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RESUMEN

Objetivo: Determinar la relación entre la percepción de la dispensación de medicamentos y la calidad del ser-
vicio de farmacia en pacientes del Hospital Jerusalén, Trujillo – 2024.

Métodos: Investigación cuantitativa, correlacional, aplicada, no experimental y transversal. La muestra estuvo 
conformada por 192 pacientes, seleccionados mediante muestreo probabilístico. Se aplicaron dos cuestionarios 
previamente validados para evaluar ambas variables. El análisis estadístico se realizó con SPSS v.26 y se empleó 
el coeficiente Rho de Spearman para medir la correlación.

Resultados: El 66,7% de los pacientes calificó la dispensación de medicamentos como buena, el 22,4% como 
regular y el 10,9% como mala. El 58,3% valoró la calidad del servicio de farmacia como alta. Se identificó una 
correlación positiva de intensidad moderada entre ambas variables (Rho = 0,410; p < 0,001). No se hallaron dife-
rencias estadísticamente significativas según el sexo del paciente (p > 0,05).

Conclusiones: Existe una relación moderada y significativa entre la percepción de la dispensación de medica-
mentos y la calidad del servicio de farmacia. Una mejor dispensación se asocia con una mayor valoración del 
servicio recibido. Se recomienda fortalecer la comunicación farmacéutica, mejorar la empatía del personal y 
optimizar los procedimientos internos de dispensación.

Palabras  clave: Dispensación de medicamentos; calidad de la atención de salud; satisfacción del paciente; 
farmacia hospitalaria; servicios farmacéuticos.
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Perception of Medication Dispensing and Pharmacy Service Quality in Patients at 
Jerusalem 

ABSTRACT

Objective: To determine the relationship between the perception of medication dispensing and the quality of 
pharmacy services in patients at Jerusalem Hospital, Trujillo – 2024.

Methods: Quantitative, correlational, applied, non-experimental and cross-sectional study. The sample consisted 
of 192 patients selected through probability sampling. Two previously validated questionnaires were administe-
red to assess both variables. Statistical analysis was performed with SPSS v.26, and Spearman’s Rho coefficient 
was used to measure correlation.

Results: 66.7% of patients rated medication dispensing as good, 22.4% as fair, and 10.9% as poor. 58.3% rated 
pharmacy service quality as high. A direct, moderate-intensity correlation was identified between both variables 
(Rho = 0.410; p < 0.001). No statistically significant differences were found by patient sex (p > 0.05).

Conclusions: A moderate and significant relationship exists between the perception of medication dispensing 
and the quality of pharmacy services. Better dispensing is associated with higher perceived service quality. 
Strengthening pharmaceutical communication, improving staff empathy, and optimizing internal dispensing pro-
cedures are recommended.

Keywords: Drug dispensing; quality of health care; patient satisfaction; hospital pharmacy; 
pharmaceutical services.
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INTRODUCCIÓN 
Los errores de medicación constituyen uno 

de los problemas más relevantes en la seguridad del 
paciente a nivel global, figurando entre las diez cau-
sas principales de mortalidad según la Organización 
Mundial de la Salud.¹,² Estos errores pueden presen-
tarse en distintas etapas del proceso terapéutico: 
prescripción, dispensación y administración.³,⁴

En América Latina, la dispensación representa 
una de las fases con mayor incidencia de errores. En 
Colombia, es la etapa con más fallos registrados; en 
Argentina, el 67% de los errores ocurre en la pres-
cripción y el 33% en la administración; mientras que 
en México, el 42% corresponde a la prescripción y el 
20% a la administración.⁵,⁶

La automedicación es otro desafío de salud 
pública de alcance global: hasta el 80% de la pobla-
ción adquiere antibióticos sin receta. En Latinoamé-
rica, la prevalencia oscila entre el 42% y el 88,3%, 
favorecida por el fácil acceso a los medicamentos y 
las deficiencias en los servicios de salud.⁷,⁸ En Perú, 
este fenómeno se asocia principalmente al tiempo de 
espera para la consulta médica.⁹,¹⁰

