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RESUMEN

El presente trabajo de titulacion prueba la incidencia que posee el precio en la decisién
de compra de medicamentos genéricos en el Distrito Metropolitano de Quito, inicia con
una revision de literatura de estudios e investigaciones previas, realizadas a cerca del
tema abordado. Se plante6 un modelo basado en las investigaciones antes sefialadas,
donde intervienen dimensiones de cada variable de estudio, Precio: precio percibido y
diferencia de precios; Decision de compra: calidad percibida, experiencia,
recomendacion de médicos y farmacéuticos. Las hip6tesis se generan de la relacién
entre las dimensiones de cada variable y se elabora el instrumento de recoleccion de
informacion, en este caso encuesta, la cual fue aplicada a una muestra de 385 personas
pertenecientes al PEA en el DMQ); la recoleccion de datos se realizé via online debido a
la actual pandemia que estamos atravesando por el Covid-19, el procesamiento de
datos y andlisis estadisticos se desarrollaron en los programas SPSS, Excel y Minitab.
Los hallazgos del estudio muestran que el precio es un factor fundamental de incide de
manera positiva en la decision de compra de medicamentos genéricos y es el principal
motivo de compra de estos farmacos. En la investigacion también se trata el impacto
generado por la pandemia por Covid-19 en las variables de estudio propuestas y como
la emergencia sanitaria influyd en las ventas de medicamentos genéricos.
Palabras clave:

e PRECIO

e DECISION DE COMPRA

e MEDICAMENTOS GENERICOS

e PANDEMIA COVID-19
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ABSTRACT

The present degree work tests the incidence that price has on the decision to purchase
generic drugs in the Metropolitan District of Quito, beginning with a literature review of
previous studies and research on the subject. Begins with a literature review of previous
studies and investigations, carried out on the tackled subject. A model based on the
aforementioned research was proposed, where dimensions of each study variable
intervene, Price: perceived price and price difference; Purchase decision: perceived
guality, experience, recommendation of doctors and pharmacists. The hypotheses are
generated from the relationship between the dimensions of each variable and the data
collection instrument is developed, in this case a survey, which was applied to a sample
of 385 people belonging to the PEA in the DMQ); data collection was done online due to
the current pandemic we are going through by Covid-19, data processing and statistical
analysis were developed in SPSS, Excel and Minitab programs. The findings of the
study show that price is a fundamental factor that positively influences the decision to
purchase generic drugs and is the main reason for the purchase of these drugs.
The research also deals with the impact generated by the Covid-19 pandemic on the
proposed study variables and how the health emergency influenced sales of generic
drugs.
Key words:

e PRICE

e PURCHASING DECISION

e GENERIC DRUGS

e COVID-19 PANDEMIC
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Capitulo introductorio

Introduccién

Ahora que los compradores buscan algo que se adapte a sus necesidades, es
posible descubrir que existen varias herramientas que permiten a los consumidores
tomar decisiones mientras compran medicamentos. Ademas, las empresas
farmacéuticas responsables de la comercializacion y produccion de medicamentos para
diferentes enfermedades pueden influir en la comprension o percepcion que pueda
tener un consumidor en cuanto a los medicamentos genéricos, porque su calidad puede
cuestionarse como valor financiero en el mercado (Martinez, 2013).

El sector farmacéutico es considerado como un rubro de alta complejidad en
comparacion a otros sectogres productivos y de mercado, debido a la naturaleza del
proceso de fabricacién del medicamento hasta el consumo del mismo (Tobar, 2011).
Debido a que los medicamentos genéricos preservan los principios activos en igual
cantidad y sus propiedades como tales, pero se oferta al mercado con un menor valor.
Estos medicamentos deben tener la aprobacion de agencias reguladoras, y para poder
tener el consentimiento para la venta los mismos nos son probados en estudios clinicos
para su venta, sino que se realizan pruebas de farmacopea en laboratorios
especializados, las cuales permiten verificar que los resultados son utiles lo cual permite
tener confiabilidad en dicho farmaco permitiendo un tratamiento mas seguro (Murillo,
2016).

Con el actual estudio, se pretende analizar hasta qué punto el precio puede
influenciar en la decision de compra de los pacientes diabéticos dentro del Distrito

Metropolitano de Quito al momento de adquirir medicamentos genéricos, ya que los
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mismos manejan costos mas bajos comparados con las marcas ya conocidas,

ocasionando que los genéricos lleguen a ser sustitutos.

Método

Para lograr tener un alcance correlacional, la presente investigacion aplico un
enfoque cuantitativo, y es de tipo transaccional o transversal debido a que se procede a
recolectar datos en el campo, lo cual permitira probar las hip6tesis; no sera
experimental ya que se va a realizar la observacion los fenomenos y se procede al
analisis de las variables en el ambiente natural; correlacional causal ya que se podra

estudiar la relacion entre las variables (Hernandez, Fernandez, & Baptista, 2010).

Delimitacién del problema

Objeto de estudio

La investigacion permitira identificar las diferentes variables que se encuentran
implicitas, las cuales buscan analizar los factores que influenciaran en la decision de
compra de medicamentos genéricos, en personas econémicamente activas dentro del
Distrito metropolitano de Quito.

Para estudiar las decisiones de compra que la gente toma sobre un
medicamento genérico, necesitamos profundizar en el pensamiento para ver cémo las
personas entienden lo que es un medicamento genérico y sus preferencias sobre estos.

El consejo nacional de salud emitié en el afio 2006 los lineamientos de la politica
nacional de medicamentos (CONASA). Esta politica busca facilitar el acceso de las
personas a medicamentos genéricos cuyos principios activos se consideren como
basicos y esto fue aprobado por el Consejo Nacional de Salud. Ademas, propone el uso

de medicamentos, que aseguren que los pacientes reciban un tratamiento apropiado, en
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las dosis que requieran, durante el tiempo recomendado y a su vez el costo sea lo mas
bajo posible para el paciente y la comunidad (Accion Internacional para la Salud [AIS ],
2008).

También como politica se contempla garantizar que todos los procesos de
adquisicién de medicamentos e insumos meédicos, sean transparentes y cumplan con lo
establecido en ley vigente. Ademas, en los procesos de produccion, promocion,
seleccién y compra de farmacos se busca incorporar modelos éticos (Accidon

Internacional para la Salud [AIS ], 2008).

Planteamiento del problema

En Ecuador la calidad y el precio de los medicamentos son factores
fundamentales en la compra de farmacos por parte de los pacientes que han utilizado
las medicinas originales, también conocidos como farmacos comerciales o de marcay
los medicamentos genéricos. Estos medicamentos se rigen a un riguroso proceso de
control de calidad con la expectativa de que ambos contengan la misma efectividad por
medio de su composicién quimica, sin embargo, se presume que el consumidor no toma
en consideracion que los medicamentos genéricos son los apropiados basandose en el
costo de los mismos debido a notorias diferencias entre el antes mencionado versus el
original (Heredia, 2018).

La importancia que obtienen las marcas y otros signos externos del producto
como son: firma del disefiador, precio elevado, establecimiento de compra, estrategias
de venta segun Raiteri (2016), es lo que le otorga la distincion y el prestigio a un
producto dentro del mercado.

La demanda de los medicamentos se encuentra regida por entes prescriptores
siendo los médicos influyentes como decisores de compra y por razones consecuentes,

no el consumidor final del medicamento también juegan un papel fundamental las
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droguerias, farmacias o puntos de expendio de dichos medicamentos, ya que en ese
punto es donde ocurre una alteracion de la receta segun la oferta del dependiente de la
farmacia, en este caso puede realizar una recomendacion o sugerencia por un sustituto,
gue en tendencia puede ser mas econémico, siendo asi, el 84% de la ventas, proceden
de la mercantilizacion de los medicamentos de marca que provienen principalmente de
laboratorios norteamericanos y europeos (Astudillo, 2016).

Las reglas de decision de compra de los consumidores, asi como su esfuerzo
cognitivo y de busqueda de informacion, pueden modificarse en funcién de la situacion
de compra y uso del producto y, de quién sea el usuario del mismo. (Rosa & Villarejo,
2007).

El Ensanut realiza una investigacion en la cual refleja que el 50% de los
medicamentos que se expende dentro de las farmacias es el de mas “bajo precio”
siendo el genérico, sin embargo, el paciente que prefiere los farmacos originales o de
marca afirma que son de mejor calidad basandose en el precio y el prestigio de la
marca.

