manera consistente (5).

Por lo tanto, la satisfaccion del paciente es un indicador ampliamente utilizado para identificar
posibles areas de mejora. Entre los obstaculos para un mejor servicio de a nivel de farmacias

incluyen el mal acceso a medicamentos de calidad, el costo de los medicamentos, la mala



educacion y la falta de acceso para profesionales de la salud cualificados (6). En la satisfaccion
de los clientes con los servicios farmacéuticos, influye de manera importante la labor del

profesional Quimico Farmacéutico.

La comparacion entre Hospitales Estatales y Hospital de Gestion Mixta permite identificar
diferencias en calidad y eficiencia entre hospitales con distintos modelos de gestidn

permitiendo desarrollar politicas para mejorar la equidad en el acceso y calidad de la atencion.

El término Hospital de gestion mixta se aplica a una institucion, un organismo, centro,
compafiia, empresa, organizacion, asociacion o agencia que se inicia 0 nace como parte del
aparato estatal y luego adquiere autonomia y coopera a los fines del Estado sin formar parte
de la Administracion Publica Centralizada

La atencion brindada por los profesionales es un componente esencial de los servicios de
atencion médica, y la satisfaccion del paciente con estos servicios es crucial para mejorar los
resultados generales de salud. En el estudio la satisfaccion del usuario se evaluara a través de
cinco dimensiones: area de dispensacion, servicio, trato profesional, disponibilidad/precio de

los medicamentos y ubicacién de la farmacia.
Antecedentes internacionales.

Al Zabadi et al. (7) en el estudio realizado en Cisjordania en el afio 2023, plantearon como
objetivo, evaluar la satisfaccion y la percepcidn con los servicios de farmacia en pacientes
ambulatorios que asistieron a hospitales publicos y privados, en la ciudad de Nablus-
Cisjordania. Métodos: Se llevo a cabo un estudio transversal en tres hospitales (dos publicos
y uno privado). Muestra de conveniencia, 30 pacientes de cada hospital con un total de 90
pacientes, utilizando un cuestionario auto administrado para evaluar los problemas
sociodemograficos relacionados con el farmacéutico, el tiempo de espera y trabajo, y la
disponibilidad de medicamentos. Resultados: El nivel general de satisfaccion del paciente con
los servicios farmacéuticos fue moderado, con una media de 3,24 de 5. Las mujeres
representaban el 58,9 %. La edad mas frecuente fue (30-39) afios (30 %). Hubo una diferencia
estadisticamente significativa en la satisfaccion del paciente con los servicios farmacéuticos
con respecto al tiempo de trabajo entre los turnos de mafiana y de noche (valor p = 0,009) a
favor del turno de mafiana. No se encontraron diferencias estadisticamente significativas en la
satisfaccion con los tratamientos farmacéuticos basadas en los datos sociodemogréficos Casi
el 70 % de los pacientes indicaron tener problemas para obtener el medicamento en su Gltima
visita a la farmacia del hospital. Solo el 66,7 % de los pacientes expresaron satisfaccién con
las horas de funcionamiento (de trabajo) de las farmacias. Conclusiones: La satisfaccion del
paciente con los servicios farmacéuticos podria mejorarse involucrando a los farmacéuticos

en la capacitacion orientada al paciente e informando a los pacientes sobre el papel de los
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farmacéuticos. Ademas, se debe implementar tecnologia como la prescripcidn electrénica y
los sistemas de gestion de medicamentos que pueden mejorar la precision y la eficiencia de

los servicios farmacéuticos en los hospitales.

Adane et al. (8) en el afio 2023, plantearon como objetivo de su estudio, evaluar la satisfaccion
de los pacientes con los servicios de farmacia en el Felege Hiwot Comprehensive Specialized
Hospital (FHCSH). Estudio transversal. Los datos se recopilaron mediante entrevistas con
cuestionarios estructurados. Resultado: Se incluyeron 384 participantes. El grado de
satisfaccion de los participantes en este estudio fue del 65,37 %. Los clientes mostraron una
mayor satisfaccion con el compromiso de los farmacéuticos con la correccion de los mitos
(92%), la disponibilidad de los farmacéuticos (88,7%) y la limpieza (87,8 %). Entre los
indicadores de servicio de farmacia de calidad, el asesoramiento sobre como funcionan los
medicamentos [AOR=9; IC del 95% (1,48, 8,85)], el mantenimiento del régimen de
dosificacion [AOR=7.3; IC del 95% (5,49, 11.06)] y el asesoramiento sobre la condicion
médica actual tenian mayores probabilidades de insatisfaccion del cliente. Conclusion: La
satisfaccion de los pacientes con los servicios de farmacia ambulatoria proporcionados por
FHCSH es muy baja, en lo que corresponde a informacidén escrita sobre el uso de
medicamentos, la disponibilidad de medicamentos, el almacenamiento de medicamentos e

instrucciones sobre los efectos secundarios de los medicamentos.

Ali et al. (9) en el afio 2022, plantearon como objetivo de su estudio, explorar la satisfaccion
del paciente con los servicios de atencion de farmacia hospitalaria ambulatoria en 2 hospitales
de atencidn terciaria. Se utiliz un cuestionario semiestructurado para recopilar los datos de
satisfaccion del paciente con los servicios de atencion de farmacia a través de entrevistas cara
a cara de los participantes y a través de Internet utilizando un formato electrénico del mismo
cuestionario. Resultados: 508 participantes respondieron, el 51,8 % eran hombres y el 83 %
eran menores de 46 afios. La evaluacion general de los servicios de farmacia demostr6 que los
encuestados estaban muy satisfechos (48,2%), satisfechos (28 %) y dispuestos a recomendar
la farmacia a sus familias (76,4 %). No hubo una diferencia estadisticamente significativa en
la satisfaccion general con los servicios de farmacia entre los 2 hospitales (P > 0,05).
Conclusién: La mayoria de los encuestados estaban satisfechos con los servicios de farmacia
de atencion ambulatoria. Se necesitan mas esfuerzos para mejorar el servicio de seguimiento

de la adherencia de los pacientes por parte de los farmacéuticos.

Azhar et al. (10) en el afio 2022, plantearon como objetivo de su estudio, determinar la
satisfaccion del paciente con los siguientes servicios dirigidos por farmacéuticos para
pacientes hospitalizados en hospitales de atencion terciaria. Métodos: Se identificaron estudios
a partir de diferentes bases de datos de 2012 a 2020. La calidad de cada estudio se midid

utilizando la herramienta de evaluacion de métodos mixtos, y el riesgo de sesgo. Resultados:
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Se incluyeron un total de 11 estudios transversales en la sintesis de la evidencia de este meta
analisis. Tres estudios probaron la satisfaccion de los pacientes con asesoramiento para
pacientes hospitalizados con un tamafio de muestra de n = 742. La relacion impar (OR) fue de
215,33 (141,77 a 327,05) [intervalo de confianza del 95 % (IC)] mostrd una satisfaccién
significativa del paciente (P = 0,0001) con el asesoramiento para pacientes hospitalizados del
farmacéutico (12 = 0 %). Los estudios mostraron una satisfaccion estadisticamente
significativa de los pacientes con el asesoramiento de alta p < 0,00001 y OR 55,74 (35,93 a
86,49) y la heterogeneidad 12 = 0 %. En un total de cinco estudios, se informo de la satisfaccion
del profesional de la salud (HCP) con los servicios farmacéuticos, y los profesionales de la
salud satisfechos e insatisfechos fueron n = 801 y n = 362, respectivamente. Los resultados
mostraron una alta satisfaccion (p < 0,00001) y OR 4,62 (IC del 95 %, 3,89 a 5,48).
Conclusidn: El meta analisis concluy6 que los servicios de farmacéutico clinico en un entorno
de hospitalizacion tienen un impacto significativo en el aumento de la satisfaccion del paciente

con su tratamiento.

