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RESUMEN

El servicio farmacéutico es bésico para la satisfaccion de las necesidades de los usuarios. Por
ello, el objetivo de la investigacion es evaluar el nivel de servicio de una farmacia del Ecuador
mediante los componentes del servicio y la evaluacion de estos por parte de los usuarios.
Para ello, se utilizé el diagrama causa-efecto para la identificacion del problema en el servicio,
se grafico el flujo de los productos, y se realiz6 una busqueda bibliografica para la
identificacién de los componentes del servicio segun la literatura. Se trabajé con el criterio de
7 especialistas para corroborar que los componentes del servicio que fueron identificados en
la literatura son los adecuados para la evaluacién del nivel del servicio en una farmacia. Dichos
componentes a su vez fueron evaluados mediante un instrumento a los clientes de la farmacia.
A estos resultados se le aplicod estadistica descriptiva y el alfa de Cronbach. Se calcul6 la
muestra mediante la férmula de poblacién finita. Como resultado se obtuvo que el nivel de
servicio es regular. EI componente mas afectado es la disponibilidad de los productos
farmacéuticos, mientras que los componentes mejor evaluados son: seguridad de la
informacion brindada por el farmacéutico y el tiempo de espera. Este articulo presenta un valor
social, debido al enfoque en la satisfacciéon de las necesidades de los usuarios.

PALABRAS CLAVE: Servicio; farmacia; nivel de servicio; logistica.

ABSTRACT

The pharmaceutical service is basic for the satisfaction of the needs of the users. Therefore,

the objective of the research is to evaluate the level of service of a pharmacy in Ecuador
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through the components of the service and the evaluation of these by the users. For this, the
cause-effect diagram was used to identify the problem in the service, the flow of the products
was graphed, and a bibliographic search was carried out to identify the components of the
service according to the literature. We worked with the criteria of 7 specialists to corroborate
that the service components that were identified in the literature are adequate for the evaluation
of the level of service in a pharmacy. These components were in turn evaluated by means of
an instrument to the clients of the pharmacy. Descriptive statistics and Cronbach's alpha were
applied to these results. The sample was calculated using the finite population formula. As a
result, it was obtained that the level of service is regular. The most affected component is the
availability of pharmaceutical products, while the best evaluated components are: security of
the information provided by the pharmacist and waiting time. This article presents a social
value, due to the focus on satisfying the needs of users.

KEYWORDS: Service; pharmacy; level of service; logistics.

INTRODUCCION

La necesidad de satisfacer a los clientes cada vez es mas alta haciendo que los
requerimientos hacia las empresas aumenten para brindar un mejor servicio (Rodriguez
Sanchez, et al., 2020). Las expectativas que tienen los clientes no solo son respecto al precio
y a la calidad del servicio, también abarca otros aspectos como confiabilidad, el tiempo de
entrega y otros factores que determinan que te prefieran por encima de la competencia. Todo
este conjunto de factores es a lo que se lo denomina nivel de servicio.

Uno de los de los indicadores a tratar para relacionar la calidad de servicio que se ofrece es
la satisfaccion del cliente. Segun Utami et al. (2020) la satisfaccion del cliente es un aspecto
esencial de la calidad del servicio. Este parametro es esencial para todas las organizaciones
de atencion médica, ya que se utiliza para mejorar la prestacion de servicios y los objetivos
estratégicos.

Las farmacias se consideran un punto clave para el sector de salud, son las que llevan el
control y hacen el despacho de los medicamentos hacia el paciente segun la patologia y
diagnostico clinico (Remond Noa et al., 2020). Existen farmacias que se encuentran ubicadas
internamente en hospitales que tienen como funcion dispensar la medicina que son recetadas
por los médicos, siempre y cuando la tengan disponible; por otro lado, estan las farmacias
qgue son externas, las cuales poseen més variedad de medicamentos, pero para acceder a
estos se debera cancelar el costo del producto (Acevedo Urquiaga et al, 2020).

Las farmacias al momento de dispensar la medicina ellos entregan un servicio al paciente,
haciéndolo mediante un intermediario que es el auxiliar de la farmacia. De esta manera, se

logra definir como un servicio de farmacia: “un servicio de farmacia profesional se define como
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“una accion o conjunto de acciones emprendidas u organizadas por una farmacia, entregado
por un farmacéutico u otro médico, que aplica sus conocimientos especializados en salud
personalmente o a través de un intermediario” (Varas Doval et al., 2021).