En la actualidad atravesamos por una dificil crisis sanitaria, la cual ha sido
generada por la pandemia del denominado Covid-19, esto ha generado que se
produzca grandes cambios en el diario vivir de los habitantes no solo del DMQ, si no del
mundo en general (Rosa & Villarejo, 2007).

Esto repercute de forma directa a todo el sector sanitario del pais y también al
sector farmacéutico debido a que ha cambiado la demanda del sector por el aumento de
la necesidad de farmacos para tratamientos médicos por el Covid-19. La pandemia ha
traido consigo también una crisis econdmica por el cese de ciertas actividades, lo cual
influye en el dinero que pueden destinar a la compra de medicamentos.

Motivo por el cual se pretende analizar la interaccion del precio y la decision de

compra para ver como este afecta en la adquisicién de medicamentos genéricos en el



Distrito Metropolitano de Quito, debido a esto se desarrollara un estudio que revele la

incidencia que tiene el precio en la decision de compra dentro del sector, y el impacto

gue ha tenido la pandemia del Covid-19 en dicho sector.
Tabla 1

Planteamiento del problema
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Variable Variable Categoria de
dependiente independiente Covariables las variables
Decision de Precio Hombres y mujeres del DMQ Estimulos
compra que adquieren econémicos
medicamentos genéricos
Objetivos

Objetivo General

Analizar la incidencia del precio en la decisién de compra de medicamentos

genéricos en el Distrito Metropolitano de Quito.

Objetivos especificos

compra en medicamentos genéricos.

e Definir la metodologia que se aplicara en la investigacion, las herramientas de

recoleccion y analisis de informacion, para medir las variables planteadas.

Construir un marco teérico, referencial y conceptual sobre precios y decision de

e Establecer las caracteristicas y diferencias entre los medicamentos de marca y

genéricos y su porcentaje de preferencia en la ciudad de Quito.

¢ Medir los resultados del andlisis de la relacién entre la incidencia de los precios y

la decision de compra de medicamentos genéricos en el Distrito metropolitano

de Quito.
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Justificacion

La globalizacion es muy importante hoy en dia porque permite a los
consumidores acceder a diferentes opciones de compra y les brinda una mejor
comprension de los diferentes productos y como pueden satisfacer sus necesidades
(Becerra, 2010). Esta apertura cambia el comportamiento y la prioridad de compra del
usuario.

Por otro lado, es necesario enfatizar que el precio del producto es un
determinante importante durante la venta. Esto la convierte en una herramienta que no
solo puede medir el comportamiento de los consumidores, sino también aparecer con
ellos y analizar su comportamiento (Moll4, Berenguer, Gomez, & Quintanilla, 2014).

Esto se debe al hecho de que los consumidores pueden marcar la diferencia al
presentar cambios en sus decisiones de compra en presencia de otros factores, como
valores absolutos mas bajos, precios de compra mas bajos y al alza mas bajos. Al
decidir si comprar si se puede ver un cambio en la variable de la oferta, puede cambiar
el producto a medida que cambia su cadena de suministro (lglesias, 2020)

Por otro lado, es importante sefialar que el precio no es la Unica razén por la que
los consumidores deciden sobre una marca en particular y su disponibilidad, sino uno
de los factores determinantes mas importantes (Munt & Verdera, 2017). Por otro lado,
es importante recordar que el precio no es el Gnico factor para determinar y comprar
una marca en particular, sino uno de los factores mas poderosos y decisivos (Gutiérres,
2014).

Este estudio se basa en un estudio de las actitudes de las personas ante los
medicamentos genéricos, pero especialmente para aquellos con una sélida formacién
econdmica en la ciudad de Quito. Debido al alto costo del tratamiento en medicamentos

de marca, los pacientes con estas enfermedades no tienen acceso a estos
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medicamentos y se sabe que no pueden manejar la enfermedad adecuadamente.
Debido a esto, necesitamos estudiar las actitudes de las personas hacia los
medicamentos genéricos porque no conocen la diferencia entre las marcas registradas
y los genéricos y estan comprando productos sin mucha informacion o son influenciados
a la compra por un agente externo. Esto resalta los beneficios de consumir
medicamentos genéricos y ademas de conocer su composicion ya que estos tienen las
mismas propiedades que las de los medicamentos de marca y ofrecen los mismos

beneficios a precios mas bajos.
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CAPITULO I: MARCO TEORICO

Teorias de soporte

Variable independiente precio

Teoria econdémica.

Las personas son seres racionales que al realizar una compra o inversion
buscan aumentar la utilidad recibida por lo cual tratan de obtener el producto que les
entregue mas rentabilidad en funcién del precio que desembolsen por él (Marshall,
1957). Como mencionan Evans y Lindsay (2008), por lo general los individuos buscan la
calidad real de los bienes que adquieran. En esta teoria la parte fundamental es el
precio ya que todas las proposiciones econémicas se encuentran explicadas en
términos de precios y cantidad, de tal forma que el valor pagado por un producto llega a

ser parte fundamental de la sociedad en el mercado (Klimovsky, 2000).

Teoria del nivel de adaptacion.

Fundamentada por Helson (1964) enuncia que las personas poseen un proceso
de adaptacion como respuesta favorable a las variaciones que se presentan en el
entorno (Diaz de Flores, 2002). El precio es una variable fundamental en el mercado,
puede variar y se presentan casos donde un producto posee diversos precios en
funcién del contexto (Theodosiou & Katsikeas, 2001). El precio futuro, la frecuencia con
gque se ha dado los cambios en los precios en los productos ya sean de marca o
genéricos, se deben a diversos factores como son: la publicidad, la comunicacién de

precios y la informacién que se presenta de estos (Castro & Rosemberg, 2002).
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Teoria del contraste-Asimilacion.

Sherif (1965) en sus investigaciones postula el supuesto de que el consumidor
de medicinas tiene un campo extenso en cuanto a sus creencias de precios en cuanto
la variacién en medicinas genéricas y de marca (Rosa & Rondéan, 2013). En esta teoria
se postula una dimensién de aceptacion en la cual se evalla toda la informacion
adquirida por el consumidor sobre el precio de un producto y este puede o0 no ser
entendido por el dicho consumidor (Alvarez, 2007). La variacién del precio genera
diversas reacciones en los consumidores, si el precio inicial sufre una variacion, el

precio resultante puede no ser asimilado de buena forma (Castro & Rosemberg, 2002).

Variable dependiente Decision de compra

Teoria de la motivacion.

Conocida también como la teoria de las necesidades, se basa en una estructura
piramidal de cinco niveles distintos de necesidades, donde las bésicas son las que
sirven de cimiento que van en la parte inferior y conforme va subiendo se encuentran
aquellas que buscan el desarrollo personal del individuo. Estas secciones son:
fisiolégicas, seguridad, sociales, estima y autorrealizacién (Maslow, 1943). De acuerdo
a estas categorias, los seres humanos estan direccionadas generalmente a
satisfacerlas de manera ascendente (Huilcapi, Castro, & Jacome, 2017). Sin embargo,
existen excepciones pues existen personas que pueden tener satisfechas necesidades
de autorrealizacion, pero sin embargo tienen sin satisfacer necesidades de los niveles

bajos (Sergueyevna & Mosher, 2013).

Teoria del aprendizaje.
Existen diversas formas de desarrollar el aprendizaje, el condicionamiento

operante es un tipo de aprendizaje donde se aprende a asociar una conducta por la
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consecuencia resultante de ella, es decir esta basada en la ley del efecto donde un
determinado accionar puede producir un efecto positivo 0 hegativo como un premio,
recompensa o un inconveniente (Sergueyevna & Mosher, 2013). Segun Shiffman y
Kanuk (2010) el aprendizaje también se genera por observacion o imitacion de una
determinada conducta, esto se evidencia en los consumidores de diversos productos
gue imitan el comportamiento de compra de las personas influyentes para ellos, ya sean
sus padres, familiares, amigos o grupo de referencias como artistas o deportistas

famosos.

Teoria de la percepcion.

