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RESUMEN

La investigacion tuvo como objetivo: Determinar la relacion entre la calidad de servicioy
las caracteristicas sociodemogréaficas del usuario atendido en el area de Farmacia del
Centro de Salud de Pucara — Jaén. La metodologia utilizada se basé en un disefio de tipo
no experimental - descriptivo correlacional de corte transversal. La muestra estuvo
constituida por 265 usuarios, determinados por muestreo probabilistico aleatorio
sistemético. Para la recoleccion de la informacién se utilizd como técnica la encuesta y
como instrumento un cuestionario basado en el modelo SERVQUAL obtuvo una
fiabilidad de Alpha de Cronbach de 0,762. Resultados: los participantes pertenecen al
grupo etareo adulto joven (30,1 + 8,2), sexofemenino (55,5%), grado de instruccién
secundaria (70,9%), ocupacion trabajo dependiente (45,6%), procedencia rural (68,3%).
La calidad del servicio en la dimension tangible (99,6%), seguridad (97,7%), capacidad
de respuesta (98,5%), empatia (88,7%) fue buena. Se concluye, segun la prueba de chi
cuadrado (x2), no existe relacion directa y estadisticamente significativa entre la calidad
de servicio y las caracteristicas sociodemogréficas del usuario atendido en el area de
Farmacia del Centro de Salud dePucara- Jaén (p > 0,05).

Palabras clave: calidad de servicio, caracteristicas sociodemogréaficas, area de farmacia.
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ABSTRACT

The research had as objective: To determine the relationship between the quality of
service and the sociodemographic characteristics of the user attended in the Pharmacy
area of the Health Center of Pucara- Jaén. The methodology used was based on a non-
experimental design - cross-sectional correlational descriptive. The sample consisted of
265 users, determined by simple random probabilistic systematic. For the collection of
information, the survey was used as a technique and a questionnaire based on the
SERVQUAL model as an instrument obtained a reliability of Cronbach's Alpha of 0,762.
Results: the participants belong to the young adult age group (30,1 + 8,2), female sex
(55,5%), secondary education level (70,9%), dependent work occupation (45,6%), rural
origin (68,3%). The quality of service in the tangible dimension (99,6%), security
(97,7%), responsiveness (98,5%), empathy (88,7%) was good. It is concluded, According
to the chi square test (x2), there is no direct and statistically significant relationship
between the quality of service and the sociodemographic characteristics of the user treated
in the Pharmacy area of the Pucara-Jaén Health Center (p > 0,05).

Keywords: quality of service, sociodemographic characteristics, pharmacy area.
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CAPITULO |

INTRODUCCION

La calidad de servicio resulta del balance entre las expectativas y las percepciones del
desempefio que tiene el usuario en funcién de la tangibilidad, confiabilidad, capacidad

de respuesta, seguridad, empatia’.

El acelerado proceso de globalizacion econdémico mundial, ha traido como
consecuencia que las instituciones de salud reorienten su interés hacia la excelencia en
la calidad de los servicios para cubrir las expectativas de los usuarios de los servicios?.
Los servicios no solo deben ser aptos para el uso asignado, sino que, ademas, deben

superar las expectativas de los usuarios®.

En Espafia se encontro que los usuarios del servicio de farmacia habitualmente expresan
que es dificil llegar a las instalaciones de la farmacia, el tiempo de espera es excesivo,
no encuentran todos los medicamentos indicados por el médico, no identifican al
farmacéutico en el momento de la atencion®. Ademas, Izquierdo et al.® sefialaron que
existe dificultad del sistema informatico, organizacion y poca calidad de las
prescripciones médicas; lo que dificulta brindar una buena calidad de servicio. En

consecuencia, el nivel de satisfaccion del usuario fue bajo (75,1%)°.

Por consiguiente, es necesario incorporar a la calidad como un pilar fundamental en la
prestacion de los servicios de salud y la satisfaccion como el censor activo para evaluar

la calidad de servicio®.



En el Perd, Garcia’ hall6 que existe un nivel de insatisfaccion en la dimension fiabilidad
(58,5 %), por la deficiencia de medicamentos en farmacia; en la dimension capacidad
de respuesta (60,5 %), disconfort de los usuarios al no recibir una atencién rapida en el
area de admision y en la dimension aspectos tangibles (59,6 %), no estaban limpios los
bafios ni los ambientes del establecimiento de salud. También, Huisa® determind que la
mayoria de los usuarios no estuvieron satisfechos con la dimensién técnico-cientifica
por la escasa provision de medicamentos prescritos por el médico y el tiempo de

espera’.

Por otro lado, Vivas!? evidencio que la edad (p=0,229), el género femenino (p=0,125)
y el nivel de estudio secundario (p=0,711) no estan relacionados a la calidad de servicio
percibida por los usuarios externos, esto fue porque la mayoria de los usuarios se

encontraban insatisfechos.

A nivel local, se ha podido observar, en el Centro de Salud de Pucara, que
constantemente los usuarios atendidos en el servicio de farmacia presentan reclamos,
quejas respecto al desabastecimiento de medicamentos e insumos béasicos, no respetan
el orden de llegada, escaso asesoramiento de lo prescrito, aspectos que no son resueltos
por el responsable del establecimiento de salud. Ademas, la infraestructura no esta

disefiada para brindar una atencién de calidad.

Algunos usuarios refieren que siempre compran medicamentos; no reciben
oportunamente los productos farmacéuticos, el personal de farmacia no siempre esta

dispuesto a hacer comprender la receta; entre otras expresiones.



Frente a la situacion antes descrita surgio la necesidad de formular la siguiente pregunta

de investigacion

¢ Qué relacion existe entre la calidad de servicio y las caracteristicas sociodemogréaficas

del usuario atendido en el area de farmacia del Centro de Salud de Pucara — Jaén, 2019?

La hipotesis que guio el estudio fue:

Ha: Existe relacion estadisticamente significativa entre la calidad de servicio y las
caracteristicas sociodemogréaficas del usuario atendido en el area de Farmacia del

Centro de Salud de Pucara- Jaén.

Ho: No existe relacion estadisticamente significativa entre la calidad de servicio y las
caracteristicas sociodemogréaficas del usuario atendido en el area de Farmacia del

Centro de Salud de Pucara- Jaén.

El objetivo general de la investigacidn estuvo orientado a: Determinar la relacion entre
la calidad de servicio y las caracteristicas sociodemograficas del usuario atendido en el
area de Farmacia del Centro de Salud de Pucara — Jaén, y los objetivos especificos
fueron: a) Identificar las caracteristicas sociodemograficas del usuario atendido en el
area de Farmacia; b) Identificar el nivel de calidad de servicio del usuario atendido en
el area de Farmacia en las dimensiones capacidad de respuesta, tangibilidad, seguridad

y empatia.

Diariamente se observa al usuario externo exigiendo un servicio de salud de calidad, lo
que ha conducido a que la satisfaccion de sus expectativas haya llegado a ser un

componente critico, afectando a la institucion en términos financieros y de imagen.



A pesar de que el Sistema Nacional de Salud, ha indicado la incorporacion de un sistema
de gestion de calidad en todas las instituciones'?, por ser un elemento clave en la mejora
de la organizacion y provision de los servicios de salud'?. Sin embargo, ain los
responsables de los establecimientos de salud aun no incorporan el sistema de mejora

continua de calidad.

Los resultados de la investigacion proporcionaran informacion a los directivos de los
diferentes establecimientos de salud, para la toma de decisiones en la implementacion
de estrategias que orienten al desarrollo de programas sustentables, para mejorar la

calidad del servicio de farmacia y por ende la satisfaccién de los usuarios.

También, la investigacion servird como insumo y material de consulta para futuras

investigaciones.