La calidad del servicio farmacéutico hospitala-
rio resulta fundamental para garantizar el uso seguro 
y terapéuticamente efectivo de los medicamentos, 
mejorar la experiencia del paciente y contribuir a la 
salud pública.¹⁴ La satisfacción del usuario no depen-
de exclusivamente de los resultados clínicos, sino 
también de la capacidad de la institución para com-
prender y atender su perspectiva.¹⁵,¹⁶

Diversos estudios internacionales han docu-
mentado la influencia de la dispensación en la cali-
dad percibida del servicio. Altarifi et al.¹⁸ reportaron 
ausencia de diferencias significativas por sexo, edad, 
educación o situación laboral en la satisfacción con 
servicios farmacéuticos (p > 0,05). En Ecuador, Brito²⁷ 

identificó insatisfacción en el 65% de usuarios exter-
nos y problemas de disponibilidad de medicamentos 
en el 80% de los internos. En Perú, Briceño²⁸ reportó 
una correlación alta entre dispensación y satisfacción 
(Rho = 0,812), mientras que Paredes²⁴ halló una corre-
lación baja pero positiva (Rho = 0,224; p < 0,05).

La presente investigación tuvo como problema 
de investigación: ¿Existe relación entre la percep-
ción de la dispensación de medicamentos y la cali-
dad del servicio de farmacia en pacientes atendidos 
en el Hospital Jerusalén, Trujillo – 2024? La hipótesis 
sostuvo que ambas variables se relacionan significa-
tivamente. El objetivo general fue determinar dicha 
relación, con objetivos específicos orientados a iden-

tificar los niveles de cada variable por dimensión y 
analizar si existen diferencias según sexo.

MATERIAL Y MÉTODOS
Diseño: Estudio cuantitativo, correlacional, 

aplicado, no experimental y transversal, con reporte 
siguiendo la guía STROBE para estudios observacio-
nales.

Muestra: Se calculó el tamaño muestral me-
diante la fórmula para poblaciones finitas (N = 8 193), 
con margen de error del 5% y nivel de confianza del 
95%, obteniendo n = 192 pacientes.³⁷,³⁸ El muestreo 
fue probabilístico.

Criterios de inclusión: Pacientes atendidos 
por un farmacéutico, con prescripción médica del 
hospital, de 18 a 60 años y afiliados al Seguro Integral 
de Salud (SIS). Se excluyó a quienes compraban me-
dicamentos de venta libre o tenían prescritos disposi-
tivos o material médico.

Instrumentos: Se aplicaron dos cuestionarios 
validados: uno para dispensación de medicamen-
tos (cinco dimensiones: recepción y validación de la 
prescripción, análisis e interpretación, preparación y 
selección de productos, registros, y entrega de pro-
ductos e información) y otro para calidad del servicio 
de farmacia (cinco dimensiones: elementos tangi-
bles, empatía, accesibilidad, capacidad de respuesta 
y oportunidad).

Análisis estadístico: Los datos fueron organi-
zados en Microsoft Excel y analizados con SPSS v.26. 
Se emplearon tablas de frecuencias para la estadísti-
ca descriptiva y el coeficiente Rho de Spearman para 
la correlación entre variables.³⁹

Aspectos éticos: La investigación se condujo 
bajo los principios del Informe Belmont: respeto a la 
autonomía, beneficencia y justicia. Los participantes 
firmaron consentimiento informado. Se cumplieron 
las directrices del CIOMS (Guía 1) y la Declaración de 
Helsinki.⁴⁰,⁴¹

RESULTADOS
Durante el primer periodo de análisis, se ob-

servó quLa Tabla 1 muestra los niveles de dispensa-
ción de medicamentos por dimensión. A nivel global, 
el 66,7% de los pacientes la calificó como buena, el 
22,4% como regular y el 10,9% como mala. La dimen-
sión con mayor percepción negativa fue la entrega de 
productos e información (17,2% mala).