Mollaetal. (11) en el afio 2022, plantearon como objetivo de su estudio, evaluar la satisfaccion
del paciente con los servicios farmacéuticos y los factores asociados en los hospitales publicos
ubicados en el noroeste de Etiopia. Métodos: Estudio transversal cuantitativo. El estudio se
llevé a cabo en una farmacia ambulatoria. Los participantes fueron seleccionados mediante
una técnica de muestreo sistematico. Los hallazgos se presentaron utilizando métodos
estadisticos descriptivos. Resultados: El analisis final incluyd un total de 401 muestras. Mas
de la mitad de los participantes (55,1 %) eran mujeres. La puntuacion media general de
satisfaccion fue de 30,6 de un maximo de 100 puntos. Al tomar esta puntuacién media como
un punto de corte, el 50,9 % de los participantes del estudio estaban satisfechos con el servicio
de farmacéuticos ambulatorios. Se encontrd que las respuestas de los participantes puntuados
en las areas de espera incobmodas e inconvenientes [AOR = 0,31; IC del 95 %, (0,13, 0,49)]
estaban asociadas negativamente con el nivel de satisfaccion de los pacientes. Ademas, la falta
de disponibilidad de medicamentos [AOR = 0,12; IC del 95 %, (0,02, 0,37)] se asocid
negativamente con la satisfaccion del encuestado. Las areas de asesoramiento privado
incdmodas e incomodas [AOR = 1,37; IC del 95 %, (0,79, 4,42)] mostraron una asociacion
negativa con su satisfaccion. Conclusion: Los niveles de satisfaccion de los pacientes con el
servicio de farmacia eran superiores al 50 %. Las caracteristicas sociodemograficas de los
pacientes no tienen ninguna relacién con su nivel de satisfaccion, pero su percepcion de las
incdmodas areas de asesoramiento privado y las areas de espera se asocié negativamente con

su satisfaccion.
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Antecedentes nacionales

La Rosa et al. (12) en el afio 2021, en su tesis sefialan como objetivo: Determinar la influencia
de la calidad de la atencién en la satisfaccion de los usuarios que acuden al servicio de
Farmacia de Urgencias del Hospital Regional de Huacho en el periodo diciembre 2020-marzo
2021. Metodologia: Enfoque cuantitativo, disefio descriptivo no experimental. Muestra, 95
usuarios. Utilizaron el cuestionario SERVQUAL. Resultados: ElI 60% tienen buena
satisfaccion, el aspecto que méas contribuye es el tiempo de espera para la atencion de los
usuarios. Conclusion: Existe una relacion estadisticamente significativa entre la Calidad de la
atencion y la Satisfaccion del Usuario. La mayoria de los usuarios percibe una excelente
calidad asistencial y se considera muy satisfecho con el servicio.

Castillo et al. (13) en el afio 2020, en su investigacion sefialan como objetivo: evaluar la
percepcion de los pacientes peruanos sobre la calidad de los servicios farmacéuticos
hospitalarios. Métodos: estudio descriptivo y comparativo, realizado en una muestra de 286
pacientes afiliados al Seguro Integral de Salud de dos hospitales publicos de una ciudad del
Peru. Se aplicé un cuestionario vélido y confiable. Resultados: El nivel de calidad fue
percibido de manera diferente por los pacientes de ambos hospitales. EI 51,4 % y el 29,3 % de
los atendidos manifest6 un nivel de calidad del servicio farmacéutico alto; en el hospital 1y
hospital 2, respectivamente. Conclusion: de acuerdo con la percepcion de los pacientes, la
calidad del servicio farmacéutico ofrecido a los afiliados del Seguro Integral de Salud, mostré6

diferencias en los dos hospitales publicos analizados.

Ruiz (14) En el afio 2019, en su tesis de maestria, presenta como objetivo: establecer la
correlacion entre la Calidad de los Servicios Farmacéuticos y el tiempo de espera del usuario
del Centro de Salud Ganimedes, San Juan de Lurigancho, 2018. Métodos: Disefio descriptivo,
transversal, correlacional, no experimental. Utilizaron el cuestionario tipo Servqual. Muestra:
108 usuarios. Cuestionario validado, alfa de Cronbach = 0,718. Resultados: 51,9% percibio
niveles medios y el 26,9% niveles altos de calidad de servicio, el 80,6% percibid un bajo nivel

de tiempo de espera.

Aquije (15) en el afio 2019, en su tesis sefiala como objetivo: Identificar la relacion entre la
calidad del servicio y la satisfaccion de los usuarios en el Area de Consulta Externa del
Hospital Félix Torrealva Gutiérrez Es Salud Ica en el afio 2019. Metodologia: Estudio
descriptivo — correlacional. Muestra: 214 participantes elegidos por muestreo no aleatorio por
cuotas. Se incluyeron usuarios de ambos sexos, 18 a 65 afios de edad. Resultados: El 54,2%
de los usuarios afirma estar extremadamente satisfecho con la calidad del servicio. La
dimension de confiabilidad y la dimension técnico-cientifica (0,574) tienen la mayor

correlacion, mientras que la dimension capacidad de respuesta y la dimension cientifico-
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técnica tienen la menor proporcion en el total de la muestra estudiada. Conclusiones: Existe
una alta correlacion directa y significativa entre la calidad del servicio y la satisfaccién de los

usuarios.

Los antecedentes y problemaética planteada dieron lugar a la formulacion del problema general:
¢ Cuél es el grado de satisfaccion de los pacientes con los servicios de farmacia de un hospital

estatal y un hospital de gestion mixta? Ica, 2025?

Existen diversos factores afectan a la satisfaccion del paciente con respecto al servicio de
farmacia. Esta satisfaccion del paciente estd influenciada positivamente por la rapidez del
servicio, la actitud del farmacéutico, el asesoramiento sobre medicamentos, la ubicacion de la

farmacia y el area de espera (16).

Uno de los propositos del estudio es contribuir en la mejora de la calidad de los servicios de
farmacia de las instituciones hospitalarias. Se menciona que la mejora de los servicios se logra
mediante la realizacién de encuestas periodicas sobre la satisfaccion de los pacientes (11). Las
farmacias hospitalarias son una parte importante del sistema complejo hospitalario, lo que
tiene un impacto directo en la satisfaccion de los pacientes y en el prestigio del hospital. A
pesar de que todos los componentes humanos de la institucion coadyuvan con la satisfaccion
del usuario, la calidad del servicio de farmacia en el hospital es primordial en la atencién de
salud, pues ello garantiza la adecuada distribucién y uso adecuado de medicamentos,

contribuyendo con el cumplimiento terapéutico y la eficacia terapéutica.
Como investigacién descriptiva no se formulé hipétesis (17).

El objetivo general planteado fue: Analizar el grado de satisfaccion de los pacientes con los

servicios de farmacia de un hospital estatal y un hospital de gestién mixta.
Y los objetivos especificos fueron:

1) Determinar en qué medida los pacientes atendidos en un hospital estatal estan satisfechos

con el servicio dispensado por la farmacia de la institucion

2) Determinar en qué medida los pacientes atendidos en un hospital de gestion mixta estan

satisfechos con el servicio dispensado por la farmacia de la institucion

3) Determinar el grado de satisfaccion de los pacientes de acuerdo a las dimensiones, con los

servicios de farmacia de un hospital estatal

4) Determinar el grado de satisfaccion de los pacientes de acuerdo a las dimensiones, con los

servicios de farmacia de un hospital de gestion mixta

14



5) Comparar el grado de satisfaccion de los usuarios con los servicios de farmacia de un
hospital estatal frente al grado de satisfaccion de los usuarios con los servicios de farmacia

de un hospital de gestién mixta
Justificandose la investigacion en los siguientes aspectos:

Justificacion teérica. El presente estudio se sustenta en el marco conceptual de la calidad de
los servicios farmacéuticos como componente esencial de la atencién sanitaria integral. La
satisfaccion del paciente constituye un indicador clave de la calidad percibida, reflejando la

congruencia entre las expectativas del usuario y la atencion recibida.