Es necesario destacar que el farmacéutico es el que se lleva el papel principal en una
farmacia, puesto que es el que debe de transmitir de la mejor manera alguna novedad o
situacion que crea necesario comunicarle al cliente. Segun Abuzour et al. (2021) los
farmacéuticos desempefian un papel clave en la optimizacién de los medicamentos, y abordan
los problemas relacionados con los medicamentos y previene los eventos adversos de los
medicamentos.

En la actualidad, las farmacias que se encuentran ubicadas en Ecuador, perciben varios
elementos negativos que afectan de manera directa a la satisfaccion de los clientes. En
ocasiones, los clientes presentan dificultades por precios exagerados de medicamentos y
producto y la baja disponibilidad de estos en ocasiones. Esta situacion se agravé en la
pandemia de COVID-19. La investigacion tiene como objetivo evaluar el nivel de servicio de
una farmacia del Ecuador mediante los indicadores establecidos.

METODOS

La investigacién es cuantitativa, descriptiva y de campo (Sablén Cosio et al.,, 2020). Se
aplicaron los métodos de: andlisis-sintesis, abstracto - concreto, inductivo - deductivo y el
histérico- l6gico.
Se inicia con la caracterizacion de la farmacia de estudio. Se realizé un diagrama causa-efecto
para la identificacién del problema fundamental y las causas que lo provocan. Se graficé el
proceso de los productos mediante un diagrama de flujo (Niebel y Freivalds, 2009).
Se realiz6é una busqueda bibliografica en Scopus para la identificacion de los componentes
teniendo en cuenta los Ultimos 3 afios. Se enmarca la busqueda a los articulos cientificos, en
idioma inglés y espafiol. A partir de los resultados, se identifican los indicadores de mayor
frecuencia referidos en estos articulos.
Se identificaron siete especialistas en el area de los servicios, los cuales poseen estudios de
doctorados y elaboraciones recientes de estudios relacionados al servicio. Esto con la meta
de corroborar si los componentes del servicio que fueron identificados en la literatura son los
adecuados para la evaluacion del servicio farmacéutico. Se obtuvo un cuestionario para los
clientes de la farmacia en estudio. Este se elaboré a partir de los indicadores seleccionados
por los expertos. Las preguntas que se consideran en el cuestionario se describen a
continuacion:

1. ¢Como usted califica la disponibilidad de los productos cuando usted los solicita en la

farmacia?
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2. ¢Como usted califica el tiempo de espera en el servicio cuando usted acude a la
farmacia? (Tenga presente que muy bajo es poco tiempo y muy alta bastante tiempo)
¢, Coémo considera el costo de los medicamentos que adquiere en la farmacia?
¢,Como califica usted la seguridad de la informacién brindada por el farmacéutico?
Califique la Satisfaccion que usted se lleva como cliente al momento de hacer uso de
los servicios de la farmacia
Se estimé la muestra a partir de poblacion finita con un 95% de margen de confiabilidad. Se
toma como referencia las facturas emitidas del mes de agosto y septiembre. Estas resultan
1629 y 1445 respectivamente. De tal manera, se realiza un promedio de 1537 entre los dos
meses para determinar el tamafio de la muestra.

z?pgN 3,84(0,5)(0,5)(1537)
T e2(N—1)+z%pq  0,0025(1537 — 1) + 3,84(0,5)(0,5)

n = 307,40

Donde:

n. Tamafio de la muestra

N. Tamafio de la poblacién

z. Pardmetro estadistico que depende el nivel de confianza

e. Error de estimaciébn maximo aceptado

p. Probabilidad de que ocurra el evento estudiado

g. Probabilidad de que no ocurra el evento estudiado

Luego del calculo respectivo se estimé que la muestra implicada es de 307 personas, y su
seleccion es de forma aleatoria.

A partir de los resultados de la aplicacion del cuestionario se calculé el nivel de servicio (NS)
al cliente de la farmacia. El tipo de escala que se empleé en la encuesta es Likert de 1 a 5
(Donde: 1= Muy bajo, 2= Bajo, 3= Regular, 4= Alto, y 5= Muy alto). Se utiliz6 la escala de
rangos para la evaluacion de la métrica (NS) y los componentes (Tabla 1).