CAPITULO 11
MARCO TEORICO

2.1. Antecedentes de la investigacion

En el ambito internacional

Toaquiza®® investigo el Nivel de satisfaccion del usuario externo en la farmacia de la
Fundacion Internacional Buen Samaritano Paul Martel en Ecuador, 2016. Los
resultados: El 56% de usuarios externos del género femenino; el 55,2% con un nivel de
instruccion secundario; el 50% de la poblacion igual o mayor a 38 afios. De manera
global se determind, 40% en nivel satisfaccion y 33,5 % en nivel insatisfaccion baja.
Las brechas entre las expectativas y percepciones fueron -0,6 en las dimensiones
elementos tangibles, capacidad de respuesta y empatia, y -0,5 en fiabilidad y seguridad.
Se hallé asociacidn negativa débil entre satisfaccion y edad, las dimensiones elementos
tangible, seguridad y empatia presentaron correlacion negativa débil con la edad; y los
elementos tangibles correlacion positiva débil con el nivel de estudio. Conclusiones: La
satisfaccion baja e insatisfaccion media fueron predominantes en el estudio, los
umbrales entre las percepciones y expectativas definieron mala calidad de atencion en
todas las dimensiones; el género femenino, los adultos mayores y la instruccion
secundaria fueron elementos que se alejaron en mayor proporcion del limite de la

satisfaccion.

Montero et al.* investigd la Calidad percibida en los pacientes externos en consulta con
el servicio de farmacia de un hospital en Espafia, 2016. Los resultados fueron que 23,6%
era dificil llegar a las instalaciones de la farmacia dentro del nosocomio, 18,4 % indicé

que el tiempo de espera fue excesivo, aunque 81,1 % sefial6 que el trato del personal



fue bueno, y 47,7 % que el farmacéutico no se identifico a la hora de la atencion. El

nivel de satisfaccion fue bajo en un 7,51%.

Aguilera et al.' estudio Expectativas y satisfaccion de los usuarios de las farmacias en
la ciudad de Chillan-Chile en el afio 2013. Concluyeron que la dimensién Confiabilidad,
obtuvo un nivel bajo debido a que no cumplen con sus promesas en su totalidad, no
muestra un sincero interés por resolver los problemas de los usuarios ni cuentan con los
conocimientos e informacion necesaria. En la dimension responsabilidad, obtuvo un
nivel bajo debido a que no brindan un servicio rapido por la desorganizacion de la
institucion y el personal no siempre esté dispuesto a ayudar en todo lo que necesita el
usuario. En la dimension seguridad, el nivel fue bajo debido a las diversas
irregularidades en relacién con los aumentos de precios desmedidos, falta de cortesia 'y
dinamismo en los trabajadores. En la dimension empatia, el nivel fue bajo por no
reciben charlas motivacionales y no se preocupan de brindar una atencion personalizada
de calidad. En la dimensién bienes tangibles, el nivel fue medio por la apariencia de las
instalaciones fisicas, equipos atractivos y modernos de acuerdo con la tecnologia, existe
dificultad en la infraestructura por no estar disefiada para personas mayores,
embarazadas y con capacidades diferentes, por el reducido ambiente y la espera de

largos minutos.

A nivel nacional

Camarena’* en Lima investigo La satisfaccion de pacientes en el servicio de Farmacia
del Centro de Salud San Martin de Porras, distrito Villa El Salvador 2019. Resultados:
Las dimensiones de la calidad del servicio que tienen nivel medio son: la fiabilidad y
(4,72%), la capacidad de respuesta (4,25%), empatia (4,86%) y aspectos tangibles

(4,50%) sin embargo, la dimensién seguridad fue alta (5,25%). Conclusion: el usuario
6



externo tiene nivel medio de calidad del servicio de farmacia, solamente la dimensién

de seguridad obtuvo un nivel de calidad alta.

Calderdn et al.'® investigaron satisfaccion del usuario en el servicio de farmacia del
Hospital Hermilio Valdizan-Lima, 2019. El grupo etareo mas frecuente que utilizo el
servicioe farmacia fue de 40 a 49 afios (25%), con grado de instruccion secundaria
(49,5%). Estuvo completamente satisfecho (61,5%). La disponibilidad en el trato fue
buena (36,4%). El tiempo de atencion en el servicio de farmacia fue bueno (47,5%).
Los usuarios encontraron todos los medicamentos (54,5%) y creen que la farmacia
deberia contar con medicamentos de marca (78,8%). Conclusién la mayoria de los
usuarios se encontraron satisfechos con la atencion recibida en farmacia y considero
que deberia haber mayor disponibilidad de medicamentos de marca comercial. La mitad
de los usuarios manifestd haber encontrado todos los medicamentos que le

prescribieron.

Paredes et al.’® realizaron un estudio cuyo objetivo fue determinar el nivel de
satisfaccion de los usuarios que asistieron al servicio de farmacia del Centro Materno
Infantil Juan Pablo I, en Villa el Salvador —Lima, 2017. Los resultados que se arribd
fueron en las dimensiones: fiabilidad (4,72), capacidad de respuesta (4,25) la calidad de
servicio fue media, la dimensién empatia (4,86), aspectos tangibles la calidad de
servicio fue media (4,50) y la dimensién seguridad la calidad de servicio fue alta (5,25),
Concluyeron que el servicio de farmacia no cumple con la necesidad total del usuario
externo ofrece un nivel medio de calidad del servicio, mostrando solamente la
dimension de seguridad con calidad alta, valorando en total unnivel parcialmente
satisfactorio en las dimensiones de fiabilidad, capacidad de respuesta, empatia y

tangibilidad al brindar el servicio.



Barturen'’ en Chiclayo en el afio 2017 investigo Calidad de servicio percibida por los
usuarios externos de un hospital de categoria I1-2 Chiclayo, durante agosto-diciembre
2017. Concluyd con relacion a los niveles de calidad de servicio por servicio se
evidencié insatisfaccion en el servicio de emergencia, consulta externa y
hospitalizacion. En los factores sociodemogréaficos la insatisfaccion se asocia al sexo,
edad, grado de educacidn, tipo de usuario, condicion del encuestado y area donde fueron

atendidos en los respectivos servicios.

De Tomas®® estudio Calidad de servicio y satisfaccion del usuario en la distribucion de
productos farmacéuticos del Hospital 2 de mayo durante el afio 2017. Los resultados
fueron que existe relacion entre la calidad de servicio y la satisfaccion del usuario en la
distribucion de productos farmacéuticos, siendo una relacion fuerte y perfecta
(r=0,900), interpretandose como a mayor calidad de servicio mayor satisfaccion del
usuario. Relacién entre los elementos tangibles y la satisfaccién del usuario en la
distribucion de productos farmacéuticos, siendo una relacién positiva, aunque débil
(r=0,398), interpretdndose como a mayores elementos tangibles, mayor satisfaccion del
usuario. Existe relacién entre la seguridad y la satisfaccion del usuario, siendo una
relacion positiva, aunque débil (r=0,432), interpretandose como a mayor seguridad,
mayor satisfaccion del usuario. Existe relacion entre la capacidad de respuesta y la
satisfaccion del usuario, siendo una relacién positiva, aunque débil (r=0,214). Concluy6
que existe relacion entre la empatia y la satisfaccion del usuario en la distribucion de
productos farmacéuticos del Hospital Dos de Mayo, siendo una relacion positiva,
aunque débil (r=0,431), interpretdndose como a mayor empatia, mayor satisfaccion del

usuario.



Rodriguez y Mendoza®® investigaron Evaluacion de la satisfaccion de la dispensacion
en Farmacia de consulta externa en el Hospital docente clinico quirargico Daniel
Alcides Carrion. Huancayo: Universidad privada de Huancayo “Franklin Roosevelt”;
2016. Resultados: que el grado de satisfaccion de los usuarios fue poco satisfecho
(50%), el personal no se mostrd interesado para colaborar con el paciente a la entrega de
la receta,leer o interpretar correctamente la receta, por cometer errores en la entrega de
medicamentos y por no existir confidencialidad y privacidad para la dispensacion de

medicamentos.