Justificacion practica. A nivel préctico, la investigacion ofrece informacion valiosa para la
gestion hospitalaria y la toma de decisiones en politicas de salud publica. Los resultados
permitiran identificar fortalezas y debilidades en los servicios farmacéuticos de los hospitales
evaluados (Regional de Icay Hospital de la Solidaridad), detectando brechas en aspectos como
disponibilidad de medicamentos, trato al usuario, infraestructura y tiempos de atencion.

Justificacion metodoldgica. El estudio adopta un enfoque cuantitativo y disefio descriptivo
no experimental, transversal, lo que resulta apropiado para medir el grado de satisfaccion de
los pacientes sin manipular variables, observando los fendmenos tal como ocurren en su
contexto real. La utilizacién de la técnica de encuesta mediante un cuestionario estructurado y
validado garantiza la objetividad y confiabilidad de los datos. La fiabilidad del instrumento (o
de Cronbach = 0,706) confirma una adecuada consistencia interna. Este método posibilita
obtener informacion directa de los usuarios, permitiendo describir con precision las
dimensiones evaluadas: area de dispensacion, servicio, trato profesional, disponibilidad y

precio, y ubicacién de la farmacia.

Los hallazgos seran Utiles para identificar problemas especificos del servicio, aquellos que se
necesitan mejorar en la consecucion de servicios de farmacia de alta calidad. Ademas, sera un
complemento para comparar los cambios con futuros estudios en la farmacia. Este tipo de
estudio son Utiles porque sirven de base para la mejora continua del servicio farmacéutico
hospitalario, beneficiando tanto a los pacientes como al sistema de salud en general. Desde la
perspectiva de la salud publica, el estudio aportard insumos comparativos para disefiar
estrategias que fortalezcan la equidad y la calidad del servicio farmacéutico tanto en
instituciones estatales como en aquellas de gestion mixta, en beneficio directo de la poblacion

iquefia.
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El presente informe se organiza en ocho secciones, cada una disefiada para abordar aspectos

especificos del estudio:

I. Introduccién. Seccién en la que se expone la realidad problematica que motivé la
investigacion, se incluyen antecedentes, se plantean los objetivos del estudio y otros aspectos

del estudio.

Il. Estrategia metodoldgica. Se detalla el tipo, nivel y disefio del estudio, asi como la técnica
de investigacion empleada. En este apartado también se describen los instrumentos utilizados
para la recopilacion de datos y otros aspectos metodoldgicos relacionados con el analisis de la

informacién obtenida.

I11. Resultados. Se presentan los datos procesados, organizados en tablas y figuras que facilitan

su interpretacion. Se realiza una explicacion de los resultados.

IV. Discusion. Se analizan los resultados alcanzados, considerando los objetivos propuestos y

estableciendo comparaciones generales con investigaciones similares.

V. Conclusiones. Sintesis puntual de los hallazgos obtenidos en el estudio, ordenados en

funcion de los objetivos planteados.

VI. Recomendaciones. Basadas en las conclusiones, se sugieren acciones relevantes que

pueden contribuir a la mejora de los servicios estudiados.

VII. Referencias bibliograficas. Seccion en la que se lista la literatura consultada y utilizada a
lo largo del desarrollo de la tesis, permitiendo al lector identificar las fuentes que respaldan el

trabajo realizado.

VIII. Anexos. Incluye documentacién complementaria relacionada con la investigacion.
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Il. ESTRATEGIA METODOLOGICA.

2.1 Tipo, nivel y disefio de investigacion.
Tipo.
Estudio cuantitativo (17, 18).
Cuantitativo, como proceso sistematico y ordenado que se lleva a cabo siguiendo un conjunto
de pasos con una estrategia l6gica y orientada a la obtencion de respuestas a los problemas
de indagacion propuestos.
Nivel
Descriptivo.
Al describir, no explicar las caracteristicas de un conjunto de hechos, sujetos o areas de
interés
Disefio.
Disefio no experimental, transversal.
Estudios que se realizan sin manipulacién de variables y en los que se recolectan datos en un

solo momento, en un tiempo Unico.

2.2 Poblacion y muestra
Poblacion.
Pacientes adultos usuarios de la farmacia principal de los establecimientos hospitalarios
(consulta externa).
Hospital estatal: Hospital Regional de Ica (categoria 11-2).

Hospital de Gestion Mixta: Hospital de la Solidaridad (categoria I-3).

Muestra.
Férmula para poblacion indeterminada.
Z%2.p.q
n=—-;-—
Donde: €

Z% = 1.96 (seguridad 95%)

p = proporcion esperada (0.50)

g=1-p (en este caso 0.50)

e = 0.1 (error de estimacion)

n=96.04

Se consider6 una muestra de 100 pacientes adultos (50 pacientes del hospital estatal y 50
pacientes del hospital de gestion mixta)

Muestra no probabilistica, por conveniencia (20).

Criterios de inclusién:
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Pacientes usuarios de los hospitales en estudio
Paciente que haya adquirido medicamentos en la farmacia principal del Hospital estatal
(11-2) u hospital de gestion mixta (1-3).
Persona que acepte de buen grado participar en el estudio y que firme el consentimiento
informado
Criterios de exclusion:
Paciente adulto que no pueda responder al cuestionario
Pacientes menores de edad
Persona que exprese incomodidad o no entienda los objetivos del estudio
2.3 Variables y operacionalizacion de variables
Variables
Gestion de servicios de farmacia hospitalaria (consulta externa)
Definicion conceptual: Los servicios de gestion de farmacia hospitalaria (consulta externa)
comprenden el conjunto de actividades técnico-asistenciales que garantizan la atencion,
segura y eficiente de los medicamentos para usuarios de consulta externa o ambulatoria.
Definicion operacional: En este estudio, se considera por gestion de servicios de farmacia
hospitalaria al conjunto de componentes observables y medibles (mediante una encuesta
estructurada) relativos a la infraestructura, procesos de atencién, trato profesional,
disponibilidad de medicamentos, precio y ubicacion del servicio, evaluados segun la
percepcion del paciente de consulta externa o ambulatoria.
Satisfaccion del paciente
Definicion conceptual: La satisfaccion del paciente de consulta externa es la percepcion que
refleja el grado en que las expectativas, necesidades y percepciones del usuario son
cumplidas o superadas.
Definicion operacional: En este estudio, la satisfaccion del paciente corresponde al nivel de
percepcion positiva, negativa o indiferente que los usuarios expresan respecto a los servicios
de farmacia recibidos. Se midi6 a través de un cuestionario estructurado con cinco
dimensiones (area de dispensacion, servicio, trato profesional, disponibilidad y precio,
ubicacién) y escala tipo Likert de 5 puntos, donde 1 = totalmente insatisfecho y 5 =
totalmente satisfecho.
Variables de control
Factores sociodemograficos
Definicion conceptual: Los factores sociodemograficos corresponden a las caracteristicas
bésicas de los individuos (edad, sexo, grado de instruccion, tipo de hospital al que acuden),

que pueden influir en su percepcién de satisfaccion con los servicios de salud.
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Definicion operacional: En el estudio, se registraran los datos de edad (en afios cumplidos),

sexo (masculino/femenino), grado de instruccion (primaria, secundaria, superior) y tipo de

hospital (estatal o gestion mixta), obtenidos directamente del cuestionario aplicado.