Tabla 1. Categorias y rangos de desempeiio para los elementos.
Categorias
Mal Regular Bien Muy bien  Excelente
Rango <15 (1,5;2,5] (2535 (3,54,5] >45

Ademads, se estima mediante la estadistica descriptiva (media y desviacion tipica) el
comportamiento de los componentes segun la mirada del cliente. Se identifica la fiabilidad de
la aplicacion del instrumento mediante el Alfa de Cronbach, y se toman los intervalos
siguientes para medir la consistencia interna: 0>0,9 excelente, a>0,8 bueno, a>0,7 aceptable,

a>0,6 cuestionable, a>0,5 pobre y a<0,5 inaceptable (George y Mallery, 2003).
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RESULTADOS

La farmacia de estudio se encuentra ubicada en Ecuador, es considerada una de las farmacias
de rango medio-alto a nivel nacional. Esta cuenta con 650 puntos abiertos en el pais. Posee
una red dependiente entre sus farmacias. Esto propicia solicitar productos por medio de
transferencias entre cada una de las farmacias y de esa manera ayudar cuando hay alguna
necesidad por falta de mercaderia.

La farmacia cuenta con una alta variedad de categorias de productos, los cuales permiten
lograr una rentabilidad al concretar su venta; cuenta con un personal variado, entre jévenes y
personas mayores. Dispone de promociones en todas las categorias de productos que varian
cada mes y un descuento adicional que se da una vez por semana.

A nivel nacional se ordenan las empresas farmacéuticas en relaciéon a los ingresos y por ende,
su participacion en el mercado (Tabla 2).

Tabla 2. Ranking de empresas farmacéuticas del Ecuador del afio 2021.

Empresas Ingresos Participacion en el
totales mercado
Distribuidora farmacéutica ecuatoriana S.A. $12.332,48 1%
Farmacia CIA. Ltda. $72023,78 5%
Farmacias Santa Martha S.A. $81432,56 5%
Farmadescuento S.A. $34127,93 2%
Econofarm S.A. $215933,91 14%
Distribuidora farmacéutica ecuatoriana (Difare) S.A. $ 850.880,29 54%
Farmacias y comisariatos de medicinas S.A. Farcomed (Fybeca) $230 431,40 14%
Farmacias San Gregorio S.A. $ 87 632,24 5%

La farmacia a estudiar se encuentra entre las farmacias con mayores ingresos del Ecuador.
No obstante, comparado a las altas competencias, le falta mejorar y abarcar un mayor
mercado y asi seguir destacando constantemente. El objeto de estudio esta catalogado dentro
del rango medio-alto a nivel nacional.

La farmacia cuenta con las siguientes categorias de productos: bebidas, desodorantes, bafio
corporal, salud oral, cuidado del cabello, afeitado y depilado, salud digestiva, salud
respiratoria, salud familiar, vitaminas, productos naturales, higiene intima, toallas sanitarias,
pafiales para adultos, dermocosmética, dermatologia, bloqueadores, cambio de pafial,
pafnales, leches y férmulas, biberones y accesorios, cuidado del bebe, medicamentos para la

salud. Estos se categorizan como ABC (Tabla 3).
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Tabla 3. Clasificacion de inventario ABC de la farmacia

Clasificaciéon ABC
Clasificacion Categorias
A Salud respiratoria, salud familiar, higiene intima, pafiales para adultos, dermo-cosmética,

dermatologia, bloqueadores, leches y férmulas, medicamentos para la salud

B Cuidado del cabello, salud digestiva, vitaminas, toallas sanitarias, cambio de pafial,
pafiales, cuidado del bebé

C Bebidas, desodorantes, bafio corporal, salud oral, afeitado y depilado, productos naturales,
biberones y accesorios

La clasificacion ABC, se determiné mediante una relacién entre los productos que se venden
y el costo de cada uno. La clasificacion A representa un 80% de las ventas, los B un 15% y
los C un 5%.

El equipo de investigacion identific6 mediante la observacion directa en la farmacia las causas
y efectos que afectan el nivel de servicio en la farmacia, teniendo como 4 causas principales:
empleados, tecnologia, clientes y abastecimiento (Figura 1). Se evidencia como efecto la baja

disponibilidad de productos.

TECNOLOGIA

Un sistema un poco lento alas
necesidades de los clientes.

Poca capacitacion al personal
Problemas para visualizar las promociones
En ocasiones no brindan un excelente servicio existentes en el sistema,
Presencia de interferencias con

b [a internet
0Ca exigencia para concretar una venta

BAJA DISPONIBILIDAD DE
PRODUCTOS

N

b

Exigencia de encontrar todos los
medicamentos que les recetan.

Insuficiente abastecimiento de productos

enel punto de venta ’ "
P Recurrir frecuentemente a transferencias

entre farmacias que en ocasiones se
encuentran distantes.