Ramirez® realizé una investigacion cuyo objetivo fue determinar la relacion entre la
calidad de servicio y la satisfaccion del usuario del area de Farmacia del Hospital Santa
Gema de Yurimaguas, 2016. Resultados: Existe una relacion directa y positiva con un

coeficiente de 0,2705 entre la calidad de servicio y la satisfaccion del usuario. Existe

relacion directa con un coeficiente de 0,0157 entre la satisfaccion del usuario y la
dimension confiabilidad de la calidad de servicio evidenciando que a mayor confianza
brindada a través de la solucion de los problemas de salud que aquejan al usuario, mayor
sera la satisfaccion que posea. Se identificd un coeficiente de correlacion de Pearsonde
0,3537 existiendo relacién directa entre la satisfaccién del usuario y la dimension
tangibilidad de la calidad de servicio. Existe una relacion directa con un coeficiente de
correlacion de 0,2089 entre la satisfaccion del usuario y la dimension seguridad de la
calidad de servicio. Conclusion: Existe una relacion directa entre la satisfaccion del
usuario y la dimensién empatia de la calidad de servicio indicando que, a mayor empatia

evidenciada, mejor ser la satisfaccion del usuario.

Grate?® investigd Evaluacion de la gestion del servicio de farmacia del Instituto
Nacional de Ciencias Neuroldgicas (INCN) de julio 2014 a junio 2015. Resultados:
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75% de los pacientes fueron de género femenino, el promedio de edad 42,9 (DS: 14,5)
afios. Los paciente consideran que existe demora en la compra de medicamentos
(56,3%), se encuentran satisfechos con el horario (94,9%), satisfechos con el personal
(86,1% ), satisfechos con el precio de los medicamentos (91,4%), regresaria nuevamente
a comprar en farmacia de INCN (98%), recomendaria a otras personas que compren en
la farmacia del INCN (93,9%). El personal de farmacia considera que existe un
adecuado clima laboral (81,8%), las recetas no se atienden porque no hay medicamentos
en farmacia (50%). el médico prescribe con nombre comercial (33,3%) se debe mejorar
la infraestructura y el sistema de refrigeracion para los medicamentos (81,8%). El
tiempo promedio que se demoré un paciente en la cola para hacer el pedido fue de 5,3
(DS: 2,8) minutos, el tiempo promedio que se demoro un paciente en la atencion de caja
fue 4,7 (DS: 5,2) minutos, el tiempo promedio que se demoro un paciente para la entrega
del medicamento fue de 5,4 (DS: 2,7) minutos, el tiempo promedio que se demoré un
paciente en recibir informacién sobre sus medicamentos fue de 38,1 (DS: 17,5)
segundos. Conclusion: La gestion farmacéutica en el Servicio de Farmacia del Instituto

Nacional de Ciencias Neuroldgicas (INCN) de julio 2014 a junio 2015 es buena.

En Lima en el afio 2015 Pardo?! realiz6 un estudié cuyo objetivo fue determinar la
relacion entre la Calidad de servicio y la satisfaccion del cliente del area de Farmacia
de la Clinica Maisén de Santé, sede Surco. Arrib6 a la siguiente conclusion que la
calidad del servicio esta relacionada con la satisfaccion del cliente del area de farmacia
de la Clinica Maisén de Santé sede Surco, Lima, teniendo un coeficiente de correlacion

de 0,738, interpretdndose como una correlacién positiva, con un p = 0,00 (p <0,01).

Rojas y Bernaola?? investigd Nivel de Satisfaccion percibido por los usuarios externos
del servicio de farmacia del Hospital 11l Suarez - Angamos EsSalud, Lima; 2015. La
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2.2.

muestra fue de 374 usuarios. Concluyeron que los usuarios percibieron un nivel
satisfactorio de la atencion en la fiabilidad y seguridad, y percibieron un nivel

parcialmente satisfactorio en la capacidad de respuesta, empatia y tangibilidad.

Redhead?? realiz6 un estudio cuyo objetivo fue establecer la relacion que existe entre la
calidad de servicio y la satisfaccion del usuario del Centro de salud “Miguel Grau” de
Chaclacayo, en el afio 2013. El disefio de investigacion fue no experimental,

transeccional y descriptivo correlacional. Se concluy6 que existe una relacion directa y

significativa entre la calidad del servicio y la satisfaccion del usuario, de los usuarios

del Centro de Salud “Miguel Grau” de Chaclacayo.

Castro?* Investigd grado de satisfaccion de los usuarios del establecimiento
farmacéutico privado boticas arcangel, ubicado en el distrito el porvenir Trujillo,
febrero 2012. El grado de satisfaccion global del usuario en una escala del 1 al 5 es 3,93
y el porcentaje de usuarias totalmente satisfechas es de 97,9. No se encontré correlacion
entre las caracteristicas sociodemogréficas: sexo, edad, grado de instruccion y grado de
satisfaccion. Finalmente, la dimension de la calidad que mas correlacion tiene con la

satisfaccion global de los usuarios fue la estructura.

Teorias sobre el tema

Teoriade la calidad

La teoria de Deming® plantea que se necesita usuarios de los cuales como organizacion
se tiene que comprender las necesidades actuales que tienen metas para lograr llegar a
satisfacerlas, por ello, el usuario debe considerar a la organizacion como su proveedor

que brinda un servicio de alta calidad y bajo costo lo cual permitird generar buenas
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2.3.

relaciones que se mantendran a largo plazo. El otro grupo es el personal que necesita
para formar un equipo de trabajo que estén en capacitacion y formacién continua, pero
que en ellos se deé el interés de participar en el proceso continuo por mejorar, asumiendo
responsabilidades, manteniendo una comunicacion libre en donde pueda brindar sus
opiniones; los inversionistas son otro grupo que buscan constantemente la mejora
continuay ofrecen ganancias razonables. Los proveedores deben integrarse a la
organizacion asumiendo su compromiso en la mejora continua, lograr integrarlos para

que depositen su confianza en la empresa, pero a su vez exigirle evidencias de brindar

calidad en lo que se necesita; finalmente esta la comunidad a la cual se le debe brindar

un trato justo y profesional ya que seran los encargados de difundir nuestras acciones.

Bases tedricas conceptuales
2.3.1. Caracteristicas sociodemograéficas

Edad: el tiempo total transcurrido desde el nacimiento del usuario externo expresado

enafios hasta la actualidad®®

Sexo: atributos bioldgicos que permiten distinguir a las personas como varén o mujer,

al margen de los comportamientos y roles sociales ejercidos?’

Nivel educativo: nivel educativo Gltimo afio cursado por el usuario externo sea

esteperteneciente a la educacion regular o alternativa?®.

Lugar de procedencia: es la zona de nacimiento de donde procede una persona,

comprende la zona urbana y rural®.

Nivel de instruccion: Grado alcanzado por los participantes del estudio, se considera

los siguientes items: sin instruccion, primaria, secundaria y superior?.
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2.3.2. Calidad de servicio

Es de caracter subjetivo, distinto a la calidad objetiva, con un nivel de abstraccion
mayor que un atributo determinado de un producto, que supone una evaluacion global
en muchas circunstancias semejante a una actitud, y a una valoracion relativa respecto

a un conjunto evocado®.

Calidad de servicio es la satisfaccion de los usuarios con respecto a cualquier servicio
o articulo fabricado y segun cualquier criterio, se tiene alguna opinion que ofrecer,
mostrar una distribucidon que va desde la insatisfaccion extrema a la complacencia o

gran satisfaccion®.

Cerezo?® define como “la minimizacion de la distancia entre las expectativas del usuario

con respecto al servicio y la percepcion de este tras su utilizacion”.

Para el estudio es una evaluacion global de los usuarios respecto a la calidad del servicio

de farmacia.

Principios de la calidad de servicio

Horovitz? considera los siguientes principios:

1. El cliente es quien juzga la calidad del servicio.

2. El cliente impone qué nivel de excelencia debe alcanzar el servicio

3. Laempresa debe trazarse metas para lograr sus objetivos, obtener beneficios y poder

destacarse.
4. La empresa debe tomar en cuenta las expectativas del cliente.

5. Las empresas pueden definir normas precisas para lograr la calidad en el servicio.

13



6. La excelencia significa cero defectos y para ello requiere de una disciplina y un

esfuerzo constante.

