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RESUMEN
ANTECEDENTES Y OBJETIVOS
El cuidado farmacéutico es esencial para mejorar la calidad de vida del paciente al abordar Problemas Relacio-
nados con los Medicamentos (PRM) como efectos adversos, interacciones medicamentosas y falta de adhe-
rencia. Este estudio realiza una propuesta para aumentar el alcance del Programa de Atención Farmacéutica a 
los pacientes y profesionales de la salud del Hospital Clínica Bíblica, mediante el análisis de la eficiencia de los 
servicios brindados, durante los meses de enero a abril del año 2024.

MATERIAL Y MÉTODOS
Se realizaron encuestas que evaluaron el conocimiento del programa, los servicios proporcionados, los bene-
ficios y los niveles de satisfacción. La muestra incluyó 141 participantes activos, seleccionados de manera no 
probabilística, quienes respondieron a través de WhatsApp con llamadas de seguimiento para garantizar la 
participación.

RESULTADOS
Entre los 141 pacientes encuestados, el 77 % estaba al tanto del Programa de Cuidado Farmacéutico; las consul-
tas farmacéuticas y la gestión integral de medicamentos fueron los servicios más reconocidos, mientras que la 
adaptación de las instrucciones médicas fue la menos conocida. Un 69 % de los pacientes se encontraban muy 
satisfechos con el programa y un 57 % satisfechos con la interacción del farmacéutico y la calidad de la informa-
ción, por lo que, solo un 4% expresó una insatisfacción significativa.

CONCLUSIONES
Se muestran un alto nivel de conocimiento sobre el Programa de Cuidado Farmacéutico. Sin embargo, se nece-
sitan mejoras en la calidad del servicio y la accesibilidad, puesto que las altas tasas de satisfacción del estudio 
subrayan la efectividad del programa.

Palabras  clave: Atención Farmacéutica, satisfacción, tratamiento crónicos, adherencia.
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Evaluation of the Pharmaceutical Care Program for Patients and Healthcare 
Professionals at Hospital Clínica Bíblica

ABSTRACT
BACKGROUND AND OBJECTIVES
Pharmaceutical care is crucial for enhancing patient quality of life by addressing Drug-Related Problems such as 
adverse effects, drug interactions, and non-adherence. This study proposes an expansion of the Pharmaceutical 
Care Program to patients and healthcare professionals at Hospital Clínica Bíblica, by analyzing the efficiency of 
the services provided during the months of January to April of 2024.

MATERIALS AND METHODS
Surveys were conducted to assess awareness of the program, the services provided, the perceived benefits, and 
levels of satisfaction. The sample included 141 active participants, selected through non-probabilistic sampling, 
who responded via WhatsApp, with follow-up calls to ensure participation.

RESULTS
Among the 141 patients surveyed, 77% were aware of the Pharmaceutical Care Program; pharmaceutical consul-
tations and comprehensive medication management were the most recognized services, while the adaptation 
of medical instructions was the least known. A total of 69% of patients were very satisfied with the program, and 
57% were satisfied with pharmacist interaction and the quality of information provided, with only 4% expressing 
significant dissatisfaction.

CONCLUSIONS
There is a high level of awareness of the Pharmaceutical Care Program. However, improvements are needed in 
service quality and accessibility, as the high satisfaction rates in the study underscore the program’s effective-
ness.
Palabras  clave: Pharmaceutical Care, satisfaction, chronic treatment, adherence.
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INTRODUCCIÓN 
La atención farmacéutica ha emergido como 

un pilar fundamental en la mejora de la calidad de 
vida de los pacientes, destacándose por su enfoque 
integral que trasciende la simple dispensación de 
medicamentos. Este enfoque se centra en la iden-
tificación, análisis y gestión de los Problemas Rela-
cionados con los Medicamentos (PRM), tales como 
los efectos adversos, interacciones medicamentosas, 
administración inadecuada e incumplimiento tera-
péutico. El objetivo es proporcionar una atención per-
sonalizada que optimice la farmacoterapia y asegure 
que cada paciente reciba el tratamiento más adecua-
do a sus necesidades específicas 1,2.