Operacionalizacion de variables

Variable Dimension Indicador Escala Unidad de Instrume
medida nto
Gestion de Infraestructura | Condiciones fisicas del area Nominal | Evaluacion Observaci
servicios de y area de (orden, privacidad, comodidad), objetiva o on/percep
farmacia de dispensacion sefializacion, limpieza, subjetiva / cién
un hospital disponibilidad de espacio. observacion
estatal (11-2) y | Procesos del Tiempo promedio de espera, Evaluacion
un hospital de | servicio atencion oportuna, cumplimiento objetiva o
gestion mixta de prescripcion, entrega completa subjetiva /
(1-3) del medicamento. minutos
Trato Cortesia, empatia, respeto, Evaluacién
profesional asesoria farmacéutica, disposicion objetiva o
para resolver dudas. subjetiva
Disponibilida | Disponibilidad de medicamentos Evaluacion de
dy precio prescritos, precios accesibles, disponibilidad /
transparencia en costos. precios
Ubicacion y Facilidad para ubicar la farmacia, Evaluacion
accesibilidad accesibilidad fisica, horarios de objetiva o
atencion adecuados. subjetiva /
observacion
Satisfaccion Percepcion Promedio general de Ordinal | Nivel de Encuesta
de los global de puntuaciones de las cinco satisfaccion estructura
pacientes satisfaccion dimensiones (dispensacion, (%). Puntuacion | da
servicio, trato, disponibilidad y media global
ubicacion).
Variables de Edad Edad cronoldgica del paciente (en | Razén Afios Encuesta
control anos). estructura
Sexo Masculino / Femenino. Nominal | Categorias da
Grado de Primaria / Secundaria / Superior / | Ordinal | Categorias
instruccion Otro.
Tipo de Estatal / Gestion mixta. Nominal | Categorias Registro
hospital

2.4 Técnicas e instrumentos de recoleccion de datos

Técnica.
Encuesta.

Se emple6 la técnica de la encuesta, entendida como un conjunto sistematico de
procedimientos orientados a la recoleccion y analisis de informacion proveniente de una
muestra representativa de la poblacion, con el propoésito de explorar, describir y analizar

determinadas caracteristicas de interés en el contexto del estudio (21).

La recoleccion de datos se llevd a cabo en las afueras de las instituciones hospitalarias,
debido a las limitaciones de espacio y condiciones de congestién en el entorno inmediato de

los servicios de farmacia.

19



Instrumento.
Cuestionario estructurado.
Como instrumento se utiliz6 un cuestionario estructurado conformado por 11 items. Los tres
primeros items estuvieron destinados a la recoleccion de datos sociodemograficos (sexo,
edad y grado de instruccién), mientras que los ocho restantes evaluaron el nivel de
satisfaccion del paciente respecto a los servicios de farmacia hospitalaria, considerando sus
diferentes dimensiones.
La fiabilidad del instrumento fue evaluada mediante el coeficiente alfa de Cronbach,
obteniéndose un valor de 0,70, lo que indica una adecuada consistencia interna. De acuerdo
con la literatura, valores comprendidos entre 0,70 y 0,90 reflejan una confiabilidad aceptable
para escalas unidimensionales con un rango de entre tres y veinte items (22).

2.5 Andlisis de los datos.
Los datos recolectados a través de la encuesta fueron registrados y organizados en una base
de datos elaborada en el programa Microsoft Excel, 1o que permitié su procesamiento,
sistematizacion y posterior presentacion en tablas y figuras.
El anélisis estadistico se realiz6 mediante estadistica descriptiva, utilizando frecuencias
absolutas, relativas y medidas de tendencia central para la interpretacion de los resultados.
Asimismo, se aplicd la prueba de Chi-cuadrado para evaluar la asociacién entre variables
cualitativas, considerando un nivel de significancia estadistica de p < 0,05.

2.6. Aspectos éticos
Antes de la aplicacion del instrumento, se informé a los participantes sobre los aspectos
fundamentales de la investigacion, incluyendo sus objetivos, caracteristicas e importancia.
Se garantizd el caréacter voluntario de la participacion, asi como el anonimato y la
confidencialidad de la informacion proporcionada.
La aceptacion para participar en el estudio se realizé en concordancia con el consentimiento
informado previamente explicado y posteriormente firmado. Se respetaron los principios
bioéticos fundamentales de la investigacion en seres humanos, tales como autonomia,
beneficencia, no maleficencia y justicia.
Cabe sefialar que la recoleccion de datos se llevo a cabo en las afueras de las instituciones
hospitalarias, debido a las limitaciones de espacio y condiciones de congestion en el entorno
inmediato de los servicios de farmacia. Esta estrategia permiti6 garantizar un ambiente

adecuado para la aplicacién del instrumento y una mayor comodidad para los participantes.
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I1l. RESULTADOS
3.1 Datos generales

Tabla 1. Pacientes, segun sexo

HGM* HE** Total
Sexo N° % Ne° % Ne° %
Femenino 27 54.0% 29 58.0% 56 56.0%
Masculino 23 46.0% 21 42.0% 44 44.0%
Total 50 100.0% 50 100.0% 100 100.0%

* HGM: Hospital de gestién mixta. **HE: Hospital Estatal

Fuente: Elaboracion propia

70.0%
0,
60.0% 54.0% °8.0% 56.0%
o 46.0%
50.0% 42.0% 44.0%
40.0%
30.0%
20.0%
10.0%
0.0%
HGM HE Total
B Femenino 54.0% 58.0% 56.0%
B Masculino 46.0% 42.0% 44.0%

Figura 1. Pacientes, seglin sexo

Tabla 1y Figura 1.

La muestra de usuarios de los servicios farmacéuticos estudiada estuvo conformada
mayoritariamente por pacientes de sexo femenino (56 %), se observa una ligera predominancia
en ambos hospitales (54 % en el hospital de gestion mixta y 58 % en el hospital estatal). Esta
distribucion coincide con lo reportado en estudios similares realizados en servicios farmacéuticos
hospitalarios, donde las mujeres acuden con mayor frecuencia a los establecimientos de salud, ya
sea en su rol de pacientes o cuidadoras principales. La composicion equitativa entre ambos grupos

permite asegurar comparabilidad entre los dos tipos de hospitales
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Tabla 2. Pacientes segun grupos etarios

HGM HE Total
Grupos etarios N° % N° % N° %
20 — 39 afios 18 36.0% 23 46.0% 41 41.0%
40 — 59 afos 27 54.0% 21 42.0% 48 48.0%
60 a més afios 5 10.0% 6 12.0% 11 11.0%
Total 50 100.0% 50 100.0% 100 100.0%
Fuente: Elaboracion propia
60.0% 54.0%
50.0% 46.0% 48.0%
42.0% 41.0%
40.0% 36.0%
30.0%
20.0%
10.0% 12.0% 11.0%
10.0% l .
0.0%
HGM Total
m 20 - 39 afios 36.0% 46.0% 41.0%
W 40 - 59 afios 54.0% 42.0% 48.0%
B 60 a més afios 10.0% 12.0% 11.0%

Figura 2. Pacientes segun grupos etarios

Tabla 2 y Figura 2.