Dimensiones de la calidad de servicio

Para evaluar la calidad de servicio, se utilizara el modelo denominado Service Quality

-SERVQUAL, considera cinco dimensiones:

Empatia

Es muestra de interés y nivel de atencion individualizada que ofrecen las organizaciones
a sus usuarios’. La persona empatica vivencia la manera en que siente la otra persona,
lo que facilita la comprensién del porqué de su comportamiento y le faculta para
mantener un didlogo con el otro con un estilo de interaccion positivo para ambos,
respetando lo que piensa y siente cada uno y buscan acuerdos de mutuo beneficio. Estas
personas tienen éxito social, por la facilidad que tienen para las relaciones

interpersonales, negociacion, capacidad de persuadir y desarrollo del carisma®.

Para Magallanes y Quevedo® la empatia es imprescindible desde el primer contacto
con los usuarios debido a la importancia de la primera impresion con fines de

fidelizacion.

Parasuraman et al.! considera los siguientes indicadores: Ofrece atencion
individualizada, horarios de trabajo convenientes para los usuarios, tienen empleados
que ofrecen atencion personalizada, se preocupan por los usuarios, comprende las

necesidades de los usuarios.
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Fiabilidad

Es la habilidad para ejecutar el servicio de forma fiable y cuidadosa’. Es la probabilidad
de realizar, una funcion especifica sin errores, en determinadas condiciones y periodo
de tiempo®. Los indicadores que comprende son: cumple lo prometido, sincero interés
por resolver problemas, realizan bien el servicio la primeravez, concluyen el servicio en

el tiempo prometido, no cometen errores’.

Seguridad

Conocimiento que los trabajadores adquieren mediante su quehacer para trasmitir
credibilidad y confianza al usuario’. La seguridad es un principio fundamental en el
cuidado del individuo y un elemento critico en los procesos de gestion de calidad®.
Lo que llevo a afadir que la dualidad entre seguridad e inseguridad lleva a determinar d

actuar de un usuario®°.

Montero et al.* afiadié que la seguridad es facilmente percibida por el usuario y
generalmente es la transmision del confort que siente en la recepcion del servicio, el
mismo que, de acuerdo con Koleelemeijer34, se reflejo en la preferencia y la fidelizacion
del cliente o usuario. Esto conlleva a proporcionar la importancia de hseguridad en la

prestacion de servicios.

Deming® insisti6 en la importancia no solamente de lograr la seguridad sino en
mantenerla, generando mayor credibilidad en la calidad del servicio prestado.
Comprende los siguientes indicadores: Comportamiento confiable de los empleados,los
usuarios se sienten seguros, los empleados son amables, y tienen conocimientos

suficientes?.

15



Capacidad de respuesta

Para Parasuraman et al.! es la disposicion de los recursos necesarios para ayudar a los
usuarios y presentarles un servicio rapido, responde a las necesidades en un tiempo
récord. La calidad que se ofrece a los usuarios es un procedimiento que converge en la
satisfaccion global de las necesidades del consumidor, considerandose a este como el

protagonista que tiene necesidades basicas para una mejor calidad.

Chiavenato®® capacidades que dispone el personal de las organizaciones, para potenciar

los procesosde calidad de servicio del usuario.

Ademas, Zeithman y Bitner®’ sefiala que la capacidad de respuesta no solamente se liga
al conjunto del expertis que disponga el personal sino, a la oportunidad de la respuesta,
es decir, a la pertinencia de la respuesta ante la demanda de los usuarios. Asimismo,
Mira et al.® indicaron que la “capacidad para discriminar los diferentes criterios
habitualmente considerados de buena préactica y tener la agudeza para reaccionar ante

cualquier evento con eficacia y eficiencia”.

Finalmente, Véasquez®® afiadié que la dimension “capacidad de respuesta debe contar
con protocolos de aplicabilidad, los mismos que deben ser retroalimentados
continuamente al personal con la finalidad de afinarlos en el proceso mismo de

atencion”.

Esta constituido por los siguientes indicadores: Comunica cuando conducira el servicio,
ofrecen un servicio rapido, siempre estan dispuestos a ayudar y nunca estan demasiado

ocupados.
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Elementos tangibles
Son considerados como una de las dimensiones que mide la calidad de atencion con
respecto a la apariencia de infraestructura, equipamiento, recursos humanos y

materiales; que se percibe por los sentidos*’.

Para Uriago®! los elementos tangibles son aquellos factores fisicos que son percibidos
como utiles dentro de la organizacion sumando a su estado de conservacion. Ademas,
indico la importancia de mantener los elementos tangibles dentro de la entidad es
importante en la medida de lograr la fidelidad del usuario. Conformado por los
indicadores: Equipo de apariencia moderna, instalaciones visualmente atractivas,

empleados con apariencia pulcra, elementos materiales atractivos?.

2.4. VVariables de estudio

V1: Caracteristicas sociodemogréaficas

V/2: Calidad de servicio
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2.5. Operacionalizacion de las variables

VARIABLE DEFINICION DEFINICION DIMENSIONES INDICADORES TIPO DE VARIABLE ESCALA DEMEDICION
CONCEPTUAL OPERACIONAL
] Las caracteristicas por 15-24 afios
Conjunto de medir en losusuarios 25-34 o
caracteristicas bioldgicas, | externosatendidos en | Edad 35-44 Cuantitativa Razon
socioeconémico culturales | glservicio  de gg‘;‘;s
que eStanpfeSIZf;tggf;dén farmacia comprenden: o Masculino — o]
. - Femenino Cualitativa
- sujeto aestudio y pueden | Edad, Sexo, o
gar.acterlstlcgs. sermedibles estado civil, Ar]a fa_ eto
ociodemograéficas ocupacion Primaria )
Grado de gecun_darla Ordinal
) g uperior
Instruccion téc%ico Cualitativa
Superior
universitario
Lugar de
procedencia
Zona urbana Nominal
Zona rural Cualitativa
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VARIABLE

DEFINICION
CONCEPTUAL

DEFINICION
OPERACIONAL

DIMENSIONES

INDICADORES

VALOR DE
MEDICION

TIPO DE
VARIABLE

ESCALA DE
MEDICION

Calidad de
Servicio

Consiste en satisfacer
0 superar las
expectativas de los
usuarios de manera
congruente.

La calidad del servicio
comprende cuatro
dimensiones: elementos
tangibles, seguridad
capacidad de respuesta, y
empatia.

Elementos
tangibles

Ambiente facilita la atencion
Ambiente suficiente y cémodo
Ambiente con buena
ventilacion e iluminacion

Seguridad

-Conoce sobre medicamentos
-Aclara dudas respecto a
medicamentos

-Informa sobre dosis y
frecuencia de administracién
-Explica sobre expedicion de
medicamentos

Capacidad de
respuesta

-Dispone de medicamentos
-Tiempo de esperaesde 5 m
-Respeta su horario de trabajo
-Disponibilidad para atender

Empatia

-Es cortes y amable

-Es acogedor y comprensivo
£Es tolerante durante la
atencion

Buena: 37-45

Por mejorar:
15-36

Cualitativa

Nominal
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CAPITULO III

MARCO METODOLOGICO

3.1. Disefio y tipo de estudio

Investigacion de disefio no experimental descriptivo correlacional de corte
transversal. No experimental, porque el investigador no ejerce control ni
manipulacion de las variables del estudio. Descriptivo, porque tiene la capacidad de
observar, registrar y describir hechos ofendmenos. Correlacional: porque permitio
medir el grado de correlacion que existe entrelas variables calidad de servicio y
caracteristicas sociodemogréficas. Transversal: porque evaludé las variables

simultaneamente en un determinado periodo de tiempo en que ocurreel estudio®.

Su diagrama es el siguiente

V2

Donde

M: Muestra

V1: Caracteristicas sociodemograficas
r: Coeficiente de correlacion

V2: Calidad de servicio
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3.2. Poblacion de estudio
La poblacidon estuvo constituida por 850 usuarios que acuden al servicio de Farmacia

del Centro de Salud Pucara.