No contar con una facilidad de movilizacion en caso

- Un bajo stock para las promociones
de redireccionarlos a otro punto. I 4 P

lanzadas

No consideran sugerencias explicadas por el parsonal.

ABASTECIMIENTO

Figura 1. Diagrama de causa y efecto.

Se detalla el proceso del ingreso de la mercaderia hasta su salida (Figura 2). Teniendo como
principal protagonista en este proceso al dependiente de la farmacia, ya que es el encargado
de verificar la mercaderia, que se reciba en buen estado y esté completa en su totalidad.
Ademas, en caso de que no cuenten con algun producto solicitado por el cliente, el
dependiente es el que realiza la gestion para tratar de conseguir el producto en otra farmacia

de la misma red, y de esta manera, brindar un servicio de calidad al consumidor. Cabe
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destacar que no todos los clientes aceptan esta alternativa y se van insatisfechos por el
servicio brindado.

Se indican los niveles de ventas de la farmacia del afio 2020-2021, estos datos se toman en
el reporte del registro de venta mensual de la farmacia objeto de estudio (Figura 3). Esto
evidenci6 que las ventas se elevaron en ciertos meses debido a los picos altos de la pandemia
que se vivié del Covid-19. Resultd que los meses de noviembre y diciembre del afio 2021 las
ventas alcanzaron maximos en ventas que no habia logrado en los anteriores meses y es
donde justamente se vivié un aumento de casos de Covid en el pais. Esto afect6 el indicador
de disponibilidad de producto, por la alta demanda de los clientes.

25000
20000
15000
10000
5000
0

Q§ép Qéﬁgﬁ} ﬁxﬁﬁp & w?§§} $ W ﬁﬂﬁép e$§§$ac§9§§z-$¢§&% Cﬁﬁ&p

R c 9

m VENTAS 2020 VENTAS 2021

Figura 3. Comparativa de las ventas 2020 y 2021 en la farmacia.

Los clientes recurrentes que acuden a la farmacia cuentan con 45 a 60 afios, de sexo
femenino. Por lo general, acuden dentro de las 11 am a 13 pmy de 19 a 21 pm. Estos clientes
adquieren productos de medicacion continua que le ayudan con: la hipertension, diabetes y
problemas respiratorios. Por la ubicacion del establecimiento, acuden un alto niumero de
personas jubiladas debido a su cercania con el local. Existe también otro grupo de

consumidores que acuden por poseer un convenio entre la farmacia y su empleo, donde se

benefician con este tipo de créditos. Estos son descontados directamente a ellos en su rol de
pago.
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Figura 2. Flujo de recepcion y salida de los productos.
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Se determinan los componentes del servicio a partir de una bisqueda en la base de datos de
Scopus. Como resultado se identificaron 39 estudios relacionados al nivel de servicio en salud.
De los cuales, se establecié que 30 estudios estan relacionados al tema planteado. Esto
permitié la identificacién de los indicadores con mayor frecuencia. Estos son: satisfaccion del
cliente, disponibilidad del producto, costo de los medicamentos, tiempo de espera en el

servicio y seguridad de la informacién brindada por el farmacéutico (Tabla 4).

Tabla 4. Indicadores de las farmacias.

Indicadores

Autor/ano

Satisfaccion del

cliente

Disponibilidad del
producto

Costo de los
medicamentos

Tiempo de espera
en el servicio

Seguridad de la
informacion
brindada por el
farmacéutico

Lobuteva et al., 2020; Morillo Verdugo et al., 2020; Utami et al, 2020;
Abuzour et al., 2021; Al-Jazairi y Alnakhli, 2021; Sadang et al., 2021; Sim
et al., 2021; Vucicevic et al., 2021; Al Zaidan et al., 2022; Cruz et al., 2022.

Curtiss et al., 2020; Lobuteva et al., 2020; Pope et al., 2020; Brauer et al.,
2021; Gonzalez Bustamante, 2021; Pereira et al., 2021; Shmuel et al., 2021;
Wisseh et al., 2021.

Lobuteva et al., 2020; Pope et al., 2020; Fatel et al., 2021; Rover et al.,
2021; Sadang et al, 2021; Chang et al., 2022.

Kagoya et al., 2020; Utami et al., 2020; Yuksel et al., 2020; Abuzour et al.,
2021; Al-Jazairi & Alnakhli, 2021; Sim et al., 2021; Varas Doval et al., 2021;
Vugcicevic et al., 2021; Al Zaidan et al., 2022; Cruz et al., 2022.