Se define a la percepcion como el proceso primario de la actividad mental, en
donde intervienen los sentidos de forma subjetiva con la finalidad de aprender acerca
del entorno exterior de donde obtiene informacion (Burgos, 2014). La percepcion esta
formada por dos elementos clave que son estimulos fisicos, los cuales surgen del
entorno, y los inputs que vienen de la persona como experiencias y necesidades (Arias,
2006).

Festinger 1957, (como se citdé en Ovejero, 1975) fundamentd que la percepcion
se ve afectada por disonancias cognitivas que son la incompatibilidad de dos ideas
simultaneas que generan tension en la persona, al producirse esa incongruencia es
notorio que las personas demuestran una tendencia de cambio de decisiones que

orientan su comportamiento, esto se produce mediante ciertos estimulos externos.

Teoria de la cultura del consumidor.
Esta teoria busca conseguir todo el conocimiento acerca del comportamiento del
consumidor en su compra que ofrezca beneficio o variedad a los distintos stake holders

en cual abarca temas como: teoria del consumidor de marketing, y teorias regionales
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de cultura, estas teorias buscan crear una relacién para fijar si el comportamiento es
personal o colectivo en los consumidores (Zamora, 2007).

La cultura social que se vive dentro de un mercado se ve reflejado en la cultura
del consumidor, debido a que este es un factor que influye en los individuos en su
comportamiento de compra el cual se rige por patrones culturales, los factores socio
culturales son los que mueven el dinamismo y el consumo del mercado buscando

incentivar el consumo de una forma global (Rodriguez, 2013).

Marco Referencial

Variable independiente precio

Segun Rosa y Rondan (2013) existen diversas variables que influyen en la
importancia del precio para un cliente, principalmente las demogréficas que estan
ligadas a los recursos econdmicos y presupuesto que poseen los diversos compradores
para adquirir un determinado producto, y de acuerdo a su posibilidad el precio de dicho
producto se vuelve en el aspecto mas importante para decidir la compra.

Wang y Li (2020) plantean que el precio es percibido de forma diferente por los
diversos clientes, por ello varia de acuerdo al tipo consumidor, pues los consumidores
informados sobre el precio compran a los vendedores con los precios mas bajos,
mientras que los consumidores desinformados realizan una compra si encuentran un
precio por debajo de su presupuesto. Es por este motivo que los vendedores se enfocan
a un determinado tipo de cliente y de acuerdo a ello generan sus estrategias de precios.

El precio es el factor mas importante al momento de realizar una compra de
medicamentos, cuando el cliente no posee ninguna experiencia con el producto, los

otros aspectos no son significativos. El cliente prefiere los medicamentos genéricos
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porque estos les permiten realizar un ahorro en el tratamiento, y estiman que los
farmacos genéricos y los de marca, producen los mismos resultados. (Heikkila,
Mantyselka, & Ahonen, 2011).

En el momento en que se cumple la fecha de vencimiento de una patente de la
molécula o farmaco cualquier farmacéutica que este en la capacidad de producirlo
puede comercializar dicho farmaco colocandolo en el mercado como medicamento
genérico. Tomando en cuenta que la molécula activa ha tenido éxito siendo seguray
eficaz; ademas de en la parte econémica se evidencia que ya ha cubierto los gastos de
investigacion y produccion del mismo, la industria farmacéutica enfocada a los
medicamentos genéricos no tiene la necesidad de invertir en investigacion y desarrollo
de los mismos, por lo tanto se obtiene un medicamento a menor costo ya que su

inversion econémica es menor, enfocada solo en la produccién (Gutiérrez, 2011).

Variable dependiente decision de compra

Segun Gémez y Rozano (2012) la decisién de compra se ve afectada por
diversos factores, especialmente al tratarse de medicamentos; en este caso el riesgo
percibido ante la eficiencia del farmaco determina en gran medida si la compra se
efectda o no, lo cual indica que la inseguridad del consumidor sobre la compra y
consumo de medicamentos genéricos es una barrera para la expansion del mercado y
la aceptaciéon de dichos medicamentos por el lado de la demanda.

La imagen También actlla como un decisor de compra al momento de elegir un
medicamento genérico debido a que transmite una percepcién de calidad al cliente, en
el mercado farmacéutico a pesar de las normativas se han originado intentos por
disminuir la imagen de calidad en los medicamentos genéricos y colocarlos como la
opcion menos favorable, estas actividades son realizadas por los laboratorios

reconocidos, quienes junto con sus grupos de interés posicionan su marca como la
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primera alternativa de compra, sin que sus diferencias sean expuestas o determinadas
por las diferentes Administraciones sanitarias o entes reguladores (lfiesta, 2007).

La importancia de los factores de decisién de compra depende de los pacientes,
en el caso de los medicamentos existen una gran cantidad de personas que no tienen
preferencias por los farmacos de marca o por los genéricos, pero se ven influenciados
por la prescripcion médica de su doctor, es decir si él les receta un determinado
medicamento, la persona lo va a comprar sin afectarle si es de marca o no. Por lo cual
los médicos muestran que a los pacientes se les puede ofrecer genéricos cuando estén

disponibles para su tratamiento (Denoth, Pinget, & Wasserfallen, 2011).

Variables precio y decision de compra

El precio es un elemento fundamental en la percepcion de valor de un producto
farmacéutico, y se convierte en un elemento significativo en la decision de compra para
personas de escasos recursos econémicos, porque buscan ahorrar dinero en todos los
ambitos. Se debe mencionar que un precio mas bajo no significa que los medicamentos
genéricos tengan una calidad percibida baja en comparacion a los de marca, ademas el
ahorro de costos en este tipo de medicamentos representa un fuerte atractivo para los
consumidores (Ferreira, Pereira da Veiga, C. R, Kudlawicz, Scalercio, Ramires,
Pontarolo, Carvalho y Pereira da Veiga, C., 2017)

El precio y la calidad percibida de un producto son atributos esenciales en la
decision de compra, al hablar de medicamentos genéricos se ha demostrado que
dependiendo el pais los consumidores por lo general poseen alto nivel de conocimiento
sobre este tipo de farmacos y la diferencia de precios con los medicamentos de marca,;
ademas se ha evidenciado que la experiencia obtenida, la recomendacion de los
médicos y farmacéuticos también son aspectos importantes en la decisién de compra

de un medicamento (Fernandes, Coutinho, & Valle, 2011)
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Se le considera al Precio como un factor de importancia central la decision de
compra de medicamentos genéricos por lo cual son promovidos por el estado, ya que
contribuyen de manera importante a la sostenibilidad del sistema sanitario jugando un
papel fundamental al disminuir el gasto farmacéutico, la competencia entre casas
farmacéuticas en el mercado y la reduccién de precio de los mismos han logrado reducir
el gasto en medicina dentro de las diferentes administraciones publicas en los ultimos
afos; por este motivo los medicamentos genéricos son sometidos a estrictas normas de
control de calidad para garantizar su eficacia y seguridad al ser comparados a los
medicamentos de marca (Villama, Gonzalez, Armadac, Ruanoa, & Herreroa, 2015).

La decisién de compra depende del tipo de consumidor, pues para algunos el
precio es un aspecto sumamente importante, pero la percepcién del precio es distinta
en los diferentes tipos de clientes; en algunos casos el precio puede ser suficiente para
seguir adelante con la compra, pero en otros debe ir acompafiado de informacién
adicional acerca del producto y las caracteristicas del mismo para transmitir calidad,

satisfaccién y confianza (Guerrero, Martinez, Viedma-de Jesus, & Casado, 2020).

Marco Conceptual

Precio

Segun Kotler y Armstrong (2012) el precio corresponde a una variable del mix de
marketing y se lo puede definir como una cantidad monetaria que el comprador paga al
adquirir un servicio o un producto.

Por su parte, Lépez y Ruiz (2001) complementan el concepto anterior y afirman

gue el precio es mas que la cantidad de dinero que el consumidor paga a cambio de un
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producto o servicio, ademas es la Unica variable del marketing mix que genera ingresos

y se puede modificar al corto plazo.

Decisién de compra

Kotler (2002), postula que la decisién de compra se realiza de manera
sistematica al pagar por un bien o servicio, el proceso tiene un inicio cuando el
consumidor opta a partir de una evaluacion personal, entonces el consumidor decide
comprar un producto de una marca segun su preferencia; esto tiene base en procesos
como la actitud y demas factores externos que influencian la compra, el proceso finaliza
cuando el consumidor lleva a cabo la compra.