El ingreso al Programa de Atención Farma-
céutica está condicionado por criterios rigurosos que 
buscan identificar a pacientes con patologías cróni-
cas complejas, historial de reacciones adversas sig-
nificativas, polifarmacia o comorbilidades que com-
plican la gestión convencional. Estos criterios no solo 
permiten una atención más focalizada y efectiva, sino 
que también garantizan que los recursos del progra-
ma se utilicen de manera óptima 3.

La implementación efectiva de la atención far-
macéutica depende de un sistema de salud colabora-
tivo, donde los farmacéuticos trabajan de la mano con 
otros profesionales de la salud para desarrollar planes 
de tratamiento integrales. Este trabajo en equipo no 
solo mejora la adherencia del paciente al tratamiento, 
sino que también asegura que todas sus necesidades 
de salud sean atendidas de manera coordinada. Ade-
más, la formación continua de los farmacéuticos es 
esencial para mantenerse al día con los avances en 
farmacología y terapéutica, permitiéndoles ofrecer el 
mejor cuidado posible 4.

En la atención primaria, la atención farmacéuti-
ca tiene la capacidad de influir en determinantes cla-
ve de la salud, como el acceso a la medicación, uso 
racional y seguro de medicamentos, la educación sa-
nitaria y la prevención de enfermedades. Los farma-
céuticos juegan un rol crucial al identificar y superar 
barreras que impiden el acceso a los medicamentos, 
asegurando que todos los pacientes reciban el trata-
miento necesario. Además, a través de la educación 
y el asesoramiento, los farmacéuticos empoderan a 
los pacientes para que tomen decisiones informadas 
sobre su salud, promoviendo hábitos saludables y 
previniendo enfermedades 5,6.

La tecnología también desempeña un papel 
vital en la atención farmacéutica moderna. El uso de 
sistemas de información de salud electrónicos faci-

lita una gestión más efectiva y personalizada de la 
terapia medicamentosa, mejorando tanto la eficiencia 
del trabajo del farmacéutico como la seguridad del 
paciente al reducir el riesgo de errores de medicación 
7. En este contexto, el presente estudio busca evaluar 
el impacto del Programa de Atención Farmacéutica 
en la satisfacción y conocimiento de los pacientes y 
profesionales de la salud del Hospital Clínica Bíblica, 
con el fin de identificar áreas de mejora y proponer 
estrategias que fortalezcan la efectividad del servicio 
ofrecido.

METODOLOGIA
La metodología empleada en esta investiga-

ción es de naturaleza exploratoria y de campo, con 
el propósito de evaluar el grado de conocimiento y 
satisfacción de los pacientes y profesionales de sa-
lud con el Programa de Atención Farmacéutica del 
Hospital Clínica Bíblica. Esta investigación se funda-
menta en la recolección de datos primarios y secun-
darios para obtener una visión integral del impacto y 
percepción del programa.

En cuanto a la fuente de información, se utili-
zaron tanto fuentes primarias como secundarias. Las 
fuentes primarias fueron recolectadas mediante en-
cuestas dirigidas a los pacientes inscritos en el Pro-
grama de Atención Farmacéutica, así como a médi-
cos, enfermeras y farmacéuticos del Hospital Clínica 
Bíblica. Estas encuestas se diseñaron para capturar 
información detallada sobre el conocimiento de los 
servicios ofrecidos, los beneficios percibidos y el gra-
do de satisfacción con el programa. Las fuentes se-
cundarias consistieron en una revisión de literatura 
científica, utilizando artículos publicados en los últi-
mos 10 años y accesibles a través de bases de datos 
como PubMed y Google Scholar, los cuales propor-
cionaron un contexto teórico y comparativo a los ha-
llazgos obtenidos.

Para garantizar la pertinencia y validez de los 
datos, se establecieron criterios específicos de inclu-
sión y exclusión. En el caso de los pacientes, se inclu-
yeron aquellos que se encontraban activos en el pro-
grama, es decir, que habían adquirido su medicación 
en los últimos seis meses. Para los profesionales de 
salud, se incluyeron únicamente médicos, enfermeras 
y farmacéuticos que trabajan en el Hospital Clínica 
Bíblica o que forman parte del grupo de prescriptores 
principales del programa. Se excluyeron los pacien-
tes inactivos o aquellos que no habían sido referidos 
al programa, así como los profesionales de salud que 
no están directamente relacionados con el hospital o 
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el programa.
La recolección de datos se llevó a cabo utili-