El grupo etario predominante fue el de 40 a 59 afios (48 %), seguido del grupo de 20 a 39 afios

(41 %). Esta distribucion refleja que la poblacion adulta media constituye la principal usuaria de

los servicios farmacéuticos hospitalarios, pudiendo asociarse con la mayor prevalencia de

enfermedades cronicas y la necesidad de tratamientos continuos. No se observaron diferencias

sustanciales entre ambos hospitales, lo que indica perfiles de pacientes comparables en términos

de edad.
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Tabla 3. Edad de los Pacientes: Caracteristicas.

Edad
HGM HE
Media 45.12 42.84
Desviacion estandar 11.07 12.14
Rango 40 48
° Edad minima 23 26
° Edad maxima 63 74

Fuente: Elaboracion propia

La edad media de los pacientes fue de 45,12 afios en el hospital de gestion mixta y 42,84 afios en
el hospital estatal, con desviaciones estandar de 11,07 y 12,14 afios, respectivamente. El rango
etario abarcd desde 23 hasta 74 afios, evidenciando la participacion de un grupo etario adulto

representativo del usuario promedio de los servicios de farmacia hospitalaria.
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Tabla 4. Pacientes segun nivel de instruccion.

HGM HE Total
Instruccion Ne° % Ne % Ne %
Superior 20 40.0% 21 42.0% 41 41.0%
Secundaria 29 58.0% 26 52.0% 55 55.0%
Otro 1 2.0% 3 6.0% 4 4.0%
Total 50 100.0% 50 100.0% 100 100.0%
Fuente: Elaboracion propia
70.0%
60.0% 58.0% 520% 55.0%
50.0% 20.0% 42.0% 41.0%
40.0%
30.0%
20.0%
10.0% 6.0% 4.0%
0.0% -
HGM Total
B Superior 40.0% 42.0% 41.0%
M Secundaria 58.0% 52.0% 55.0%
m Otro 2.0% 6.0% 4.0%

Figura 3. Pacientes segun nivel de instruccion

En la muestra de usuarios de los servicios farmacéuticos estudiada se observa que el nivel de

instruccion secundaria predomind en un 55 %, seguido del nivel superior con 41 %. Esta

distribucion muestra una poblacién con nivel educativo medio, lo que puede favorecer un

adecuado entendimiento de las orientaciones farmacéuticas y la participacion activa en el

tratamiento. El predominio del nivel secundario también coincide con lo reportado en

investigaciones nacionales sobre satisfaccion del paciente en servicios hospitalarios peruanos.
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3.2 Satisfaccion del paciente con el Servicios de farmacia hospitalaria

Tabla 5. Pacientes y satisfaccion con el Area de dispensacion de la farmacia.

HGM HE Total
Ne % N° % N° %

Totalmente insatisfecho 4 8.0% 6 12.0% 10 10.0%
Parcialmente insatisfecho 8 16.0% 3 6.0% 11 11.0%
Ni satisfecho ni insatisfecho 8 16.0% 5 10.0% 13 13.0%
Parcialmente Satisfecho 17 34.0% 15 30.0% 32 32.0%
Totalmente satisfecho 13 26.0% 21 42.0% 34 34.0%
Total 50 100.0% 50 100.0% 100 100.0%

Fuente: Elaboracion propia

Los resultados indican un predominio de satisfaccion parcial (34 %) en el HGM, y en el HE se
muestra un predominio de satisfaccion total (42%), con el area de dispensacion. Evidenciando

condiciones fisicas y de atencion favorables.

La satisfacciéon superior en el hospital estatal sugiere una mejor estructura y ubicacion, sin
embargo, en lineas generales el 66.0% esta satisfecho con el area de dispensacion: 32% y 34%

respectivamente en parcialmente satisfecho y totalmente satisfecho.
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Tabla 6. Pacientes y satisfaccion con la privacidad del area de dispensacion de la farmacia.

HGM HE Total
N° % N° % N° %

Totalmente insatisfecho 6 12.0% 7 14.0% 13 13.0%
Parcialmente insatisfecho 8 16.0% 4 8.0% 12 12.0%
Ni satisfecho ni insatisfecho 9 18.0% 6 12.0% 15 15.0%
Parcialmente Satisfecho 17 34.0% 18 36.0% 35 35.0%
Totalmente satisfecho 10 20.0% 15 30.0% 25 25.0%
Total 50 100.0% 50 100.0% 100 100.0%

Fuente: Elaboracion propia

La privacidad alcanzé niveles de satisfaccion parcial y total combinados de 60 %. Los pacientes
del hospital estatal mostraron mayor satisfaccion (30 % totalmente satisfechos) respecto al
hospital de gestion mixta (20 %). El resultado sefiala la necesidad de reforzar las condiciones de
confidencialidad durante la atencién farmacéutica, aspecto esencial para la comunicacién

terapéutica y el respeto a la intimidad del paciente.
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Tabla 7. Pacientes y satisfaccion con tiempo de espera para surtir la receta.

HGM HE Total
N° % N° % N° %

Totalmente insatisfecho 1 2.0% 3 6.0% 4 4.0%

Parcialmente insatisfecho 3 6.0% 4 8.0% 7 7.0%

Ni satisfecho ni insatisfecho 1 2.0% 4 8.0% 5 5.0%
Parcialmente Satisfecho 24 48.0% 15 30.0% 39 39.0%
Totalmente satisfecho 21 42.0% 24 48.0% 45 45.0%
Total 50 100.0% 50 100.0% 100 100.0%

Fuente: Elaboracion propia

Se evidencio un alto nivel de satisfaccion: 84 % de los pacientes quienes se declararon parcial o
totalmente satisfechos con el tiempo de espera, especialmente en el hospital de gestion mixta
(90 %). Indicando una mayor eficiencia operativa en la atencion y dispensacion de recetas,
posiblemente relacionada con menor volumen de usuarios o un punto de atencion facilmente

ubicable.
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Tabla 8. Pacientes y satisfaccion con el servicio del personal de farmacia.

HGM HE Total
N° % N° % N° %

Totalmente insatisfecho 3 6.0% 9 18.0% 12 12.0%
Parcialmente insatisfecho 4 8.0% 7 14.0% 11 11.0%
Ni satisfecho ni insatisfecho 16 32.0% 6 12.0% 22 22.0%
Parcialmente Satisfecho 18 36.0% 21 42.0% 39 39.0%
Totalmente satisfecho 9 18.0% 7 14.0% 16 16.0%
Total 50 100.0% 50 100.0% 100 100.0%

Fuente: Elaboracion propia

La satisfaccion parcial fue la categoria predominante (39 %), seguida de la indiferencia (22 %).
En el hospital estatal se registré un porcentaje ligeramente mayor de satisfaccion parcial (42 %)
que en el hospital de gestion mixta (36 %). Este resultado refleja una percepcion intermedia
respecto a la amabilidad y capacidad de respuesta del personal, identificandose la necesidad de

fortalecer la comunicacidn interpersonal y el enfoque al usuario.
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Tabla 9. Pacientes y satisfaccion con trato del Quimico Farmacéutico.