Dentro de los cuestionamientos que se plantea un consumidor al adquirir un
producto, los mas comunes son: ¢ Qué necesito? ¢ Qué caracteristicas tiene? ¢ Donde
puedo conseguirlo? ¢ Como puedo conseguirlo? ¢ Cuanto estoy dispuesto a pagar? y
esto facilita la toma de decisiones de acuerdo a los objetivos que se busca cumplir

(Cabrerizo, 2014).

Proceso para la decisién de compra del consumidor

Es un proceso motivado en el que existe una serie de objetivos que hay que
conseguir por medio de la compra y el consumo de bienes o servicios, para ello se
realiza una decision a cerca de dichos productos; el consumidor pasa por una serie de
etapas l6gicas antes de llegar a una decision (Humbria, 2010).

La decisién de compra es una consecuencia de cinco etapas que son: reconocer
la necesidad, la busqueda de informacién acerca de un producto o servicio, evaluacion
de alternativas, decision de compra como tal, y comportamiento tras de realizar compra

(Kotler & Armstrong, 2008).
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1. Reconocimiento de la necesidad.

El proceso de compra inicia cuando la persona reconoce la necesidad, el
comprador acepta que posee un problema o una necesidad. La necesidad deberse a
factores internos o externos del consumidor (Kotler & Keller , 2006).

2. Busqueda de informacion.

Los consumidores tras determinar la necesidad empiezan a buscar informacion.
Por lo general se manifiestan dos niveles. La busqueda liviana que se produce cuando
el consumidor es receptivo con la informacién sobre un producto en especifico. El otro
nivel es la busqueda activa de informacion, es decir la persona investiga en internet,
redes sociales, documentos, pregunta a sus amigos e incluso va a conocer el producto
antes de comprarlo. (Kotler & Keller , 2006).

3. Evaluacion de alternativas.

El consumidor busca beneficios puntuales que debe poseer el producto para
satisfacer su necesidad, por lo cual entiende el producto como un conjunto de atributos.
El consumidor tras analizar la informacion que obtuvo del producto llega a tener varias
opciones finales de marca y desarrolla intenciones de compra (Kotler & Armstrong,
2008).

Segun Stanton, Etzel y Walker (2004) cuando el consumidor ha identificado
algunas alternativas, debe evaluarlas para tomar una decision. Y dicha evaluacion la
realiza bajo un solo criterio o0 varios, y compara las alternativas.

4. Decision de compra.

Segun Schiffman y Kanuk (2010) la decisién de compra del consumidor sera
adquirir el producto de su marca predilecta. Ademas de la evaluacion existen otros
factores que intervienen en la intencion de compra, eleccion del producto y marca, como

son:
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e Factor cultural que marca la conducta de la persona, los valores, sus
preferencias y percepciones.

e Factor social, son los grupos de referencia de la persona marcan también su
personalidad, como son familia, amigos, organizaciones, comparieros, entre
otros.

e Factor personal, esta vinculado a la edad de la persona, la ocupacion, la
situacion econdmica, la etapa del ciclo de vida familiar y otras caracteristicas.

e Factor psicolégico, hace referencia a la motivacién, aprendizaje, percepcion y
otras aptitudes del consumidor.

Kotler y Keller (2006) afirman que, cuando se produce la intencién de compra,
los consumidores toman decisiones secundarias: decisién de marca, vendedor,
cantidad, tiempo y forma de pago.

5. Comportamiento posterior ala compra.

Tras adquirir el producto el consumidor basa su comportamiento en el nivel de
satisfaccion que el producto le provee. La satisfaccién experimentada se debe a la
relacion directamente proporcional entre expectativas y el desempefio que percibe del
producto en cuestion, entonces si el producto no cumple con las expectativas, produce
una sensacion de decepcion en el consumidor, si cumple se sentir4 satisfecho y sila
satisfaccion supera las expectativas el consumidor queda encantado (Kotler &

Armstrong, 2008).

Medicamento

Segun Arias (1999) el término medicamento tiene dos acepciones, la primera se
refiere a un principio activo o farmaco que se debe formular para dar una administracion

adecuada y la segunda es un producto farmacéutico que se lo usa para prevencion,
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diagnéstico o tratamiento para una enfermedad o patologia o también para modificar
sistemas fisiol6gicos que beneficien a la persona a quién se le administré.

La fundacién BBVA (2007) define al medicamento como una sustancia de
procedencia mineral, vegetal o animal, su uso es para aliviar, curar o prevenir

enfermedades.

Medicamento Genérico

Gonzalez, De la Puente y Tarragona (2005) sostienen que el medicamento
genérico es aquel que tiene la misma forma farmacéutica con igual composicién tanto
cualitativa como cuantitativa con otro de referencia, gracias a tener la misma eficacia
terapéutica, puede ser intercambiable con el producto de referencia y puede
comercializarse al caducar la patente del original.

Un medicamento genérico basicamente es aquel que tiene las mismas
caracteristicas farmacéuticas, con igual composicion cualitativa y cuantitativa de
sustancias farmacol6gicamente activas con otro, que sea de referencia y tenga un perfil
de seguridad y eficacia sustentado por su continuo uso clinico, habiendo demostrado
ser equivalentemente terapéutico a través de estudios de bioequivalencia (Ferreira et

al., 2017).
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CAPITULO Ill: MARCO METODOLOGICO

Marco contextual o situacional

La presente investigacion esta dirigida a personas que habitan en el Distrito
Metropolitano de Quito que pertenecen a Poblacion Economicamente Activa (PEA) y
compran con medicamentos genéricos. La proyeccién de la poblacion del DMQ
realizada por el INEC asegura que en la actualidad son 2.781.641 habitantes, de los
cuales el 63,6% pertenecen a la PEA AL 2019 segun los datos proporcionados por el
Banco Central del Ecuador.

No se obtienen datos al afio 2020 debido a que el censo de la Encuesta
Nacional Empleo, Desempleo y Subempleo (ENEMDU) mayo/junio-2020 se realizd
mediante llamadas telefénicas por las restricciones de la pandemia convid-19, por lo
cual, el INEC se vio en la necesidad de reducir la muestra estadistica, dando como
resultado que la informacién correspondiente a los indicadores de mercado laboral solo

a nivel nacional, urbano y rural (Banco Central del Ecuador, 2020).

Tabla 2

Elementos del estudio

Poblacién Total de personas pertenecientes al PEA
en el Distrito Metropolitano de Quito
Elementos muestrales Personas pertenecientes al PEA y que

compran medicamentos genéricos en el
Distrito Metropolitano de Quito

Técnica de obtencion de la informacion Encuesta

Procedimiento de muestreo Aleatorio simple

Fecha del Trabajo de campo Mayo del 2021

El estudio se realizara el mes de mayo del 2021, la investigacion es de tipo

transaccional o transversal, porque se procede a recolectar datos en el campo, con el
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fin de describir y analizar las variables planteadas en un determinado momento

(Hernandez et al., 2010).

Enfoque de lainvestigacion

La presente investigacion tiene un enfoque Cuantitativo, se selecciono este
enfoque debido a que busca generar una solucién objetiva a un problema social a
través de la recoleccion de datos cuantificables que permitan probar las hipétesis
mediante analisis estadisticos medidos de forma numeérica, que ademas establecen
patrones de comportamiento y prueban teorias (Hernandez et al., 2010).

La investigacion inicia con el planteamiento del problema de estudio concreto y
delimitado en este caso “La incidencia del precio en la decisidon de compra de
medicamentos genéricos en el DMQ”, después se realiza una revision bibliogréfica del
tema antes mencionado, se genera un marco un marco tedrico y se plantean hipétesis.
Por consiguiente, se disefia la herramienta de recoleccién de informacion que pasa por
un proceso de validacion, el cual proporcionara los datos numéricos necesarios para

desarrollar los andlisis estadisticos que prueben o desmientan las hipotesis planteadas.

Tipologia de la investigacién

Por su finalidad

La investigacion aplicada es aquella que busca tomar la ciencia puray
convertirla en conocimiento que pueda utilizarse en problemas reales. La investigacion
profesional es aquella que utiliza los dos tipos de ciencia tanto la pura como la aplicada
y a través de ellas busca dar resolucién a diversas probleméaticas (Cazau, 2006).