zando una encuesta estructurada, dividida en dos 
secciones: la primera enfocada en el conocimiento 
sobre el Programa de Atención Farmacéutica y la se-
gunda en el grado de satisfacción con el servicio. La 
encuesta fue distribuida de manera virtual a través de 
WhatsApp y llamadas telefónicas para los pacientes, 
mientras que a los profesionales de salud se les apli-
có tanto presencialmente como a través de correo 
electrónico, dependiendo de su disponibilidad. Previo 
a su aplicación, la encuesta fue validada por un gru-
po de farmacéuticos y estudiantes universitarios para 
asegurar su fiabilidad y relevancia.

Para el tratamiento de la información, se utilizó 
un muestreo no probabilístico y un enfoque de aná-
lisis mixto, que combinó datos cualitativos y cuanti-
tativos. Este enfoque permitió una comprensión más 
completa de los datos recolectados, integrando per-
cepciones y estadísticas para generar conclusiones 
significativas. La investigación se orientó hacia la 
aplicación práctica de los resultados, con el objetivo 
de proponer mejoras al Programa de Atención Far-
macéutica basadas en los hallazgos obtenidos.

RESULTADOS
Este estudio presenta los resultados obtenidos 

del análisis de una base de datos que incluye a 289 
pacientes activos del Programa de Atención Farma-
céutica del Hospital Clínica Bíblica. Esta base de da-
tos ofrece información sobre diversas variables, como 
edad, sexo, lugar de residencia, diagnóstico y médico 
prescriptor.

Como se muestra en la Tabla 1, los pacientes 
del programa tienen edades comprendidas entre los 
32 y 91 años, con una mayor concentración en el gru-
po etario de 60 a 70 años. En cuanto a la distribución 
por género, el 58.5% de los pacientes son mujeres y 
el 41.5% son hombres.

Tabla 1. Características demográficas de los pa-
cientes del Programa de Atención Farmacéutica.

Con respecto a la distribución geográfica, se 
observa que la mayoría de los pacientes reside en 
el Gran Área Metropolitana, siendo San José la pro-
vincia con el mayor número de registros (n=136), 
seguida por Heredia (n=31), Alajuela (n=26) y Car-
tago (n=15). Las provincias costeras tienen una me-
nor representación en el programa, con un total de 

Tabla 1. Características demográficas de los pacientes del Programa de Atención Farmacéutica.

Variable Características 
demográficas Proporción de pacientes n (%)

Género
Masculino 120 (41.5)

Femenino 169 (58.5)

Edad

22-31 13 (4.5)

32-41 24 (8.3)

42-51 26 (9.0)

52-61 39 (13.5)

62-71 53 (18.3)

72-81 39 (13.5)

82-91 34 (11.8)
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Tabla 2. Especialidades de los médicos que refieren pacientes al Programa de Atención Farmacéutica.

Especialidad médica Número de médicos que han referido pacientes

Reumatología 17

Medicina Interna 16

Otros* 16

Dermatología 11

Endocrinología 11

Oncología 10

Nefrología 8

Geriatría 6

Medicina General 6

Urología 5

Alergología 4

Ginecología 4

Neurología 3

Gastroenterología 2

*Incluye especialidades médicas de anestesiología, hematología, infectología, inmunología, neumología, oftalmología y psiquiatría.

18 pacientes distribuidos en Puntarenas (n=8), Limón 
(n=6) y Guanacaste (n=4).

Los pacientes pueden ser referidos al Programa 
de Atención Farmacéutica por médicos especialistas. 
Los reumatólogos encabezan la lista de derivaciones, 
con 17 especialistas que han remitido a sus pacientes 
al programa. La Tabla 2 resume las especialidades de 
los médicos que realizan estas referencias.

Tabla 2. Especialidades de los médicos que 
refieren pacientes al Programa de Atención Farma-
céutica.

El Servicio de Atención Farmacéutica atiende 
a pacientes con una gran variedad de diagnósticos. 
Este estudio identificó que la osteoporosis es el diag-
nóstico más frecuente entre los pacientes del progra-
ma, con 48 casos registrados. La Tabla 3 detalla la 
cantidad de pacientes atendidos y sus respectivos 
diagnósticos.