HGM HE Total
N° % N° % N° %

Totalmente insatisfecho 3 6.0% 11 22.0% 14 14.0%

Parcialmente insatisfecho 5 10.0% 4 8.0% 9 9.0%
Ni satisfecho ni insatisfecho 10 20.0% 8 16.0% 18 18.0%
Parcialmente Satisfecho 19 38.0% 16 32.0% 35 35.0%
Totalmente satisfecho 13 26.0% 11 22.0% 24 24.0%
Total 50 100.0% 50 100.0% 100 100.0%

Fuente: Elaboracion propia

El 59 % de los encuestados manifestd niveles de satisfaccion parcial o total, siendo similar en
ambos hospitales. No obstante, un 14 % refiri6 insatisfaccion total, especialmente en el hospital
estatal. Este resultado destaca la importancia del componente profesional y humano del quimico
farmacéutico en la percepcidn global del servicio, reafirmando que la empatia, asesoria y trato

respetuoso son determinantes de la satisfaccién del paciente.
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Tabla 10. Pacientes y satisfaccion con disponibilidad de medicamentos

HGM HE Total
N° % N° % N° %

Totalmente insatisfecho 2 4.0% 12 24.0% 14 14.0%

Parcialmente insatisfecho 3 6.0% 4 8.0% 7 7.0%

Ni satisfecho ni insatisfecho 5 10.0% 4 8.0% 9 9.0%
Parcialmente Satisfecho 25 50.0% 22 44.0% 47 47.0%
Totalmente satisfecho 15 30.0% 8 16.0% 23 23.0%
Total 50 100.0% 50 100.0% 100 100.0%

Fuente: Elaboracion propia

El nivel de satisfaccion fue mayor en el hospital de gestién mixta (80 % entre parcialmente y

totalmente satisfechos), mientras que en el hospital estatal se observd mayor proporcion de

insatisfechos (24 %). Se evidencia diferencias significativas en la gestion del abastecimiento y en

la disponibilidad de medicamentos, problematica recurrente en hospitales publicos del pais.
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Tabla 11. Pacientes y satisfaccién con precio de los medicamentos.

HGM HE Total
N° % N° % N° %

Totalmente insatisfecho 5 10.0% 13 26.0% 18 18.0%

Parcialmente insatisfecho 1 2.0% 7 14.0% 8 8.0%
Ni satisfecho ni insatisfecho 9 18.0% 8 16.0% 17 17.0%
Parcialmente Satisfecho 20 40.0% 13 26.0% 33 33.0%
Totalmente satisfecho 15 30.0% 9 18.0% 24 24.0%
Total 50 100.0% 50 100.0% 100 100.0%

Fuente: Elaboracion propia

Los pacientes del hospital de gestién mixta mostraron mayor satisfaccion (70 %) frente al hospital
estatal (44 %). Sin embargo, un 26 % de usuarios del hospital estatal manifest6 total
insatisfaccion. Este contraste podria explicarse por diferencias en los sistemas de adquisicion y
subsidio, lo que afecta la percepcion del costo-beneficio del servicio farmacéutico. En caso del
HGM, el usuario sabe de antemano que tiene que comprar los medicamentos, aspecto que no es

considerado por los usuarios del HE.
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Tabla 12. Pacientes y satisfaccién con ubicacién de la farmacia.

HGM HE Total
N° % N° % N° %

Totalmente insatisfecho 8 16.0% 12 24.0% 20 20.0%

Parcialmente insatisfecho 2 4.0% 3 6.0% 5 5.0%
Ni satisfecho ni insatisfecho 9 18.0% 7 14.0% 16 16.0%
Parcialmente Satisfecho 23 46.0% 15 30.0% 38 38.0%
Totalmente satisfecho 8 16.0% 13 26.0% 21 21.0%
Total 50 100.0% 50 100.0% 100 100.0%

Fuente: Elaboracion propia

El 59 % de los pacientes manifestd satisfaccion parcial o total, aunque un 20 % se mostrd
totalmente insatisfecho, principalmente en el hospital estatal. Los resultados sugieren que la
accesibilidad fisica y la sefializacion interna deben ser reforzadas, especialmente en hospitales

con mayor complejidad estructural.
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Tabla 13. Pacientes y satisfaccidn por dimensiones.

Dimensiones Grado de satisfaccion Promedio HGM Promedio HE
. Area de dispensacion de
A medicamentos 3.54 3.44 3.84 3.72
Area de isfaccic isfaccié
dispensacion o ) Satisfaccion Satisfaccion
p . Privacidad del area de 334 parcial 36 parcial
dispensacion ' '
. Tiempo de espera para 422 406
surtir la receta : 3.87 : 3.63
Servicio o Satisfaccion Satisfaccion
. Servicio del personal de 352 parcial 32 parcial
farmacia ' ’
L 3.68
. . Trato del Quimico - - 3.24
Trato Profesional Farmacéutico 3.68 Satlsfa(_:mon 3.24 Indiferente
parcial
. Disponibilidad de los
. 3.96 3.2
Disponibilidad y medicamentos 387 3.08
recio ; Satisfaccion Indiferente
p . Precio de los 3.78 parcial 2.96
medicamentos
3.42 328
Ubicacion . Ubicacién de la farmacia 3.42 Satisfaccién 3.28 o
; Indiferente
parcial
Satisfaccion Satisfaccion
Total 3.68 parcial 3.42 parcial

Fuente: Elaboracion propia

Los promedios generales indican una satisfaccion parcial tanto en el hospital de gestion mixta

(3,68) como en el hospital estatal (3,42). En el HGM, las dimensiones mejor valoradas fueron

tiempo de espera y disponibilidad de medicamentos (4,22 y 3.96, respectivamente), mientras que

en el HE las de mayor puntuacion tiempo de espera y area de dispensacion de los medicamentos

(4,06 y 3,84, respectivamente). Revelando que los factores humanos y estructurales influyen

intensamente en la percepcién global del servicio.

Las variables cualitativas Tipos de hospital y Satisfaccion estan significativamente asociadas.
Estadistico Chi-cuadrado (X?): 21.912
Grados de libertad (gl): 4
Significacién (p): 0.0002

p <0.05

33



IV. DISCUSION

Se presenta la discusién por objetivos planteados

OEZ1: Determinar en qué medida los pacientes atendidos en un hospital estatal estan satisfechos

con el servicio dispensado por la farmacia de la institucion

En general los pacientes del hospital estatal que hicieron uso de los servicios de Farmacia,
mostraron un nivel de satisfaccion parcial (promedio 3,42/5), con mayor valoracion en las
dimensiones tiempo de espera (4,06) y area de dispensacion (3,84), las puntuaciones mas bajas
se registraron en precio y disponibilidad de medicamentos (2,96 y 3,2 respectivamente), y en
servicio del personal de farmacia (3,2). Los hallazgos son consistentes con lo reportado por
Ruiz (14) y La Rosa (12), quienes identificaron la calidad de la atencion y el tiempo de espera
como factores determinantes en la satisfaccion del usuario en servicios farmacéuticos
hospitalarios. La percepcion moderada podria atribuirse a limitaciones estructurales propias
de los hospitales estatales, como el déficit de personal, infraestructura limitada y
abastecimiento intermitente de medicamentos, factores descritos también en contextos

similares en Etiopia (6) y Palestina (7).

Otros estudios como el de Adane et al. (8) mostraron que la satisfaccion con los servicios de
farmacia en hospitales publicos de Etiopia alcanz6 un 65,37 %, con deficiencias en
informacién farmacéutica y disponibilidad de medicamentos, lo que concuerda con el nivel
intermedio de satisfaccion obtenido en el hospital estatal de Ica. En consecuencia, los
hospitales estatales, cumplen con la funcién social de brindar acceso a medicamentos
esenciales, pero aun enfrentan desafios en la calidad percibida del servicio farmacéutico,

especialmente en el componente humano y comunicativo.

OEZ2: Determinar en qué medida los pacientes atendidos en un hospital de gestién mixta estan

satisfechos con el servicio dispensado por la farmacia de la institucion

En el hospital de gestién mixta, el nivel promedio de satisfaccion fue 3,68/5, clasificandose
como satisfaccion parcial, con valores destacados en tiempo de espera (4,22) y disponibilidad
de medicamentos (3,96). Las dimensiones menos favorables fueron privacidad del area de

dispensacion (3,34) y ubicacion (3,42).