La investigacion busca aplicar la informacién antes obtenida en el marco tedrico,

ademas se encuentra sustentada por teorias e investigaciones previas, por lo cual esta



48

investigacion es considerada como aplicada, y se espera que logre demostrar la

interaccion entre las dos variables, precio y decision de compra (Zorilla & Torres, 1993).

Por las fuentes de informacién

La tipologia por las fuentes de informacion se divide en: investigacion
documental y de campo. La documental es aquella que permite guiar la investigacion
con los estudios relacionados al tema y que fueron realizados antes; mientras que la de
campo obtiene la informacion a través de diversas herramientas que se aplican
directamente de los involucrados en el estudio (Barragan & Torres, 2018, p.27).

Se utilizo informacion documental para sustentar el marco referencial y marco
tedrico. La informacioén es recopilada y obtenida de bases digitales, revistas indexadas,
tomando en cuenta la fecha de publicacion y priorizando los ultimos afios con el fin de

garantizar que la informacion a utilizarse es actual (Bernal C. , 2010).

Por las unidades de analisis

Hace referencia a los individuos a los cuales se les realizara el estudio, en este
caso la informacion se recolecta de los habitantes del Distrito Metropolitano de Quito
gue pertenezcan a la poblacion Econémicamente Activa y que compren medicamentos

genéricos (Paspuel, Jiménez, Granada, Condoy, & Chafla, 2018).

Por el alcance

La presente investigacion, es del tipo no experimental; debido a que no tendran
control alguno los investigadores sobre las diferentes variables de investigacion al
momento que sea aplicado el instrumento de investigacion. La recoleccion de datos

sera espontanea (Hernandez et al., 2010).
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Hipotesis

Modelo

Figura 1

Modelo gréfico de hipotesis.

Precio Decision de compra

lw Calidad percibida

Precio de percibido -

= Experiencia

Diferencia de precios ]

]
\
/
—

Recomendacion de médicos y
farmacéuticos

Nota. Modelo gréfico de hipotesis adaptado de las investigaciones de Ferreira et al.
(2017). Medicamentos genéricos en tiempos de crisis economica: ¢Hay cambios en la
intencion de compra del consumidor? Y en Chang y Wildt (1994). Precio, informacion del
producto, e intencion de compra: Un Estudio Empirico.

H1: El precio percibido influye de forma positiva en la calidad percibida en la
decision de compra.

H2: El precio percibido influye de forma positiva en la experiencia del cliente en
la decision de compra.

H3: La Diferencia de precios influye de forma positiva en la experiencia del
cliente en la decisién de compra.

H4: La Diferencia de precios influye de forma positiva en la recomendacion de

médicos y farmacéuticos en la decisién de compra.
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Instrumento de recoleccién de informacion

En la recoleccion de informacidn secundaria se utilizaron investigaciones previas
que tienen relacion con las variables analizadas, dichas investigaciones se encuentran
publicadas en revistas cientificas y localizadas en las bases de datos de Scopus,
Springer, Emerald y ScienceDirect. En el levantamiento de informacion primaria se
utilizara un instrumento validado y adaptado a la realidad que estamos atravesando
actualmente en nuestro pais.

Al ser una investigacion transversal y de campo, se aplicara el instrumento
denominado encuesta, la cual por motivos de la pandemia covid-19 se ejecutara a
través de medios online, con el objetivo de recopilar los datos que permitan medir la
influencia que tiene el precio en la decisién de compra de medicamentos genéricos y
aprobar las hipétesis planteadas.

La encuesta es un instrumento de recoleccién de informacion que se
presenta en forma de cuestionario estructurado y con una serie interrogantes disefiadas
para obtener del objeto de estudio, la informacidén necesaria a cerca de las variables

investigadas (Bernal C. , 2010).

Validacion de contenido

Para validar el instrumento de recoleccion de informacion se utilizo la
metodologia aplicada en el estudio realizado por Crespo, D’Ambrosio, Racines &
Castillo (2016), en la cual se realiza la evaluacion de las preguntas planteadas de
acuerdo a los criterios: representatividad, comprension, interpretacion y claridad; en el
estudio actual se aplicé Unicamente los criterios de representatividad, comprension y

claridad.
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Los criterios antes mencionados se definen en la Tabla N° 3 y la validacion de
contenido se realizd el mes de mayo del 2021, a personas expertas en marketing y en
gestién de precios, para lo cual se envi6 la encuesta de validacion a través de correo
electrénico y se recepto la contestacion por el mismo medio, no se realiz6 de forma
presencial debido a la crisis sanitaria que se atraviesa en la actualidad.

Los expertos calificaron la claridad, compresion y representatividad de cada
pregunta planteada en una escala del 1 al 3, siendo 1 nada clara, compresiva o
representativa y 3 muy clara, compresiva o representativa segin corresponda.

El nimero de expertos requeridos para realizar la validacion de contenido
depende de los objetivos planteados en la investigacion, por lo general es
recomendable un rango de entre 7 y 30 personas conocedoras del tema (Varela, Diaz,
& Garcia, 2012). En la presente investigacion se seleccionaron 9 expertos para realizar
la validacion.

Tabla 3

Parametros para la validacion de contenidos

Criterio Definicion Fuente
Representatividad Se define como cualidad de

representativo o que

sirve para representar algo.

Comprension Facultad o capacidad para entender  Diccionario de la Real
las cosas. Academia de la
Conjunto de propiedades que Lengua Espafiola
permiten definir un concepto. (RAE)

Claridad Distincién con que, por medio

de los sentidos, percibimos las
sensaciones, y por medio de la
inteligencia, las ideas.

Nota. Metodologia utilizada para validar el contenido. Adaptado de (Crespo,

D’Ambrosio, Racines, & Castillo, 2016).
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La informacién presentada en la Tabla N°4 corresponde a los datos
demogréficos de los expertos que participaron en el proceso de validacion de contenido

de la encuesta, que se utilizara en la presente investigacion.

Tabla 4

Datos de los expertos

N° Experto Género Nivel de Ocupacion
estudios

1 Femenino Ingenieria Analista de Mercado

2 Masculino Ingenieria Docente

3 Femenino Ingenieria Analista Departamento de ventas

4 Masculino Ingenieria Jefe de Marketing

5 Masculino Licenciatura Gerente General

6 Femenino Ingenieria Consultora

7 Masculino Ingenieria Gerente General

8 Masculino Maestria Analista Financiero

9 Masculino Ingenieria Docente

Nota. Expertos que realizaron la validacion del instrumento, elaborado en base a

(Barragan & Torres, 2018, p. 33).

El grupo de expertos que realizaron la validaciéon estuvo conformado por 3
mujeres que representan el 33,33% y 6 hombres que representan el 66,67%; 1 de los
participantes tenia nivel de estudio de maestria que representa 11,11 %, de igual forma
1 (11,11%) experto tenia nivel de Licenciatura y los demas participantes tienen nivel de
ingenieria que representan el 77,78%. En lo que se refiere a ocupacion 2 participantes
son docentes y representan el 22,22%, 2 (22,22%) son gerentes generales y los otros 5
participantes tienen diversas ocupaciones como: analista de mercado, analista
departamento de ventas, jefe de marketing, consultora, analista financiero y cada uno

de ellos representa el 11,11%.
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Los resultados de la validacion del instrumento se procesaron en el software
Excel, el estadistico que se utilizo es el Alpha de Cronbach, debido a que mide la
fiabilidad del contenido del instrumento, permitiendo determinar las preguntas
representativas y aquellas que no tienen relevancia (Quero, 2010). Esto se determina
de acuerdo al valor de Alpha reflejado, que debe ser superior al valor minimo de
fiabilidad que es 0,70, caso contrario al ser inferior se considera poco fiable (Bernal,
Salamanca, Quemba, & Perez, 2018).

Tras analizar de forma global las 29 preguntas planteadas en la encuesta, se
obtuvo un Alpha de Cronbach de 0,966, el cual indica un valor alto de fiabilidad; sin
embargo al realizar un andlisis de Cronbach a cada una de las preguntas planteadas se
obtuvieron valores por debajo de 0,70 en las siguientes preguntas 4 (valor 0,69), 10 (-
0,214), 11 (0,58), 13 (0,52), 14 (0,6), 20 (0,65) y 25 (0,66); por lo cual las 7 preguntas
antes mencionadas fueron eliminadas del instrumento con el fin de mejorar la fiabilidad

de la encuesta.