La Tabla 2 expone los resultados de calidad 
del servicio de farmacia. El 58,3% de los pacientes la 
valoró como alta. La accesibilidad fue la dimensión 
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Dimensión Buena Regular Mala Total
N.º % N.º % N.º % N.º %

1. Recepción y validación de la prescripción 115 59,9 63 32,8 14 7,3 192 100,0

2. Análisis e interpretación de la prescripción 122 63,5 45 23,4 25 13,0 192 100,0

3. Preparación y selección de productos 120 62,5 57 29,7 15 7,8 192 100,0

4. Registros 111 57,8 52 27,1 29 15,1 192 100,0

5. Entrega de productos e información 110 57,3 49 25,5 33 17,2 192 100,0

Global 128 66,7 43 22,4 21 10,9 192 100,0

Tabla 1. Nivel de dispensación de medicamentos según dimensiones percibido por pacientes aten-
didos en el Hospital Jerusalén, Trujillo-2024

Tabla 2. Nivel de calidad de servicios de farmacia según dimensiones percibido por los pacientes 
atendidos en el Hospital Jerusalén, Trujillo-2024

Tabla 3. Niveles de dispensación y calidad de servicio de farmacia según sexo. Hospital Jerusalén, 
Trujillo-2024

Dimensión Alto Medio Bajo Total
N.º % N.º % N.º % N.º %

1. Elementos tangibles 79 41,1 96 50,0 17 8,9 192 100,0

2. Empatía 66 34,4 89 46,4 37 19,3 192 100,0

3. Accesibilidad 88 45,8 86 44,8 18 9,4 192 100,0

4. Capacidad de respuesta 84 43,8 89 46,4 19 9,9 192 100,0

5. Oportunidad 68 35,4 92 47,9 32 16,7 192 100,0

Global 112 58,3 68 35,4 12 6,2 192 100,0

Característica Masculino Femenino Total Prueba
N.º % N.º % N.º %

Nivel de dispensación

Buena 41 65,1 87 67,4 128 66,7 χ²=0,58

Regular 16 25,4 27 20,9 43 22,4 p=0,747

Mala 6 9,5 15 11,6 21 10,9

Nivel de calidad de servicio

Alto 36 57,1 76 58,9 112 58,3 χ²=0,06

Medio 24 38,1 44 34,1 68 35,4 p=0,815

Bajo 3 4,8 9 7,0 12 6,2

Total 63 100,0 129 100,0 192 100,0
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mejor valorada (45,8% alta), mientras que la empa-
tía registró la mayor proporción de valoración media 
(46,4%).

La Tabla 3 presenta los niveles de ambas va-
riables según el sexo del paciente. No se encontraron 
diferencias estadísticamente significativas en dispen-
sación (χ² = 0,58; p = 0,747) ni en calidad del servicio 
(χ² = 0,06; p = 0,815), confirmando una atención equi-
tativa independientemente del sexo.

La Tabla 4 presenta las correlaciones entre las 
dimensiones de dispensación de medicamentos y la 
calidad del servicio de farmacia. El coeficiente global 
fue Rho = 0,410 (p < 0,001), indicando una asociación 
positiva de intensidad moderada. Las correlaciones 
por dimensión oscilaron entre 0,336 (entrega) y 0,422 
(análisis).

DISCUSIÓN
Los hallazgos del presente estudio revelan que 

la dispensación de medicamentos se percibe mayo-
ritariamente como buena (66,7%), lo que concuerda 
con Cabanillas²² quien reportó cumplimiento generali-
zado de las buenas prácticas de dispensación (BPD) 
y validación de recetas en el 99,4% de los casos. Las 
diferencias porcentuales podrían explicarse por la va-
riabilidad en los recursos disponibles y la carga labo-
ral de cada establecimiento.