Curtiss et al., 2020; Saunes et al., 2020; Utami et al, 2020; Jha et al., 2021;
Lépez et al., 2021; Sim et al., 2021; Tuula et al., 2021; Varas Doval et al.,
2021; Al Zaidan et al.,, 2022; Cruz et al., 2022; Johnson et al., 2022;
Ostrowska et al., 2022; Yang et al., 2022.

Se conforman el grupo de siete especialistas. Los mismos cuentan entre 15 y 30 afios de
experiencia en el area de los servicios. El 85% es doctor en ciencias en areas relacionadas
con el servicio. Estos validan los indicadores mas utilizados en la literatura son los correctos
para este tipo de estudio. A partir de los resultados, se priorizan los componentes del servicio
(Tabla 5).

Tabla 5. Componentes y calculo del nivel del servicio.

Disponibilidad Costo de los Tiempo de Seguridad de la
del producto medicamentos  esperaen el informacion brindada
servicio por el farmacéutico
Media 2,24 2,34 2,73 2,70
Desviacion tipica 1,16 1,02 1,10 1,19
Importancia de los 0,25 0,25 0,25 0,25
componentes
Nivel de servicio por 0,56 0,59 0,68 0,.68
componente
Nivel de servicio total 2,.50
62
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Como resultado se obtiene que el nivel de servicio por componente mas débil es la
disponibilidad de medicamentos y el costo de los medicamentos. Los componentes mas
fuertes se enmarcan en el tiempo de espera en el servicio y la seguridad en la informacién
brindada. EIl nivel de servicio total al cliente es 2,50. Este se clasifica como regular segun la
tabla 1. La cuantificacion media de los clientes en relacion con la disponibilidad del producto
es de 2,24 (Regular), el costo de los medicamentos es de 2,34 (Regular), el tiempo de espera
en el servicio es de 2,73 (Bien) y la seguridad de la informacién brindada por el farmacéutico
es de 2,70 (Bien). La media total es de 2,50 categorizada como regular.

A partir de estos resultados, en futuras investigaciones se definirdn estrategias y acciones
para la mejora de estos componentes y como resultado el NS. A la vez, se estudiaré la calidad
del servicio y la satisfaccion del cliente, como temas necesarios para realizar un andlisis

sistematico de la problematica.

DISCUSION

Los estudios de nivel de servicio presentan diferentes aristas, por ejemplo, Bustamante y
Galven (2017) se enfocan en la calidad del servicio y el modelo SERVQUAL para ofrecer
satisfaccion a los clientes. En este sentido el estudio de Barrientos Valdez (2018) realiza un
analisis de la calidad de atencion y la satisfaccién del usuario del servicio en las farmacias de
un centro de salud. Ambos estudios presentan un enfoque diferente a esta investigacion, a
pesar de que tienen en comun la satisfaccion del cliente.

Por otro lado, Palomar Fernandez y Alvarez Diaz (2020) analizan el nivel de servicio en
relacion con la logistica de adquisicibn de medicamentos, este estudio se desarrolla desde
una perspectiva logistica. En este camino, esta investigacion presenta un enfoque logistico,
que a diferencia del anterior parte de la importancia de los elementos del servicio desde el
cliente y no la disponibilidad de medicamentos con el centro en el inventario. Esta
investigacion evalta el nivel del servicio desde la perspectiva del usuario y no incluye la
gestion del inventario en la farmacia. Por lo que, se propone en futuras investigaciones el

estudio de la red logistica de las farmacias y la evaluacion de la calidad del servicio.

CONCLUSIONES

Se concluye que el sector farmacéutico, hoy en dia, abarca una parte considerable en el
mercado ecuatoriano. Esto permite que el servicio al cliente sea un reto constante para las
farmacias. En este sentido, de acuerdo con la revision bibliogréfica realizada se determinaron

indicadores de nivel de servicio. Los cuales son: Satisfaccion del cliente, disponibilidad de
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productos, costo de medicamentos, tiempo de espera en el servicio y la seguridad de la
informacién brindada por el farmacéutico.

El estudio incluy6 el andlisis bibliografico de los componentes del servicio en la literatura. Se
emplearon técnicas de diagnostico para analizar la farmacia de estudio.

Los resultados obtenidos muestran que la farmacia objeto de estudio presenta un nivel de
servicio regular, y en especifico el componente de mayor debilidad es la disponibilidad de los
productos es el problema que por lo general se logra detectar a nivel de servicio de farmacias.
En futuras investigaciones se evaluara la calidad del servicio y la red logistica de las farmacias

para complementar el estudio presente.
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