Confiabilidad interna del instrumento

Para realizar el procedimiento de confiabilidad interna, se decidio aplicar una
encuesta piloto, el tamafio de la muestra varia de 15 a 30 encuestados dependiendo la
heterogeneidad de la poblacién meta (Malhotra, 2008, p. 320). En la presente
investigacion se aplicé una encuesta piloto a 30 unidades de analisis de la muestra
calculada, con la finalidad de comprobar la eficacia, pertinencia y comprensiéon del tema
tratado en la encuesta; al obtener los datos se realiz6 el calculo estadistico para medir

la validez y confiabilidad de la encuesta.
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Resultados del analisis de confiabilidad interna

Tras realizar la prueba de confiabilidad interna observamos que todas las

dimensiones del estudio fueron aceptadas como se presenta en la Tabla N°5.

Tabla 5

Alfa de Cronbach Dimensiones

Variables Dimension Alfa de Cronbach
Precio Precio Percibido 0,805
Diferencia de Precios 0,855
Decision de Compra Calidad percibida 0,727
Experiencia 0,719
Recomendacién de médicosy 0,728
farmacéuticos
Global 0,870

Procedimiento para la recoleccion de datos

De acuerdo a Bernal C. (2010) la recoleccién de datos en un proceso que
contiene una serie de actividades que deben realizarse siguiendo un orden y estas se
llevan a cabo con el fin de responder los objetivos y evaluar las hipétesis planteadas.

Para realizar este procedimiento es necesario: tener claro los objetivos de la
investigacion y las hipotesis planteadas, seleccionar la poblacién, calcular la muestra
con la que se va a trabajar, determinar que técnica de recoleccién de informacién se va
a utilizar, obtener la informacion y posterior realizar el procesamiento para describir y

analizar los datos.
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El procedimiento de recoleccidén de datos nos permite obtener informacién para
cada una de las variables de la investigacion y a cumplir los objetivos de investigacion

propuestos a través del instrumento validado (Barragan & Torres, 2018, p. 36).

Tabla 6

Procedimiento para la recolecciéon de datos

¢ De donde se obtienen los datos de la De los consumidores de medicamentos

investigacion? genéricos del DMQ

¢ Como conseguimos la informacion que  Proyeccion de la poblacion del DMQ

es requerida? realizada por el INEC

¢, Cudles son los medios para conseguir ~ Encuestas online

la informacion?

¢ Como se procesaran los datos Tabulacion en Excel

obtenidos? Andlisis estadistico en los programas:
Excel, Minitab y SPSS

¢De qué manera se realizara el andlisis ~ Analisis paramétrico

de datos?

Nota. Adaptado de (Barragan & Torres, 2018, p. 37)

Cobertura de unidades de analisis

La muestra es una parte de la poblacion denominada también como un
subgrupo, el cual mantiene caracteristicas similares que representan a toda la
poblacién, permitiendo generalizar los datos obtenidos y facilitando la recoleccion de

informacion (Hernandez, et al., 2010).
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Para realizar el calculo en la presente investigacion se toma la proyeccion de la
poblacion del Distrito Metropolitano de Quito realizada por el INEC siendo 2.781.641
habitantes de los cuales solo el 63,6% pertenecen a la Poblacion Econdmicamente
Activa (PEA) a diciembre del 2019 segun los datos proporcionados por el Banco Central
del Ecuador. El nivel de confianza con el que se trabaja es de 95%, y como menciona
Aguilar (2005) a los valores de p y g se les otorgara valores de 0,5 a cada uno, esto
Unicamente da cabida a la representacion de que existe un 50% de posibilidades de que
cada unidad de analisis demuestre o no el fenémeno a estudiar.

Se trabaja con los datos antes mencionados debido a que la ENEMDU
mayo/junio-2020 se realizé mediante llamadas telefonicas, por lo cual el INEC se vio en
la necesidad de reducir la muestra estadistica, dando como resultado que la informacion
correspondiente a los indicadores de mercado laboral solo es representativa a nivel
nacional, urbano y rural, por lo tanto, la tasa de empleo de las ciudades como Quito no
se generaron para el afio 2020 (Banco Central del Ecuador, 2020).

Para calcular la muestra en el presente estudio se utiliza el muestreo aleatorio
simple y fue empleado el método para poblaciones finitas, propuesto por Aguilar (2005)

guien planteada la férmula 1.:

_ NZ> pq
d? (N-1)+Z? pq (1)




Tabla 7

Datos para el Calculo de la muestra
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Nomenclatura Significado Valor

n Muestra

N Tamario de la poblacién 1769124

Z Nivel de confianza. 1,96

p Proporcion aproximada de ocurrencia del 0,5
fendmeno en estudio en la poblacién

q Proporcion de la poblacién donde no 0,5
ocurre el fenémeno en estudio (1 -p).

d Nivel de precision absoluta. 0,05

Nota. Nomenclatura desarrollada en base a (Aguilar, 2005).

Tabla 8

Calculo del PEA del DMQ

PPD =2.781.641 * 63,6%
PPD =2.781.641 * 0,636
PPD =1769124

Tabla 9

Célculo de la muestra

NUMERADOR
N 1769124
72 1,962

= 0,5

0 0,5
DENOMINADOR

d2 0,052

N-1 1769124 - 1
72 1,962

= 0,5

Q 0,5

Muestra = 384,077

La muestra que se utilizara en la presente investigacion es de 385 personas

pertenecientes al PEA en el Distrito Metropolitano de Quito.
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CAPITULO Illl: RESULTADOS

Confidencialidad

En la presente investigacién se garantiza total confidencialidad de toda la
informacion recopilada y como se menciona en la encuesta, dicha informacion sera
utilizada anicamente con fines académicos. Se hace énfasis en mantener discrecion en
los datos informativos de las personas que respondieron a la encuesta online como su
identidad o correo electrénico. Todas las personas que respondieron pertenecen al

Distrito Metropolitano de Quito.

Poblacion

En el Distrito Metropolitano de Quito existen aproximadamente 1,769,124
personas pertenecientes a las PEA en el 2021, esta proyeccion fue realizada por el
INEC, pero no existen cifras exactas debido a que no se pudo aplicar el censo por la
pandemia covid-19 (Banco Central del Ecuador, 2020).

Se determino seleccionar la muestra aplicando un muestreo aleatorio simple, ya
gue le brinda a cada unidad de analisis la misma probabilidad de ser seleccionada. A
pesar que el Distrito Metropolitano estd compuesto por 10 administraciones zonales y
se podria aplicar un muestreo aleatorio estratificado, en la actualidad esto no es
adecuado debido a que por la pandemia no se tiene informacién acerca de la PEA en
cada administracion zonal. Por lo antes mencionado se aplicé la encuesta online a una
muestra de 385 unidades de andlisis; con la informacion recopilada se pretende medir y

analizar las variables planteadas en la investigacion.
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Codificacion de la encuesta
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N° Pregunta Codificacion

5 Cree usted que el precio es un aspecto fundamental para adquirir un Pppl
medicamento.

6 Considera usted que el precio de venta determina la calidad del Ppp2
medicamento.

7 El precio que se paga por un medicamento genérico es acorde a los Ppp3
beneficios que nos proporciona.

8 Usted piensa que los medicamentos genéricos y de marca tienen Pdpl
mucha diferencia en el precio

9 La diferencia de precios entre medicamentos genéricos y de marca, Pdp2
afecta la percepcion que tiene a cerca de cada uno de ellos

10 Estima que mientras mayor sea el precio del medicamento, este sera Ppp4
mas efectivo

11  Considera que un medicamento por tener un precio bajo no es Ppp5
efectivo.

12  Cree usted que la principal ventaja de adquirir medicamentos Pdp3
genéricos es el precio bajo sin afectar la calidad.