3.3. Criterios de elegibilidad

Criterios de inclusién

- Usuarios de ambos sexos, asegurados y no asegurados

- Usuarios de 18 a 45 arios.

- Usuarios que residen por mas de un afio en el distrito de Pucara
Criterios de exclusion:
- Usuarios que residen menos de un afio en el distrito de Pucara

3.4. Unidad de andlisis
Estuvo conformada por cada uno de los usuarios que acuden al servicio de Farmacia del

Centro de Salud de Pucara

3.5. Muestra
La muestra lo conformaron 265 usuarios que acuden al servicio de Farmacia del Centro de
Salud de Pucard, se obtuvo a través de la aplicacién de la férmula para poblaciones finitas,

donde la confiabilidad fue del 95% y el error del 5% (Apéndice 1).
3.6. Seleccion de la muestra

Los usuarios fueron seleccionados mediante el muestreo sistematico que consistié en
elegir el primer paciente al azar y luego se seleccionaron a los demas pacientes utilizando

intervalo de cada tres pacientes hasta alcanzar el tamafio de la muestra.
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3.7. Técnicas e instrumentos de recoleccion de datos

La técnica utilizada fue la encuesta y como instrumento un cuestionario. El instrumento
estuvo organizado en dos partes: La primera referida a las caracteristicas
sociodemograficas (4 items): edad, sexo, grado de instruccién y procedencia, la segunda
parte permitié medir la variable Calidad de servicio, conformada por 15 preguntas
cerradas, distribuidas en cuatro dimensiones: Elementos tangibles (4), seguridad (4),
Capacidad de respuesta (4), empatia (3). Las respuestas fueron codificadas de la siguiente

manera: Nunca (1), a veces (2), siempre (3) (Apéndice 2).

Para la elaboracion del instrumento se utiliz6 un cuestionario del modelo de la calidad del
servicio Service Quality (SERVQUAL) desarrollada en Estados Unidos por un equipo de
investigadores conformados por Parasuraman et al.! en el afio 1988. El instrumento fue
aplicado por De Tomas*® al usuario del area de Farmacia en Lima en el afio 2017, mostrd
una confiabilidad Alpha Cronbach de 0,762, lo que indica, buena consistencia interna de
los items que conforman la escala.

El resultado de las dimensiones fue medido en:

Nivel de calidad de atencion

. . Valor de la dimension | Valor de la variable
Dimension - B _
Buena Por mejorar [Puéna:

Tangible 9-12 4-8 37-45
Seguridad 9-12 4-8 Por mejorar:
Capacidad de )
Respuesta 9-12 4-8 15-36
Empatia 7-9 3-6

El instrumento a pesar de haber sido validado para medir la variable calidad de atencién,
se realizé la validez del contenido del cuestionario mediante cinco jueces expertos en el

tema y en investigacion, quienes dieron su apreciacion en cuanto a la claridad, pertinencia
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3.8.

3.9.

y coherencia de los items, también, se identifico si cada uno de los items corresponde a las

dimensiones (Apéndice 3).

Procesamiento y analisis de datos

Una vez obtenida la informacion a través del instrumento, se procedié a agrupar ordenar
los datos que fueron ingresados al sistema informético con la finalidad de elaborar la base
de datos utilizando el programa software SPSS, version 25.0 en espafiol para Windows.
Para la medicion de las variables se utilizé la estadistica descriptiva, que permitio presentar
los resultados en tablas simples y tablas de doble entrada en coherencia con los objetivos.
Para la relacion de variables se utilizé la prueba no paramétrica de Chi cuadrado. Luego
se procedid a la interpretacion y discusion de los resultados con el apoyo del marco

empirico y tedrico.

Consideraciones éticas

Justicia

Este principio supone reconocer que todos los seres humanos son iguales y deben tratarse
con la misma consideracion y respeto, sin establecer otras diferencias entre ellos que las
que redunden en beneficio de todos, y en especial de los menos favorecidos*®. Los
participantes del estudio seran tratados con amabilidad y respeto sin discriminacién alguna

en todo el proceso de la investigacion.

No maleficencia:

Consiste en no infligir dafio a los participantes en el estudio, su proteccién es mas
importante que la busqueda de un nuevo conocimiento. Por lo tanto, deben asegurarse la
proteccion, la seguridad y el bienestar de los participantes*®. En el proceso de la
investigacion se tuvo en cuenta el respeto y la consideracién a cada uno de los participantes

durante todo el proceso de la investigacion.
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Beneficencia:

Supone procurar favorecer a los sujetos de la investigacion, no exponiéndolos a dafios y
asegurando su bienestar. Los riesgos e incomodidades para las personas participantes
deben compararse con los posibles beneficios y la importancia del conocimiento que se
espera obtener, de manera que la relacion sea favorable**. Explicar y hacer de
conocimiento a los usuarios del servicio de farmacia en que consiste la evaluacion y que

es lo que se espera conseguir al terminar la investigacion.

Autonomia

El principio de autonomia se relaciona con la capacidad de una persona para decidir por
ella misma. También, implica garantizar la confidencialidad de la informacion que se
recoge, asegurando la proteccion de los datos®. Los usuarios del servicio de farmacia
decidiran libremente si participan o no en la investigacion, luego de conocer los objetivos
y metodologia del estudio. El consentimiento informado es una manifestacion de la

autonomia del usuario del servicio de farmacia (Apéndice 4).
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CAPITULO IV

RESULTADOS Y DISCUSION

4.1. Resultados

4.1.1. Caracteristicas sociodemograficas del usuario atendido en area de
farmacia

Tabla 1. Edad del usuario atendido en el area de Farmacia del Centro de

Salud dePucara — Jaén, 2019

Edad Min. Méx. Media+ D.S.

18 45 31,5+8,2

En la tabla 1, se muestra los usuarios atendidos en el area de Farmacia, la edad
minimaque predomino fue 18 afios y la maxima 45 afios, y la edad promedio fue
315+8,2

Tabla 2. Caracteristicas sociodemogréaficas del usuario atendido en el area

de Farmaciadel Centro de Salud de Pucara — Jaén, 2019

Caracteristicas Sociodemograficas n %
Sexo
Mascul_ino 118 44.5
Femenino

147 55,5
Grado de instruccion
Primaria 23 8,7
Secundaria 188 70,9
Superior técnica 51 19,3
Superior universitaria 3 1,1

Procedencia

Urbano 84 31,7
Rural 181 68,3
Ocupacion

Ama de casa 76 28,7
Trabajo dependiente 121 45,6
Trabajo independiente 68 5,7

25



En la tabla 2, se observa a los usuarios que participaron en el estudio, la mayoria son
de sexo femenino (55,5%), grado de instruccion secundaria (70,9%), procedencia rural

(68,3%), ocupacidn trabajo dependiente (45,6%).
4.1.2. Calidad del servicio segun dimensiones

Tabla 3. Calidad del servicio en la dimension tangible del usuario atendido en el area

de Farmacia del Centro de Salud de Pucara — Jaén, 2019

Tangible N %
Por mejorar 1 0,4
Buena 264 99,6
Total 265 100,0

En la tabla 3, se muestra la calidad del servicio en la dimension tangible del usuario

atendido en el area de Farmacia es buena en un 99,6%.

Tabla 4. Calidad del servicio en la dimension seguridad del usuario atendido en el

area de Farmacia del Centro de Salud de Pucara — Jaén, 2019

Seguridad N %
Por mejorar 6 2,3
Buena 259 97,7
Total 265 100,0

En la tabla 4, se observa que la calidad del servicio expresado por el usuario atendido

en el area de Farmacia respecto a la dimension seguridad es buena en un 97,
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Tabla 5. Calidad del servicio en la dimension capacidad de respuesta del usuario

atendido en el &rea de Farmacia del Centro de Salud de Pucara — Jaén, 2019

Capacidad de respuesta N %
Por mejorar 4 1,5
Buena 261 98,5
Total 265 100,0

En la tabla 5, se muestra la calidad del servicio en la dimension capacidad de

respuesta del usuario atendido en el area de farmacia es buena en un 98,5%.