Los resultados evidenciarian una gestion mas eficiente en términos de atencion y provision
farmacéutica, probablemente asociada a una estructura administrativa méas flexible, que
facilita la reposicion de stock y la atencién personalizada. Resultados similares fueron
descritos por Ali et al. (9), quienes mencionan altos niveles de satisfaccion en hospitales de

atencion terciaria con modelos de gestion semi-privados, donde el 76,4 % de los usuarios
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manifestd intencion de recomendar el servicio farmacéutico y por Al Zabadi et al. (7) al
reportar que los hospitales privados presentaron mayor satisfaccion de los pacientes respecto
a los publicos, destacando la importancia del tiempo de espera y la disponibilidad de
medicamentos como determinantes del nivel de satisfaccion. Los resultados en relacion al
hospital de gestion mixta de Ica mostraron ventajas en la gestion del tiempo y la provision,
aunque persisten aspectos de mejora en infraestructura y privacidad, elementos que influyen
en la experiencia integral del usuario. Estos resultados apoyan el supuesto de que los modelos
mixtos pueden ofrecer servicios méas &giles y eficientes sin perder el enfoque social de la

atencion sanitaria.

OE3 y OE4: Determinar el grado de satisfaccion de los pacientes de acuerdo a las

dimensiones, con los servicios de farmacia de un hospital estatal y de gestién mixta

El andlisis comparativo por dimensiones permitié identificar patrones diferenciados entre
ambos tipos de hospital. En ambas instituciones, la dimension tiempo de espera alcanzo las
puntuaciones mas altas, lo que indica una percepcion favorable de eficiencia operativa. Por el
contrario, las dimensiones privacidad del area de dispensacion en el HGM vy precio de
medicamentos en el HE, fueron las menos valoradas, reflejando una brecha en la
infraestructura (HGM) y en la accesibilidad econémica del tratamiento (HE), resultados
concordantes con los obtenidos por Molla et al. (11), quienes mencionan areas de espera
incomodas, falta de disponibilidad de medicamentos y limitada privacidad durante la

consejeria farmacéutica.

A nivel nacional, estudios como el de Aquije (15) demostraron una correlacion positiva
significativa entre la calidad del servicio y la satisfaccion del usuario, donde las dimensiones

de confiabilidad y trato profesional fueron las de mayor impacto en la percepcidn del paciente.

Las dimensiones que involucran contacto directo entre el paciente y el personal farmacéutico
representarian un factor importante en la satisfaccion global, y su fortalecimiento es esencial

para la mejora continua de la calidad del servicio hospitalario.

OES5: Comparar el grado de satisfaccion de los usuarios con los servicios de farmacia de un

hospital estatal frente a un hospital de gestion mixta

La prueba de Chi-cuadrado (> = 21,912; p = 0,0002) confirmé una asociacion
estadisticamente significativa entre el tipo de hospital y el nivel de satisfaccion del paciente.
El resultado indica que la satisfaccion de los pacientes varia segun el modelo de gestién
institucional. En particular, el hospital de gestién mixta mostré mejores promedios en varias
dimensiones, lo que sugiere una mayor eficiencia y orientacién al usuario, posiblemente
vinculada con esquemas administrativos mas flexibles. Los resultados obtenidos coinciden

con lo sefialado por Castillo et al. (13), quienes encontraron diferencias significativas en la
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percepcion de calidad entre hospitales publicos, atribuidas a la variabilidad en la gestion
institucional y en la disponibilidad de recursos humanos y materiales. De igual manera,
estudios de Azhar et al. (10) y Heryanto et al. (5) demuestran que la satisfaccion del paciente
aumenta cuando los servicios farmacéuticos estan integrados en una estructura de gestion
eficiente, con mayor autonomia administrativa, disponibilidad de medicamentos y personal

debidamente capacitado.

En el contexto local, los pacientes usuarios del hospital de gestion mixta mostraron una mayor
satisfaccion global, especialmente en las dimensiones de eficiencia del servicio y
disponibilidad / precio, sugiriendo que los esquemas de gestion flexibles pueden ser méas
eficaces en la implementacién de politicas de mejora continua y en la orientacion hacia el
usuario. En ambos tipos de instituciones se requiere fortalecer las otras dimensiones; calidad
del trato profesional, reforzar la comunicacion farmacéutica y garantizar un entorno fisico

adecuado para la atencion.

La investigacion indica que la satisfaccion del paciente es un indicador clave de la calidad del
servicio farmacéutico, dependiente tanto de factores estructurales (infraestructura, tiempos de
atencion, disponibilidad de medicamentos) como humanos (trato, empatia, asesoria). De
acuerdo con Nigussie et al. (1) y Teshnizi et al. (2), la satisfaccién del usuario constituye un
elemento central en la mejora continua de los servicios de salud y un predictor de adherencia

terapéutica.

Los hallazgos del estudio proporcionan evidencia empirica para fortalecer la gestion
hospitalaria, optimizar los procesos de dispensacion y reforzar el rol comunicativo y clinico
del Quimico Farmacéutico como agente clave en la seguridad y eficacia del tratamiento

farmacoterapéutico.
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V. CONCLUSIONES

El grado de satisfaccion de los pacientes con los servicios de farmacia hospitalaria en un
hospital estatal es moderado. Encontrandose un nivel de satisfaccion parcial (3,42/5,00).

El valor encontrado refleja una percepcién favorable del servicio de farmacia.

El grado de satisfaccion de los pacientes con los servicios de farmacia hospitalaria en un
hospital de gestion mixta es moderado. Se encontrdé un nivel de satisfaccion parcial
(3,68/5,00). El valor refleja una percepcion favorable del servicio de farmacia.

Los pacientes atendidos en el hospital estatal usuarios del servicio de farmacia
manifestaron satisfaccion parcial, destacando como fortalezas el tiempo de espera
aceptable (4,06/5,00) y la organizacion del area de dispensacion (3,84/5,00). Sin
embargo, se evidenciaron deficiencias en precio de los medicamentos (2,96/5,00), trato
del personal de farmacia (3,2/5,0) y en disponibilidad de medicamentos (3,2/5,0).

En el hospital de gestibn mixta se registraron niveles superiores de satisfaccion,
principalmente en las dimensiones tiempo de espera (4,22/5,00) y disponibilidad de
medicamentos (3,96/5,00), lo que indica una mayor eficiencia en la atencion y
abastecimiento. No obstante, niveles bajos se encontraron en aspectos como la privacidad

del area de dispensacion (3,34/5,00) y la ubicacion fisica del servicio (3,42/5,00).

El andlisis estadistico mediante la prueba de Chi-cuadrado (y* = 21,912; p = 0,0002)
demostrd una asociacién significativa entre el tipo de hospital y el nivel de satisfaccién
del paciente, evidenciando que el modelo de gestion influye en la calidad percibida del

servicio farmacéutico.
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VI. RECOMENDACIONES

Se recomienda institucionalizar la evaluacidn continua de la satisfaccion del paciente
como parte del sistema de gestion de la calidad del servicio de Farmacia, permitiendo
identificar tendencias, detectar deficiencias y establecer planes de mejora basados en

evidencia.

Fortalecer la formacion y actualizacion del personal farmacéutico mediante programas
permanentes de capacitacion en atencion farmacéutica, y consejeria terapéutica, de modo
que el profesional farmacéutico consolide su rol asistencial y mejore la interaccion con

el paciente, incrementando su confianza y satisfaccion.

Se recomienda mejorar la infraestructura y privacidad del area de atencion adecuando los
espacios fisicos de dispensacion para ofrecer privacidad y comodidad durante la atencion.

Se sugiere reforzar los mecanismos de abastecimiento, almacenamiento y control de
inventario, con énfasis en la reposicion oportuna, con el fin de asegurar la continuidad

terapéutica y la percepcion de calidad del servicio.