13  Compra medicamentos genéricos porque el precio es menor al Pdp4
medicamento de marca.

14  Dejaria de adquirir medicamentos genéricos si su precio se iguala al Pdp5
de los de marca

15 Considera que la calidad de un medicamento depende de la marca DCcpl
gue lo respalda

16  Opina usted que los medicamentos genéricos en general tienen la DCcp2
misma calidad que los de marca.

17  Cree que reemplazar los medicamentos de marca por los genéricos DCel
afecta la efectividad del tratamiento.

18 Opina usted que los medicamentos genéricos tienen la misma eficacia  DCe2
gue los medicamentos de marca

19 Considera usted que la recomendacion del doctor brinda confianza al DCrl
momento de comprar medicamentos genéricos.

20  Preferiria usted adquirir medicamentos genéricos a pesar que lareceta DCe3
este prescrita con medicamentos de marca.

21  En la farmacia donde usualmente compra, le suelen recomendar DCr2
medicamentos genéricos

22  Consideraria usted adquirir medicamentos genéricos adicionales que DCr3
le ayuden a su tratamiento, por recomendacioén del personal de
farmacia.

23 Al comprar analgésicos o vitaminas que no necesitan receta preferiria  DCr4
genéricos si se los recomiendan en la farmacia.

24  Recomendaria el consumo de medicamentos genéricos. DCe4
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Analisis Univariado

Tabla 11

Pregunta 1: Género

Frecuencia Porcentaje Porcentaje valido Porcentaje acumulado

Valido Masculino 197 51,2 51,2 51,2
Femenino 188 48,8 48,8 100,0
Total 385 100,0 100,0

Figura 2

Representacion grafica del género

[ masculino
E Femenino

De acuerdo con la figura 2, las personas encuestadas que compran

medicamentos genéricos en el DMQ son 48,83% mujeres y 51,17% hombres
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Pregunta 2: Edad

Porcentaje

Edad Frecuencia Porcentaje valido Porcentaje acumulado
18 10 2,6 2,6 2,6
19 15 3,9 3,9 6,5
20 11 2,9 2,9 9,4
21 12 3,1 3,1 12,5
22 9 2,3 2,3 14,8
23 22 5,7 5,7 20,5
24 29 7,5 7,5 28,1
25 24 6,2 6,2 34,3
26 37 9,6 9,6 43,9
27 29 7,5 7,5 51,4
28 20 5,2 5,2 56,6
29 9 2,3 2,3 59,0
30 13 34 3,4 62,3
31 16 4,2 4,2 66,5
32 11 2,9 2,9 69,4
33 12 3,1 3,1 72,5
34 19 4,9 4,9 77,4
35 14 3,6 3,6 81,0
36 3 8 ,8 81,8
37 3 8 ,8 82,6
38 6 1,6 1,6 84,2
39 4 1,0 1,0 85,2
40 7 1,8 1,8 87,0
41 3 8 8 87,8
42 2 ,5 5 88,3
43 4 1,0 1,0 89,4
44 10 2,6 2,6 91,9
45 9 2,3 2,3 94,3
46 3 ,8 8 95,1
47 5 1.3 1,3 96,4
48 4 1,0 1,0 97,4
49 4 1,0 1,0 98,4
50 1 3 3 98,7
51 3 8 8 99,5
52 2 5 5 100,0
Total 385 100,0 100,0
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Figura 3.

Edad de los encuestados

Porcentaje
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Edad del encuestado

La figura 3, muestra que las personas encuestadas que adquieren
medicamentos genéricos, tienen edades a partir de los18 afios con una media de 30
afios, esto debido a que son personas pertenecientes al PEA del Distrito Metropolitano y

todas deben ser mayores de edad.
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Tabla 13

Pregunta 3: Porque motivos usted adquiere medicamentos genéricos y no de marca

Frecuencia Porcentaje Porcentaje valido Porcentaje acumulado

Vvalido Precio 224 58,2 58,2 58,2
Calidad 33 8,6 8,6 66,8
Accesibilidad 96 24,9 24,9 91,7
Recomendacién 32 8,3 8,3 100,0
Total 385 100,0 100,0

Figura 4

Porgue motivos usted adquiere medicamentos genéricos y no de marca

EPrecio

M Calidad

[H Accesibilidad
[ Recomendacién

La figura 4, presenta que las personas encuestadas adquieren medicamentos
genéricos y no de marca por el precio en un 58,18% siendo la mayoria y por otros

motivos como accesibilidad el 24,98%, calidad el 8,57% y recomendacion el 8,31%.
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Pregunta 4: Cual cree que es la razon por la cual los medicamentos genéricos y de

marca tengan precios diferentes

Frecuencia Porcentaje

Porcentaje

Porcentaje
acumulado

Valido Gastos de marketing

Investigaciones
previas
Desarrollo del
producto
Costos de
distribucién
Total

33,2
48,8

85,5

100,0

Figura 5

Cuél cree que es la razon por la cual los medicamentos genéricos y de marca tengan

precios diferentes

H Gastos de marketing

Bl Investigaciones previas
[H Desarrollo del producto
[ Costos de distribucién

La figura 5, presenta que los encuestados consideran que los medicamentos

genéricos y de marca tienen diferente precio por las siguientes razones: por el

desarrollo del producto 36,62% siendo la mayoria de personas, gastos de marketing

33,25%, investigaciones previas 15,58% y costos de distribucion 14,55%.
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Pregunta 5: Cree usted que el precio es un aspecto fundamental para adquirir un

medicamento

Porcentaje Porcentaje
Frecuencia Porcentaje valido acumulado
Valido Totalmente en 65 16,9 16,9 16,9
desacuerdo
En desacuerdo 42 10,9 10,9 27,8
Ni en desacuerdo, ni de 67 17,4 17,4 45,2
acuerdo
De acuerdo 106 27,5 27,5 72,7
Totalmente de acuerdo 105 27,3 27,3 100,0
Total 385 100,0 100,0
Figura 6

Cree usted que el precio es un aspecto fundamental para adquirir un medicamento

E Totalmente en desacuerdo

M En desacuerdo

[ nien desacuerdo, ni de acuerdo

EDe acuerdo

O Totalmente de acuerdo

La figura 6, muestra que las personas encuestadas estan total mente de acuerdo

y de acuerdo con un 27,27% y 27,537% respectivamente, en que el precio es

fundamental al adquirir un medicamento, los demas encuestados ni en acuerdo ni de

acuerdo 17,40%, en desacuerdo 10,91% y totalmente en desacuerdo 16,86%.
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Pregunta 6: Considera usted que el precio de venta determina la calidad del

medicamento

Porcentaje Porcentaje
Frecuencia Porcentaje valido acumulado
Valido Totalmente en 79 20,5 20,5 20,5
desacuerdo
En desacuerdo 96 24,9 24,9 45,5
Ni en desacuerdo, ni de 78 20,3 20,3 65,7
acuerdo
De acuerdo 87 22,6 22,6 88,3
Totalmente de acuerdo 45 11,7 11,7 100,0
Total 385 100,0 100,0
Figura 7

Considera usted que el precio de venta determina la calidad del medicamento

E Totalmente en desacuerdo

M En desacuerdo

i en desacuerdo, ni de acuerdo

M De acuerdo

O Totalmente de acuerdo

La figura 7, muestra que el 11,69% de las personas estan totalmente de acuerdo

gue el precio de venta determina la calidad del medicamento, el 22,60% de

encuestados esta de acuerdo, el 20,26% ni en desacuerdo ni de acuerdo, el 24,94%

siendo el porcentaje mas alto se encuentran en desacuerdo y el 20,52% totalmente de

en desacuerdo.
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Tabla 17

Pregunta 7: El precio que se paga por un medicamento genérico es acorde a los

beneficios que nos proporciona

Porcentaje Porcentaje
Frecuencia Porcentaje valido acumulado
Valido Totalmente en 58 15,1 15,1 15,1
desacuerdo
En desacuerdo 89 23,1 23,1 38,2
Ni en desacuerdo, ni de 91 23,6 23,6 61,8
acuerdo
De acuerdo 106 27,5 27,5 89,4
Totalmente de acuerdo 41 10,6 10,6 100,0
Total 385 100,0 100,0
Figura 8

El precio que se paga por un medicamento genérico es acorde a los beneficios que nos

proporciona

ETotalmente en desacuerdo

M En desacuerdo

ENien desacuerdo, ni de acuerdo
[ D& acuerdo

O Totalmente de acuerdo

La figura 8, presenta que el 10,65% de personas encuestadas se encuentran
totalmente de acuerdo en que el precio que se paga por un medicamento genérico es

acorde a los beneficios que nos proporciona, el 27,53% se encuentra de acuerdo, el
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23,64% ni en desacuerdo ni de acuerdo, el 23,12% en desacuerdo y el 15,06%

totalmente en desacuerdo.