Se llevaron a cabo 141 encuestas a los pacien-
tes del programa, de las cuales el 77% indicó tener 
conocimiento del programa, mientras que el 23% 
desconocía su existencia. Entre los pacientes fami-
liarizados con el programa, el 91.4% se mostró satis-
fecho o muy satisfecho con los servicios recibidos, 
frente al 4.3% de los pacientes que indicaron estar 
insatisfechos. El porcentaje restante corresponde a 
quienes no se encuentran ni satisfechos ni insatisfe-
chos con el programa.

Por otro lado, se encuestaron a 23 profesiona-
les de la salud, de los cuales el 72% eran médicos, el 
16% farmacéuticos y el 12% enfermeros. El 92% de 
los entrevistados indicaban conocer previamente al 
Programa de Atención Farmacéutica. Se obtuvo un 
73.4% de satisfacción por parte de los profesionales 
en salud que conocían del programa con la interac-
ción y la calidad de la información proporcionada por 
el farmacéutico, mientras que el 3.7% se declaró in-
satisfecho. El porcentaje restante no manifestó ni sa-
tisfacción ni insatisfacción.
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Además, las encuestas recopilaron informa-
ción sobre el conocimiento de los pacientes y profe-
sionales de la salud respecto a los servicios ofrecidos 
por el programa. La Tabla 4 muestra que la consulta 
farmacéutica es el servicio más conocido, con 57 pa-
cientes y 20 profesionales de la salud que lo identi-
ficaron. En contraste, la adaptación de indicaciones 
médicas es el servicio menos conocido, con 8 y 6 res-
puestas respectivamente.

Tabla 4. Conocimiento de los pacientes y profe-
sionales de la salud acerca de los servicios brindados 
por el Programa de Atención Farmacéutica del Hos-
pital Clínica Bíblica.

Finalmente, se preguntó a los pacientes sobre 
los beneficios que conocen asociados al Programa 
de Atención Farmacéutica. El beneficio más mencio-
nado fue el envío de recordatorios mensuales sobre 
la medicación, mientras que la evaluación de efec-
tos adversos por parte del farmacéutico fue el menos 
mencionado. La Tabla 5 desglosa estos resultados.

Tabla 5. Conocimiento de los pacientes del 
Programa de Atención Farmacéutica sobre los bene-
ficios de pertenecer al programa.

DESARROLLO
La población estudiada en el Programa de 

Atención Farmacéutica del Hospital Clínica Bíblica 
es diversa en términos demográficos y sociológi-
cos. Este grupo abarca pacientes con enfermeda-
des crónicas y aquellos que requieren tratamientos 
especializados, como los que utilizan medicamentos 
biológicos. Los pacientes provienen de diferentes zo-
nas del país, lo que refleja la amplia accesibilidad del 
programa. Además, la población incluye tanto adultos 
mayores, quienes comúnmente presentan múltiples 
comorbilidades y requieren de un mayor número de 
medicamentos, como pacientes más jóvenes con 
condiciones crónicas específicas, tales como asma, 
psoriasis y artritis reumatoide, lupus eritematoso sis-
témico, esclerosis múltiple, que son tratados con te-
rapias biológicas, un área en la que el hospital es líder 
en la región  .

El programa se destaca en atender pacientes 
con enfermedades crónicas y complejas, como la 
reumatología, dermatología y neumología referidos 
por especialistas de diferentes áreas médicas. Es-
tas especialidades son particularmente relevantes 
debido a la alta incidencia de condiciones como la 

artritis reumatoide, el lupus y el asma, que requieren 
un seguimiento farmacoterapéutico riguroso y perso-
nalizado y que se ve reflejado en el gran número de 
reumatólogos que refieren a sus pacientes al Progra-
ma de Atención Farmacéutica como se observa en 
la Tabla 2. El hospital no solo se enfoca en el manejo 
de estas enfermedades, sino que también integra la 
atención farmacéutica en otras áreas, donde la poli-
farmacia y la adherencia al tratamiento son desafíos 
significativos, como en el caso de los pacientes con 
trastornos neuropsiquiátricos asociados a enferme-
dades autoinmunes como el lupus 9–12.