Tabla 6. Calidad del servicio en la dimension empatia del usuario atendido en el area

de Farmacia del Centro de Salud de Pucara — Jaén, 2019

Empatia N %

Por mejorar 30 11,3
Buena 235 88,7
Total 265 100,0

En la tabla 6, se observa la calidad del servicio manifestado por el usuario atendido en

el area de Farmacia respecto a la dimension empatia es buena en un 88,7%.
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4.1.3. Relacion entre la calidad de servicio y las caracteristicas sociodemograficas
Tabla 7. Calidad del servicio y caracteristicas sociodemogréficas del usuario atendido

en el area de Farmacia del Centro de Salud de Pucara — Jaén, 2019

Calidad del servicio

Caracteristicas Por mejorar Buena Tota P

Sociodemograficas I valor
N % N % N %

Edad 0,370

18- 30 arfios 7 2,6 130 49,1 137 51,7

31- 45 afios 10 38 118 445 128 48,3

Sexo 0,774

Masculino 7 2,6 111 419 118 44,5

Femenino 10 3,8 137 51,7 147 55,5

Grado de instruccion 0,934

Primaria 2 0,8 21 7,9 23 8,7

Secundaria 12 45 176 66,4 188 70,9

Superior técnica 3 1,1 48 18,1 51 19,2

Superior universitaria 3 1,1 3 1,1

Procedencia 0,742

Urbana 6 2,3 78 29,4 84 31,7

Rural 11 4,2 170 64,2 181 68,3

Ocupacion 0,140

Ama de casa 6 2,3 70 26,4 76 28,7

Trabajo dependiente 4 1,5 117 44,2 121 45,7

Trabajo independiente 7 2,6 61 23,0 68 25,7

Total 17 6,4 248 93,6 265 100,0

La tabla 7, muestra que el 49,1% de los usuarios tienen entre 18- 30 afios, la calidad del
servicio es buena. No existe relacion directa y estadisticamente significativa entre la
calidad de servicio y edad del usuario atendido en el area de Farmacia del Centro de

Salud de Pucara- Jaén (p > 0,05).
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El 51,7% de los participantes pertenecen al sexo femenino, la calidad del servicio es
buena. No existe relacion directa y estadisticamente significativa entre la calidad de
servicio y sexo del usuario atendido en el area de Farmacia del Centro de Salud de

Pucara- Jaén (p > 0,05).

Respecto al grado de instruccion, el 6,4% de los usuarios tienen grado de instruccion
secundaria, la calidad del servicio es buena. No existe relacion directa y
estadisticamente significativa entre la calidad de servicio y grado de instruccion del

usuario atendido en el area de Farmacia del Centro de Salud de Pucara- Jaén (p > 0,05).

En relacion con la procedencia, el 64,2% de los participantes proceden de la zona rural,
la calidad del servicio es buena. No existe relacion directa y estadisticamente
significativa entre la calidad de servicio y procedencia del usuario atendido en el area

de Farmacia del Centro de Salud de Pucara- Jaén (p > 0,05).

El 44,2% de los usuarios tienen trabajo dependiente, la calidad del servicio es buena.
No existe relacion directa y estadisticamente significativa entre la calidad de servicio y
ocupacion del usuario atendido en el area de Farmacia del Centro de Salud de Pucaré-

Jaén (p > 0,05).
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Tabla 8. Prueba de hipétesis: Calidad del servicio y caracteristicas sociodemograficas
del usuario atendido en el Area de Farmacia delCentro de Salud de Pucara —
Jaén, 2019

Prueba estadistica: Chi cuadrado de independencia

Caracteristica Valor df p-valor
Edad 0,805 1 0,370*
Sexo 0,083 1 0,774*
Grado de instruccion 0,429 3 0,934*
Procedencia 0,108 1 0,742*
Ocupacion 3,930 2 0,140*
*p > 0,05.

La tabla 8 muestra que no existe relacion directa y estadisticamente significativa entre
la calidad de servicio y las caracteristicas sociodemograficas del usuario atendido en el

area de Farmacia del Centro de Salud de Pucara- Jaén (p > 0,05).
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4.2. Discusion

El estudio revel6 que la mayoria de los usuarios pertenecen al grupo etareo joven adulto,
sexo femenino, ocupacion trabajo dependiente, pertenecen a la zona rural. Hallazgos
similares a los reportados hall6 Castro?* que 74,7% pertenecen al sexo femenino, edad
comprendida entre 26 a 35 afios con grado de instruccion secundario(55,4%). Castro
citado por Castellano**, sefiala que los usuarios de sexo femenino que pertenecen al grupo
etareo adulto joven, acude con mayor frecuencia al servicio de farmacia por tener mayor
interés en el cuidado de su salud y preocupacién por el bienestar de toda la familia y
por presentar problemas de salud propios de su edad y Seclen et al. citado por
Castellano** sefialan que la alfabetizacion estd mejorando cada vez mas en el pais y esto

indica el acceso a la educacion.

La calidad de servicio prestado en el &rea de Farmacia del Centro de Salud de Pucaré —
en la dimensién tangible fue buena, los pacientes expresaron que siempre el ambiente
de espera esagradable, el mobiliario es suficiente y comodo, la distribucion fisica del
ambiente facilita la atencién al usuario, y tiene buena ventilacién e iluminacién
(Apéndice 5- Cuadro 1). Estos resultados coinciden con los hallazgos obtenidos por
Ramirez® que la calidad del servicio prestado en la dimension Tangibilidad del usuario
del area de farmacia del hospital Santa Gema de Yurimaguas es positiva, por tener los
mejores equipos, instalaciones fisicas y preparacion personal y buena imagende los
profesionales que se desempefian dentro del area, entonces, mayor sera la satisfaccion

de los pacientes en el servicio de farmacia, lo que repercutira en la calidad de atencion.

Por lo contrario, Aguilera et al.'! determinaron que existe una percepcion media en la

dimension tangibilidad, por la apariencia de las instalaciones fisicas y equipos atractivos
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y modernos de acuerdo con la tecnologia, dificultad en la infraestructura que no esta
disefiada para las personas mayores, gestantes y con capacidades diferentes, por el

reducido ambiente dentro de las farmacias y la espera de largos minutos.

Es decir, la tangibilidad, esta relacionada con las condiciones de apariencia fisica del
local de farmacia, en cuanto a infraestructura y mobiliario, material de comunicacion
utilizado para proporcionar el servicio, almacenamiento e iluminacion del local. Incluye

también, la apariencia del personal que labora para brindar el servicio®.

Respecto a la calidad del servicio en la dimension seguridad la percepcion del usuario
es buena, debido a que el personal del area de farmacia explica la fecha de expedicion
del medicamento, demuestra conocimiento sobre la disponibilidad de medicamentos en
farmacia, informa sobre la dosis y frecuencia de administracion de los medicamentos
indicados por el médico, aclara dudas respecto a los medicamentos con un lenguaje

claro y preciso (Apéndice 5- Cuadro 2).

Es decir, la dimension seguridad, representa el conocimiento, la atencion mostrada y la
habilidad que posee el personal de la farmacia para promover tanto la confianza del

cliente en la farmacia, como su credibilidad y seguridad fisica de los mismos.

Los resultados descritos en el estudio concuerdan con Paredes et al.*? que la dimension
seguridad fue alta. Sin embargo, difieren de los resultados de Aguilera et al.* quienes
encontraron que fue baja la satisfaccion debido a las diversas irregularidades en relacion
con el aumento de precios desmedidos, y la falta de cortesia y dinamismo en los

trabajadores.
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En la dimension capacidad de respuesta los entrevistados del estudio consideran que es
buena, por la disposicion del personal para la atencion, respeta el horario de trabajo, el
tiempo de espera es aproximadamente de 5 minutos por paciente y dispone de
medicamentos para atender su demanda (Apéndice 5 Cuadro 3). Estos resultados
guardan similitud con los resultados de Montenegro®, que el 76% de los usuarios
afirman que el farmacéutico tiene capacidad de respuesta, al mismo tiempo que
transmiten confianza al momento de la consulta. Sin embargo, no coinciden con
Montero et al.* quienes hallaron que el tiempo de espera fue excesivo y el farmacéutico

no se identifico a la hora de la atencién.