En la dimensión de preparación y selección de 
productos, el 62,5% de los encuestados mostró per-
cepción positiva, resultado comparable con el 60% 
de farmacias con infraestructura adecuada reporta-
do por Baixauli.²¹ Respecto a la entrega de productos 
e información, la dimensión con menor valoración 
(17,2% mala), los datos de Álpizar et al.²⁰ confirman 
deficiencias similares en la comunicación farmacéu-
tica, donde solo el 12,5% de los pacientes geriátricos 

recibía información verbal sobre sus medicamentos.
En cuanto a la calidad del servicio, el 58,3% 

la calificó como alta, en contraste con el 65% de in-
satisfacción reportado por Brito²⁷ en Ecuador. Estos 
contrastes podrían vincularse con diferencias en la 
formación profesional y la carga laboral del perso-
nal farmacéutico. La dimensión de empatía presentó 
valoración media en la mayoría de los encuestados, 
resultado congruente con Maguiña²⁶ quien asoció la 
moderada empatía a la sobrecarga asistencial y la 
formación limitada en habilidades comunicativas.

La ausencia de diferencias significativas por 
sexo (p > 0,05) es coherente con los hallazgos de 
Altarifi et al.¹⁸ y con los principios de equidad en la 
atención farmacéutica señalados por Henman.¹⁷ Este 
resultado indica que el servicio se brinda de mane-
ra uniforme, independientemente del género del pa-
ciente.

La correlación global Rho = 0,410 (p < 0,001) 
es consistente con la literatura peruana: Chiquillan²³ 
reportó Rho = 0,524 (p = 0,00) y Briceño²⁸ obtuvo Rho 
= 0,812. La variación en la magnitud de las correlacio-
nes refleja diferencias contextuales: tipo de estable-
cimiento, nivel de atención, carga de trabajo y com-
petencias del equipo farmacéutico. Paredes²⁴ reportó 
una correlación más baja (Rho = 0,224), posiblemente 
por las características propias del Hospital Nacional 
Dos de Mayo. En conjunto, todos estos antecedentes 
refuerzan que optimizar cada fase del proceso de dis-
pensación impacta directamente en la satisfacción y 
en la percepción de calidad del servicio.

El presente estudio tiene como limitación prin-
cipal haber sido realizado en un único establecimien-
to de salud de nivel secundario, lo que restringe la 
generalización de los hallazgos. Futuras investigacio-
nes deberían incluir diseños multicéntricos y análisis 

Tabla 4. Correlación de Spearman entre dimensiones de dispensación y calidad de servicio de farma-
cia. Hospital Jerusalén, Trujillo-2024

Indicador Calidad de 
servicio Recepción Análisis Preparación Registro Entrega Global

Media 39,0 11,0 21,1 16,2 15,5 25,3 89,2

Mediana 40,0 11,0 23,0 17,0 17,0 27,0 95,0

Desv. estándar 7,3 2,9 6,4 4,3 5,0 8,1 24,2

Rango intercuartílico 12,0 5,0 10,0 7,0 6,0 12,0 35,0

Ítems 16 2 4 3 3 5 17

Promedio ítem 2,4 5,5 5,3 5,4 5,2 5,1 5,2
Correlación (Rho) — 0,403 0,422 0,416 0,356 0,336 0,410
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cualitativos que permitan explorar en profundidad los 
factores organizacionales que median esta relación.

CONCLUSIONES
Existe una relación moderada y significativa 

entre la percepción de la dispensación de medica-
mentos y la calidad del servicio de farmacia en el 
Hospital Jerusalén (Rho = 0,410; p < 0,001): una mejor 
percepción de la dispensación se asocia con una ma-
yor valoración del servicio.

La dispensación es percibida mayoritariamen-
te como adecuada, con fortalezas en la validación y 
análisis de la prescripción. La entrega de productos 
e información presenta las valoraciones más bajas, 
sugiriendo necesidad de mejora en la comunicación 
con el paciente.

La calidad del servicio es considerada acep-
table, destacando la accesibilidad como el aspecto 
mejor valorado y la empatía como el de menor per-
cepción.

No existe una relación significativa entre las 
variables de estudio y el sexo del paciente (p > 0,05), 
evidenciando equidad en la atención.
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