Entre los principales diagnósticos presentes en 
la población atendida se destacan, tal y como se re-
fleja en la Tabla 3, las enfermedades reumáticas que 
presentan un alto grado de complejidad en su ma-
nejo terapéutico. La adherencia al tratamiento es un 
factor crucial en la evolución de estas enfermedades, 
y el programa se ha diseñado específicamente para 
abordar este desafío, con intervenciones que buscan 
mejorar la adherencia y optimizar los resultados tera-
péuticos 13–15.

Como se observa en la sección de resultados, 
un gran porcentaje de los pacientes y profesionales 
de la salud encuestados indicaron conocer el Progra-
ma de Atención Farmacéutica. Sin embargo, el grupo 
de pacientes que manifestó no conocer el programa, 
a pesar de formar parte de él y de haber recibido una 
inducción al respecto, ya sea por el farmacéutico a 
cargo o por otro miembro capacitado del personal de 
farmacia, así como algunos profesionales de la sa-
lud, señalaron la falta de promoción del Programa de 
Atención Farmacéutica como el principal factor de su 
desconocimiento.

El marketing en temas de salud enfrenta desa-
fíos importantes, especialmente en lo que respecta 
a la comunicación precisa y responsable de la infor-
mación. En una empresa que brinda servicios far-
macéuticos, el Marketing juega un papel crucial al 
adaptar productos a las necesidades cambiantes de 
los consumidores, basado en una sólida gestión de la 
información 16,17. Esto es particularmente relevante en 
Costa Rica, donde la Atención Farmacéutica, aunque 
no es un concepto nuevo, aún es poco conocida y 
subestimada por muchos pacientes debido a la falta 
de conocimiento sobre los servicios y beneficios que 
ofrece.

El marketing de servicios y productos relacio-
nados con la salud ha evolucionado para utilizar es-
trategias especializadas que permiten alcanzar a di-
versos actores del sector, como pacientes, médicos, 
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Tabla 3. Distribución de Diagnósticos entre los Pacientes del Programa de Atención Farmacéutica.

Tabla 4. Conocimiento de los pacientes y profesionales de la salud acerca de los servicios brindados por el Programa de 
Atención Farmacéutica del Hospital Clínica Bíblica.

*Incluye diagnósticos de lupus, vitíligo, hiperparatiroidismo normocalcémico, profilaxis contra el VIH, asma y artritis reumatoide juvenil.

Diagnóstico Número de pacientes registrados en el programa

Osteoporosis 48

Insuficiencia renal crónica 34

Otros* 20

Artritis reumatoide 15

Espondilitis anquilosante 15

Artritis Psoriásica 12

CA próstata 11

Psoriasis 11

CA de mama 5

Esclerosis múltiple 5

Urticaria Crónica 5

Opciones de servicios brindados Respuestas pacientes Respuestas de 
profesionales de la salud

Consulta farmacéutica. 57 20

Elaboración de horarios de medicación. 33 19

Sistemas de dosificación personalizada (SPD). 19 18

Adaptación de las indicaciones médicas a las 
personas con discapacidad. 8 6

Seguimiento por parte del farmacéutico para 
valorar la efectividad y seguridad del tratamiento. 44 9

Educación a pacientes, familiares o cuidadores 
sobre el uso de los medicamentos. 31 17

Orientación acerca de las posibles interacciones 
medicamento-alimento o medicamento-

medicamento.
13 13

Resolución de problemas relacionados a la 
medicación (efectos adversos, errores de 

medicación, etc.) junto al médico prescriptor.
11 12

Ninguno de los anteriores. 25 ---
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hospitales y clínicas, mientras se asegura el cumpli-
miento de las normativas sanitarias específicas de 
cada país 16. En el contexto de la Atención Farmacéu-
tica en Costa Rica, es necesario generar una necesi-
dad de publicidad para que los usuarios comprendan 
y diferencien estos servicios de los brindados por 
los médicos. Es fundamental que tanto los pacientes 
como los profesionales de la salud conozcan la mi-
sión del Programa de Atención Farmacéutica y sus 
beneficios, lo cual se evaluó en la encuesta mediante 
el grado de conocimiento de los servicios ofrecidos.