Por consiguiente, Montenegro® indica en esta dimension se debe tener en cuenta la
actitud que se traduce en la disposicion del personal de farmacia, en el momento de
ofrecer soluciones a los usuarios; en brindar un oportuno servicio, en poseer una
capacidad de atencién con la cual se pueda ayudar al usuario a sentirse satisfecho,

brindandole un servicio de calidad.

En cuanto a la dimension empatia del usuario atendido en el rea de Farmacia, es buena,
lo que significa que siempre el personal es cortés y amable durante la atencion, se
muestra acogedor, comprensivo con el usuario que acude a farmacia, y a veces se
muestra tolerante durante la atencién (Apéndice5 Cuadro 4). Estos resultados difieren del
estudio de Paredes*?, que la percepcion de losusuarios en la dimension empatia es media.
Asimismo, Aguilera et al.!! indican que el nivel fue bajo porque no cuentan con charlas
motivacionales y herramientas que ayuden a mejorar la calidad de atencién, no se
preocupan de brindar una atencidon personalizada, sino solamente de vender los

productos de la farmacia.
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Ademas, Dubina et al.*® indican que la evaluacion de la dimension empatia, permite
mejorar la atencidn en el servicio de farmacia, valorar las capacidades y la relacion con

los demas respecto a la comunicacion y comprension.

Por ello, De Tomas®® indica que, al haber mayor empatia, habra mayor satisfaccion del

usuario.

Por consiguiente, la dimensidén empatia se refiere al contacto directo entre el personal
farmacéutico y el usuario, traduciéndose esto en atencion individualizada ofrecida por
la farmacia a su cliente, brindando servicio las 24 horas del dia, mostrando
preocupacion por los intereses y necesidades de los usuarios para mejorar

constantemente el servicio®*.

Respecto a las variables calidad del servicio y caracteristicas sociodemograficas no
existe relacion directa y estadisticamente significativa entre la calidad de servicio y
edad, sexo, grado de instruccion, procedencias y ocupacion del usuario atendido en el
area de Farmacia del Centro de Salud de Pucara- Jaén (p > 0,05).Los resultados del
estudio coinciden con Castro?* que la relacion entre calidad de atencion y edad, sexo,
grado de instruccion fue negativa, por lo tanto, no existe relacion entre las variables
mencionadas, lo cual indica que la edad no influye en la percepcion de la atencion
recibida. Ademas, hallo que las mujeres tienen capacidad critica para formular niveles
altos de expectativas acerca de la calidad de atencion y que el grado de instruccion no

influye en la percepcion que tiene el usuario del servicio recibido (p > 0,05).

El estudio hallé que no existe relacion directa y estadisticamente significativa entre la

calidad de servicio y ocupacion. Resultado que no se relaciona con Barzola et al.*’ quien
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encontrdé una relacion entre las variables y sefiala que por las diferentes ocupaciones
que tienen los pacientes no tienen el tiempo suficiente para esperar la atencién en el
servicio de farmacia, por ello es necesario que los tiempos de atencion en el servicio de
farmacia deben mejorarse, que puede ser con el aumento de nimeros de profesionales

en el servicio de farmacia o automatizar los sistemas de atencion.

Segun los resultados anteriores se comprueba la segunda hipétesis planteada de que no
existe relacion directa y estadisticamente significativa entre la calidad de servicio y las
caracteristicas sociodemograficas del usuario atendido en el area de Farmacia del
Centro de Salud de Pucara- Jaén. Este resultado encuentra sustento con el estudio de
Castro®* quien demostré que no existe ninguna caracteristica sociodemografica que
tenga relacion con la calidad de atencion. Igualmente coincide con Castellano®® que
existe una alta calidad para las farmacias de autoservicio en el municipio Maracaibo del
estado Zulia, por lo que recomienda tener en cuenta las fortalezas del servicio de

farmacia para su sostenibilidad.

En ese sentido, la teoria de Deming?, plantea que el usuario debe considerar a la
institucion como su proveedor que brinda un servicio de alta calidad y bajo costo lo
cual permite generar buenas relaciones que se mantendran a largo plazo. También, se
debe formar un equipo de trabajo que tengan el interés de participar en el proceso
continuo por mejorar, asumiendo responsabilidades, manteniendo una comunicacion en
donde pueda brindar sus opiniones. Los proveedores se deben integrar para que
depositen su confianza en la institucion; finalmente a la comunidad se le debe brindar
un trato justo y profesional ya que seran los encargados de difundir las acciones de

salud.
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CONCLUSIONES Y RECOMENDACIONES

Conclusiones

De los resultados se arriba a las siguientes conclusiones:

La mayoria de los participantes del estudio pertenecen al grupo etareo adulto joven
(Media 30,1 D.S * 8,2), de sexo femenino, con grado de instruccion secundario,

ocupacion dependiente, de procedencia rural.

El nivel de calidad de servicio del usuario atendido en el area de Farmacia en las

dimensiones capacidad de respuesta, tangibilidad, seguridad y empatia, es buena.

No existe relacion directa y estadisticamente significativa entre la calidad de servicio y

las caracteristicas sociodemogréaficas del usuario atendido en el area de Farmacia del

Centro de Salud de Pucara- Jaén (p > 0,05), se acepta la hip6tesis nula.
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Recomendaciones

Informar a la institucién los resultados obtenidos para que siga fortaleciendo las
dimensiones de capacidad de respuesta, empatia, seguridad, fiabilidad, a travésde planes
de formacidn y capacitacion al personal de salud del Centro de SaludPucaré — Jaén, para

seguir alcanzando niveles altos de calidad de atencion.
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APENDICE 1

DETERMINACION DE LA MUESTRA

El tamafio de la muestra se determind utilizando la siguiente formula:

2

n= Z p.a.N
2 2
E (N-1)+ Z p.q
Reajuste de la muestra:
"
n:
1+ n’/N

Donde:

N= Poblacién

Z= Coeficiente de confiabilidad (1,96)

P= Probabilidad de ocurrencia del suceso (0,5%)
Q= Probabilidad de no ocurrencia del suceso (0,5%)
E= Error de muestreo (0,05)

n= tamafo de la muestra

La muestra estuvo conformada por 265 usuarios
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APENDICE 2

CUESTIONARIO PARA MEDIR LA CALIDAD DEL SERVICIO DE
FARMACIA DEL CENTRO DE SALUD DE PUCARA

Estimado usuario el instrumento tiene por finalidad recabar informacion sobre la
calidad de servicio que reciben en el area de farmacia del Centro de Salud de Pucara
para ello marca en el casillero que creas conveniente

I. Caracteristicas sociodemograficas:

Edad:  ............. Sexo: M () F ()
Grado de instruccion:

Primaria ( ) Secundaria ( ) Superior técnica ( ) Superior Universitaria ()
Procedencia: Urbano () Rural ()

Ocupacion: Ama de casa ( ) Trabajador dependiente ( ) Trabajador independiente ( )

Il. Calidad del servicio de farmacia

N° | DIMENSIONES Nunca | Aveces | Siempre

ELEMENTOS TANGIBLES

1 La distribucion fisica del ambiente de
farmacia facilita la atencion a los usuarios

2 El ambiente de espera para la atencion de
farmacia es comodo

3 Considera que el servicio de farmacia
tiene buena ventilacion e iluminacion

4 El mobiliario en la sala de espera es
suficiente y cdmodo

SEGURIDAD

5 El personal demuestra conocimiento sobre
la disponibilidad de medicamentos en
farmacia

6 El personal aclara dudas respecto a los
medicamentos con un lenguaje claro y
preciso

7 El personal le informa sobre la dosis y
frecuencia de administracion de los
medicamentos indicados por el médico

8 El personal de farmacia explica sobre la
fecha de expedicion del medicamento

CAPACIDAD DE RESPUESTA
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9 La unidad de farmacia dispone de
medicamentos para atender su demanda

10 El tiempo de espera para la atencion de
farmacia es de 5min por paciente

11 El personal respeta su horario de trabajo

12 Existe disponibilidad para la atencion en el
servicio de farmacia
EMPATIA

13 El personal es cortés y amable durante la
atencion

14 El personal se muestra acogedor,
comprensivo con el usuario que acude a
farmacia

15 El personal demuestra tolerancia durante

la atencion
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APENDICE 3

Validacion de juicio de expertos
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ANEXO 1

Oficio de permiso para la recoleccion de datos

“ANO DE LA LUCHA CONTRA LA CORRUPCION Y LA IMPUNIDAD"

Pucard, 01 de Setiembre de 2019

OFICION.” 01-2019

Sr. OBST. HECTOR SANTISTEBAN MUGUERZA
GERENTE DEL CLAS PUCARA.