Se sugiere promover la cooperacién entre hospitales estatales y de gestion mixta para el
intercambio de buenas practicas administrativas y técnicas, para optimizar la calidad de

los servicios farmacéuticos y fortalezcan el sistema sanitario regional.
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VIII. ANEXOS.

8.1 Resolucion de aprobacién de Proyecto







8.2 Consentimiento Informado

Titulo de la investigacion: Servicios de farmacia hospitalaria y satisfaccion del paciente:

analisis comparativo entre un hospital estatal y un hospital de gestion mixta. Ica, 2025.

Su participacion es completamente andnima, no tendrd que dar sus datos personales, que

le haga pensar que sus respuestas podrian relacionarse con su persona.

Asimismo, su participacién es completamente voluntaria, si usted decide no participar, se

respeta su decision.

Sin embargo, considerando los aspectos éticos de toda investigacion, previa a la
contestacion de la encuesta, se hizo la presentacion de estudio (objetivo, caracteristicas,
etc.) consentimiento informado y se procedi6 a la contestacion de las inquietudes.

Gracias por su participacion

Firma de la investigadora

NUmero celular
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8.4 Instrumento de recoleccion de la informacion.
ENCUESTA. Servicios de farmacia hospitalaria y satisfaccion del paciente: analisis comparativo entre un hospital estatal y un hospital de
gestion mixta. Ica, 2025

Datos sociodemogréaficos

Sexo: Masculino () Femenino () Edad: Grado de instruccion: Secundaria Superior

5 4 3 2 1

Ni satisfecho
ni
insatisfecho

Parcialmente | Totalmente
insatisfecho insatisfecho

Totalmente | Parcialmente
satisfecho satisfecho

1. Grado de satisfaccion con respecto al area de dispensacion de
Area de medicamentos

dispensacion | 2 Grado de satisfaccion con respecto a la privacidad del area de
dispensacion

3. Grado de satisfaccion con respecto al tiempo de espera para surtir

o la receta
Servicio - — —
4. Grado de satisfaccion con respecto al servicio del personal de
farmacia
Trato 5. Grado de satisfaccién con respecto al trato del profesional
Profesional Quimico-Farmacéutico
6. Grado de satisfaccion con respecto a la disponibilidad de los
Disponibilidad medicamentos (encontrd todos los medicamentos recetados)
y precio o : :
7. Grado de satisfaccion con respecto al precio de los medicamentos
Ubicacion 8. Grado de satisfaccién con respecto a la ubicacién de la farmacia

Fuente: Nigussie S, et al. (1).



8.5 Fiabilidad: coeficiente alfa de Cronbach

Participantes item 1 tem 2 item 3 item item item item item
1 4 4 4 4 3 5 4 4
2 4 4 4 4 4 4 4 3
3 5 5 3 3 4 4 3 4
4 4 4 4 4 5 4 4 4
5 5 4 5 4 5 4 4 4
Test results
Media 31.3333333
DE 2.74873708
alpha 0.70588235
Numero de items 8
Valores de alfa de Cronbach entre 0.70 y 0.90 indican una buena fiabilidad. (16)
8.5 Escala
Considerando la Escala Likert, se pondera y se establece una escala de satisfaccion:
Escala se satisfaccion
Escala Likert Escala de satisfaccion
Totalmente insatisfecho 1 Insatisfaccion Total 1,00-1,80
Parcialmente insatisfecho 2 Insatisfaccion parcial 1,81-2,60
Ni satisfecho ni insatisfecho 3 Indiferente 2,61 3,40
Parcialmente satisfecho 4 Satisfaccion parcial 3,41-4,20
Totalmente satisfecho 5 Satisfaccion total 4,21 -5,00

Fuente. Adaptado de Castellano (23).



8.6 Prueba estadistica

El objetivo fue establecer si las variables cualitativas Tipos de hospital y Satisfaccion estan significativamente asociadas:

Nivel de confianza %: 95%

Frecuencias Observadas

Frecuencias Esperadas

Tipos de hospital

Tipos de hospital

HGM HE |Total HGM HE Total

Satisfaccion TI 32 73 105 | | Satisfaccion TI 52.50 52.50 105
Pl 34 36 70 Pl 35.00 35.00 70

Indiferente 67 48 115 Indiferente 57.50 57.50 115

PS 163 135 298 PS 149.00 149.00 298

TS 104 108 212 TS 106.00 106.00 212

Total 400 400 800 Total 400 400 800

Resultados: total de respuestas por cada dimension.

Las variables cualitativas: Tipo de hospital y Satisfaccidn estan significativamente asociadas.

Estadistico Chi-cuadrado (X2): 21.912

Grados de libertad (gl): 4

Significacion (p):

0.0002




8.7 Matriz de consistencia

° ¢En qué medida los pacientes atendidos
en un hospital estatal estan satisfechos
con el servicio dispensado por la
farmacia de la institucion?

° ¢En qué medida los pacientes atendidos
en un hospital de gestion mixta estan
satisfechos con el servicio dispensado
por la farmacia de la institucion?

° ¢Cual es el grado de satisfaccién de los
pacientes de acuerdo a las dimensiones,
con los servicios de farmacia de un
hospital estatal?

° ¢Cual es el grado de satisfaccion de los
pacientes de acuerdo a las dimensiones,
con los servicios de farmacia de un
hospital de gestion mixta?

° ¢Cual es el grado de satisfaccion de los
usuarios con los servicios de farmacia
de un hospital estatal frente al grado de
satisfaccion de los usuarios con los
servicios de farmacia de un hospital de
gestion mixta?

° Determinar en qué medida los pacientes
atendidos en un hospital estatal estan
satisfechos con el servicio dispensado por
la farmacia de la institucion

° Determinar en qué medida los pacientes
atendidos en un hospital de gestion mixta
estan  satisfechos con el servicio
dispensado por la farmacia de la
institucion

° Determinar el grado de satisfaccion de
los pacientes de acuerdo a las
dimensiones, con los servicios de
farmacia de un hospital estatal

° Determinar el grado de satisfaccion de
los pacientes de acuerdo a las
dimensiones, con los servicios de
farmacia de un hospital de gestion mixta

° Comparar el grado de satisfaccion de los
usuarios con los servicios de farmacia de
un hospital estatal frente al grado de
satisfacciéon de los usuarios con los
servicios de farmacia de un hospital de
gestion mixta

—Satisfaccion de los
pacientes

Variables de control
—Caracteristicas
sociodemogréficas
—Tipo de hospital

Problema Objetivos Hipétesis Variables Metodologia

Problema general Obijetivo general. Investigacion _Gestién de servicios de Investigacion  cuantitativa,
¢Cudl es el grado de satisfaccion de los | Analizar el grado de satisfaccion de los | descriptiva: no se : . descriptiva.

pacientes con los servicios de farmacia de | pacientes con los servicios de farmacia de | formula hip6tesis farmacia de un hospital | pjsefio. No experimental,
un hospital estatal y un hospital de gestién | un hospital estatal y un hospital de gestion estatal y un hospital de | ¢ ansversal.

mixta? mixta. gestibon mixta (consulta

Problemas especificos Objetivos especificos externa) Poblacién.

Pacientes adultos usuarios de
la  farmacia de los
establecimientos
hospitalarios

Muestra: 100  pacientes
adultos: 50 pacientes del
hospital estatal (11-2) y 50
pacientes del hospital de
gestion mixta (1-3),
determinados por férmula de
muestreo.

Muestreo no probabilistico
Técnica: Encuesta
Instrumento: Cuestionario
estructurado
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