La Dirección de Farmacia del Hospital Clínica 
Bíblica cuenta con 25 farmacéuticos para un total de 
75 camas, lo que refleja una especialización avanza-
da en los servicios ofrecidos por el departamento. 
Esta especialización se debe a los requisitos de la 
Joint Commission, la entidad que acredita al hospi-
tal a nivel internacional, y que determina la especia-
lización de cada servicio de farmacia que permite un 
seguimiento y atención más personalizado hacia los 
pacientes. En el caso concreto Atención Farmacéuti-
ca, este cuenta con la presencia de un Farmacéutico 
que es el encargado de llevar a cabo las funciones del 
departamento.

A pesar de esta especialización, como lo indica 
la sección de resultados, existe un pequeño porcen-
taje de los pacientes que se encuentran insatisfechos 
con el servicio de Atención Farmacéutica. Esta insa-
tisfacción suele estar relacionada con problemas de 
comunicación con el personal del programa. Cuan-
do un paciente inicia su medicación, se le ofrece una 
sesión en la que se explica el mecanismo de acción 

del medicamento, posibles efectos adversos y la co-
rrecta forma de administración. Sin embargo, algunos 
pacientes informaron en encuestas telefónicas que, 
aunque se les programó para estas sesiones, no se 
llevaron a cabo. Además, señalaron la falta de pro-
moción del programa, la insuficiencia de personal y la 
necesidad de un seguimiento más exhaustivo.

En la actualidad, existen pocas encuestas de 
satisfacción dirigidas a evaluar la calidad de la aten-
ción farmacéutica en pacientes ambulatorios, y la 
mayoría carece de una validación adecuada 18,19. Las 
encuestas utilizadas en esta investigación para medir 
el grado de satisfacción con el servicio y la calidad 
de la información proporcionada permiten analizar el 
desempeño y alcance del programa hacia los pacien-
tes.

La percepción positiva de los usuarios sobre la 
calidad del servicio de salud es crucial para la conti-
nuidad y eficacia de los programas de atención sa-
nitaria. Conocer el grado de satisfacción en la inte-
racción con el farmacéutico a cargo del programa y 
con la información brindada es esencial, dado que los 
pacientes son los receptores del servicio, y su satis-
facción es el eje de los sistemas sanitarios 20.

Una colaboración estrecha con otros profesio-
nales de la salud es fundamental para identificar y 
referir a los pacientes con problemas de medicación 
al Programa de Atención Farmacéutica. Una referen-
cia emitida por un profesional en salud respalda la 
confianza de los pacientes en los servicios ofrecidos 
por un programa de Atención Farmacéutica. Este en-
foque interdisciplinario no solo facilita una atención 

Tabla 5. Conocimiento de los pacientes del Programa de Atención Farmacéutica sobre los beneficios 
de pertenecer al programa.

Beneficios Número de pacientes que reconocen 
el beneficio

Recordatorios mensuales acerca de la medicación. 90

Ayuda con el despacho o entrega de los medicamentos. 85

Preguntas o consultas atendidas por el farmacéutico. 45

Intervención por parte del farmacéutico en la resolución de 
problemas relacionados a la medicación. 29

Mejora en la calidad de vida. 29

Mayor organización con la medicación. 26

Reporte de efectos adversos presentados a causa de la medicación. 7

Evaluación de los efectos adversos o errores de medicación por parte 
del farmacéutico. 4



REVISTA DE LA OFIL – ILAPHAR 2025, 35;2 / Artículo original / 145 

más integral y personalizada, sino que también opti-
miza los resultados terapéuticos al garantizar que los 
pacientes reciban el apoyo necesario para un manejo 
adecuado de sus tratamientos.

CONCLUSIONES
El estudio demuestra que tanto los pacientes 

como los profesionales de la salud poseen un alto ni-
vel de conocimiento sobre el Programa de Atención 
Farmacéutica del Hospital Clínica Bíblica. Sin embar-
go, se evidencia la necesidad de mejorar la calidad 
de la comunicación, la promoción del programa y el 
seguimiento de los pacientes, con el fin de garantizar 
un cuidado óptimo y maximizar el beneficio terapéu-
tico de los tratamientos.

Resulta crucial implementar estrategias que 
aborden estas áreas de mejora, optimizando así la 
experiencia del paciente y fortaleciendo la eficacia 
del programa. Los resultados revelan una satisfac-
ción significativa entre los pacientes, lo que subraya 
la efectividad y calidad del servicio proporcionado.
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