DE: Q.F ALEX W. JANAMPA DE LA CRUZ
TRABAJADOR NOMBRADO DEL C.S. PUCARA.

ASUNTO: AUTORIZACION PARA LA APLICACION DE CUESTIONARIO EN
PROYECTO DE INVESTIGACION

Por medio del presente me dirijo a usted para saludarlo cordiaimente y en
relacién al documento de referencia manifestarle lo siguiente:

Que considerando dicho establecimiento para la realizacion de un
proyecto de tesis cuyo titulo es: CALIDAD DE SERVICIO Y
CARACTERISTICAS SOCIODEMOGRAFICAS DEL USUARIO EN EL AREA
DE FARMACIA. y habiendo coordinado con el personal de dicha area para su
apoyo, por tal motivo pido la AUTORIZACION para la aplicacion de los
cuestionarios a los usuarios en el establecimiento a su cargo.

Es propicia la oportunidad para reiterar los sentimientos de mi especial

consideracion

v S o

il = o
R

— —

/
e Ny gl
P
Y.
\

&
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APENDICE 4

CONSENTIMIENTO INFORMADO

CALIDAD DE SERVICIO Y CARACTERISTICAS
SOCIODEMOGRAFICAS DEL USUARIO DEL AREA DE FARMACIA
DEL CENTRO DE SALUD PUCARA

Estimado usuario(a):

Usted ha sido seleccionado(a) para participar en esta investigacion porgue ha sido
atendido en el servicio de farmacia del Centro de Salud Pucara. Si acepta
participar en la investigacion, la informacion que se requiere sera tomada a través
de un cuestionario donde podra registrar las respuestas dadas por usted. Su

participacion tomara aproximadamente entre 15 a 20 minutos.

La presente investigacion no tiene riesgo alguno para usted. La informacién
brindada permitird conocer la calidad de la atencion y Las caracteristicas
sociodemograficas del usuario en el area de farmacia. Ademas, toda la
informacion serd manejada confidencialmente, por lo que la privacidad de los
datos recolectados estd asegurada y nadie tendra acceso a ellos, aparte del
investigador principal. Una vez concluido el estudio, las encuestas seran

destruidas.

Su firma en este documento significa que ha decidido participar en este estudio

después de haber leido y discutido la informacion presentada en esta hoja.

FIRMA DEL USUARIO
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APENDICE 5

DATOS COMPLEMENTARIOS

Cuadro 1. Calidad del servicio en la dimension tangible del usuario atendido en el area

de Farmacia del Centro de Salud de Pucara — Jaén, 2019

A veces Siempre Total

Tangible
N % N % N %

La distribucion fisica del
ambiente de farmacia facilita | 11 | 4,2 254 | 95,8| 265 | 100,0
la atencion a los usuarios

El ambiente de espera para la
atencion de farmacia es| 10| 3,8 255 | 96,2| 265 | 100,0
comodo

Considera que el servicio de
farmacia tiene buena| 23| 8,7 242 | 91,3| 265| 100,0
ventilacion e iluminacion

El mobiliario en la sala de
espera es suficiente y comodo

10 | 3,8 | 255 | 96,2| 265| 100,0
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Cuadro 2. Calidad del servicio en la dimension seguridad del usuario atendido en el

area de Farmacia del Centro de Salud de Pucara — Jaén, 2019

A veces Siempre Total

Seguridad
N % N % N %

El  personal  demuestra
conocimiento  sobre  la
disponibilidad de
medicamentos en farmacia

El personal aclara dudas
respecto a los medicamentos
con un lenguaje claro y
preciso

El personal le informa sobre
la dosis y frecuencia de

99 | 37,4 166 | 62,6 265| 100,0

113 | 42,6 152 | 57,4| 265| 100,0

administracion de los 102 | 38,5/ 163 | 61,5| 265| 100,0
medicamentos indicados por

el medico

El personal de farmacia

explica sobre la fecha de 37 | 140| 288 | 86,0| 265| 100,0

expiracion del medicamento
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Cuadro 3. Calidad del servicio en la dimension capacidad de respuesta del usuario

atendido en el area de Farmacia del Centro de Salud de Pucara — Jaén, 2019

A veces Siempre Total

Capacidad de respuesta
N % N % N %

La unidad de farmacia

dispone de medicamentos 99 | 37,4| 166 | 62,6/ 265| 100,0
para atender su demanda

El tiempo de espera para

la atencion de farmacia 113 | 42,6 152 57,4| 265 100,0
es de 5min por paciente

El personal respeta su horario
de trabajo.
Existe disponibilidad para la

atencion en el servicio de 37 | 14,0/ 288 | 86,0/ 265| 100,0
farmacia

102 | 38,5| 163 | 61,5| 265| 100,0
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Cuadro 4. Calidad del servicio en la dimension empatia del usuario atendido en el area

de Farmacia del Centro de Salud de Pucara — Jaén, 2019

A veces Siempre Total
Empatia

N % N % N %
El [ 5
persona; es Cortes y 15 | 57| 250 | 943 265| 100,0

amable durante la atencion

El personal se muestra

acogedor, comprensivo con el| 5o 8.3 243 | 917 265! 1000
usuario que acude a farmacia ’ ' ’

El personal demuestra

tolerancia durante la atencion | 296 | 96,6 9 34| 265| 100
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MATRIZ DE CONSISTENCIA

TITULO: CALIDAD DE SERVICIO Y CARACTERISTICAS SOCIODEMOGRAFICAS DEL USUARIO EN EL
AREA DE FARMACIA DEL CENTRO DE SALUD PUCARA - JAEN, 2019

TIPO DE VARIABLE

PLANTEAMIENTO P VARIABLES E / o -
DEL PROBLEMA OBJETIVOS HIPOTESIS INDICADORES ESCALA DE DISENO METODOLOGICO
MEDICION
Pregunta de | Objetivo General Existe relacion directa y Tipo de estudio:
investigacion: estadisticamente V1. Nivel de calidad
Determinar la relacion entre la| significativa entre la No experimental, descriptiva,
¢Qué relacion existe| calidad de servicio y las| calidad del servicio y 1. Bueno Cualitativa correlacional, de corte transversal
entre la calidad de| caracteristicas sociodemogréaficas| las caracteristicas | 2. Por mejorar nominal
servicio y las | del usuario atendido en el area de| sociodemograficas del Vi
caracteristicas Farmacia del Centro de Salud de| usuario atendido en el /
sociodemograficas del| Pucara - Jaén area de Farmacia del
usuario atendido enel Centro de Salud de M r
area de Farmacia del Objetivos Especificos Pucara. i
Centro de Salud de V2. Caracteristicas Cualitativa Vi
Pucard —Jaen, 20197 | dentificar el nivel de calidad del sociodemograficas nominal
servicio del usuario atendido en el M: Muestra
dreade Farmacia del Centro de V1: Variablel
Salud de  Pucard  segun r: Coeficiente de correlacion
dimensiones. V2: Variable2
- Identificar las caracteristicas
sociodemograficas del usuario
atendido en el &rea de Farmacia Poblacion:
850 usuarios
Muestra:

M. ajustada: 265 usuarios
Técnica e Instrumento:
Técnica: Encuesta
Instrumento: Cuestionario
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