Tabla 18
Pregunta 8: Usted piensa que los medicamentos genéricos y de marca tienen mucha

diferencia en el precio

Porcentaje Porcentaje
Frecuencia Porcentaje valido acumulado
Valido Totalmente en 45 11,7 11,7 11,7
desacuerdo
En desacuerdo 52 13,5 13,5 25,2
Ni en desacuerdo, ni de 54 14,0 14,0 39,2
acuerdo
De acuerdo 113 29,4 29,4 68,6
Totalmente de acuerdo 121 314 31,4 100,0
Total 385 100,0 100,0
Figura 9

Usted piensa que los medicamentos genéricos y de marca tienen mucha diferencia en

el precio

ETotalmente en desacuerdo

M En desacuerdo

[ desacuerdo, ni de acuerdo
M De acuerdo

[ Tetalmente de acuerdo

La figura 9, muestra que el 31,43% las personas encuestadas se encuentran

totalmente de acuerdo en que los medicamentos genéricos y de marca tienen mucha
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diferencia en el precio, el 29,35% se encuentra de acuerdo, el 14,03% ni en desacuerdo

ni de acuerdo, el 13,51% en desacuerdo y el 1,69% totalmente en desacuerdo.

Tabla 19

Pregunta 9: La diferencia de precios entre medicamentos genéricos y de marca, afecta

la percepcion que tiene a cerca de cada uno de ellos

Porcentaje Porcentaje
Frecuencia Porcentaje valido acumulado
Vélido Totalmente en 56 14,5 14,5 14,5
desacuerdo
En desacuerdo 49 12,7 12,7 27,3
Ni en desacuerdo, ni de 78 20,3 20,3 47,5
acuerdo
De acuerdo 116 30,1 30,1 77,7
Totalmente de acuerdo 86 22,3 22,3 100,0
Total 385 100,0 100,0
Figura 10

La diferencia de precios entre medicamentos genéricos y de marca, afecta la

percepcion que tiene a cerca de cada uno de ellos

E Totalmente en desacuerdo

M En desacuerdo

@I Mi sn desacusrdo, ni ds acusrdo
EDe acuerdo

O Totalmente de acuerdo

La figura 10, presenta que el 22,34% de personas encuestadas se encuentran

totalmente de acuerdo en que la diferencia de precios entre medicamentos genéricos y

de marca, afecta la percepcion que tiene a cerca de cada uno de ellos, el 30,13% se
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encuentra de acuerdo y es el porcentaje mas elevado, el 2026% ni en desacuerdo ni de

acuerdo, el 12,73% en desacuerdo y el 14,55% totalmente en desacuerdo.

Tabla 20

Pregunta 10: Estima que mientras mayor sea el precio del medicamento, este serd mas

efectivo
Porcentaje Porcentaje
Frecuencia Porcentaje vélido acumulado
Valido Totalmente en 71 18,4 18,4 18,4
desacuerdo
En desacuerdo 123 31,9 31,9 50,4
Ni en desacuerdo, ni de 98 25,5 25,5 75,8
acuerdo
De acuerdo 58 15,1 15,1 90,9
Totalmente de acuerdo 35 9,1 9,1 100,0
Total 385 100,0 100,0
Figura 11

Estima que mientras mayor sea el precio del medicamento, este sera mas efectivo.

E Totalmente en desacuerdo

M En desacuerdo

Eni en desacuerda, ni de acuerdo
EDe acuerdo

O Totalmente de acuerdo

La figura 11, presenta que el 9,09% de personas encuestadas se encuentran

totalmente de acuerdo en que mientras mayor sea el precio del medicamento, este sera
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mas efectivo, el 15,05% se encuentra de acuerdo, el 25,45% ni en desacuerdo ni de
acuerdo, el 31,95% en desacuerdo siendo el porcentaje mas elevado y el 18,44%
totalmente en desacuerdo.

Tabla 21

Pregunta 11: Considera que un medicamento por tener un precio bajo no es efectivo

Porcentaje Porcentaje
Frecuencia Porcentaje valido acumulado
Valido Totalmente en 95 247 247 247
desacuerdo
En desacuerdo 142 36,9 36,9 61,6
Ni en desacuerdo, ni de 89 23,1 23,1 84,7
acuerdo
De acuerdo 44 11,4 11,4 96,1
Totalmente de acuerdo 15 3.9 3,9 100,0
Total 385 100,0 100,0
Figura 12

Considera que un medicamento por tener un precio bajo no es efectivo

[ Tetalmente en desacuerdo

M En desacuerdo

Enien desacuerdo, ni de acuerdo
[ De acuerdo

3,90% O Tetalmente de acusrdo

La figura 12, muestra que el 3,90% de personas encuestadas estan totalmente

de acuerdo en que un medicamento por tener un precio bajo no es efectivo, el 11,43%



72

se encuentra de acuerdo, el 23,12% ni en desacuerdo ni de acuerdo, el 36,88% en

desacuerdo siendo el mayor porcentaje y el 24,68% totalmente en desacuerdo.

Tabla 22

Pregunta 12: Cree usted que la principal ventaja de adquirir medicamentos genéricos es

el precio bajo sin afectar la calidad

Porcentaje Porcentaje
Frecuencia Porcentaje valido acumulado
Valido Totalmente en 57 14,8 14,8 14,8
desacuerdo
En desacuerdo 60 15,6 15,6 30,4
Ni en desacuerdo, ni de 74 19,2 19,2 49,6
acuerdo
De acuerdo 122 31,7 31,7 81,3
Totalmente de acuerdo 72 18,7 18,7 100,0
Total 385 100,0 100,0
Figura 13

Cree usted que la principal ventaja de adquirir medicamentos genéricos es el precio

bajo sin afectar la calidad

E Totalmente en desacuerdo

M En desacuerdo

[ Mi en desacuerdo, ni de acusrdo
[ De acuerdo

O Totalmente de acuerdo

La figura 13, presenta que el 18,70% de personas encuestadas estan totalmente

de acuerdo en que la principal ventaja de adquirir medicamentos genéricos es el precio

bajo sin afectar la calidad, el 31,69% se encuentra de acuerdo y es el mayor porcentaje,
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el 19,22% ni en desacuerdo ni de acuerdo, el 15,58% en desacuerdo y el 14,81%

totalmente en desacuerdo.

Tabla 23

Pregunta 13: Compra medicamentos genéricos porque el precio es menor al

medicamento de marca

Porcentaje Porcentaje
Frecuencia Porcentaje valido acumulado
Valido Totalmente en 16,6 16,6 16,6
desacuerdo
En desacuerdo 15,1 15,1 31,7
Ni en desacuerdo, ni de 13,8 13,8 45,5
acuerdo
De acuerdo 34,3 34,3 79,7
Totalmente de acuerdo 20,3 20,3 100,0
Total 100,0 100,0
Figura 14

Compra medicamentos genéricos porgue el precio es menor al medicamento de marca

[l Totalments en desacusrdo

M En desacuerdo

M en desacuerdo, ni de acuerdo
EDe acuerdo

O Totalmente de acuerdo

La figura 14, muestra que el 20,26% de personas encuestadas se encuentran

totalmente de acuerdo en que compran medicamentos genéricos porque el precio es

menor al medicamento de marca, el 34,29% se encuentra de acuerdo, el 13,77% ni en
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desacuerdo ni de acuerdo, el 15,06% en desacuerdo y el 16,62% totalmente en
desacuerdo.
Tabla 24

Pregunta 14: Dejaria de adquirir medicamentos genéricos si su precio se iguala al de los

de marca
Porcentaje Porcentaje
Frecuencia Porcentaje valido acumulado
Valido Totalmente en 58 15,1 15,1 15,1
desacuerdo
En desacuerdo 57 14,8 14,8 29,9
Ni en desacuerdo, ni de 68 17,7 17,7 47,5
acuerdo
De acuerdo 95 24,7 247 72,2
Totalmente de acuerdo 107 27,8 27,8 100,0
Total 385 100,0 100,0
Figura 15

Dejaria de adquirir medicamentos genéricos si su precio se iguala al de los de marca

E Totalmente en desacuerdo
MEn desacuerdo

[ desacuerdo, ni de acuerdo
EDe acuerdo

O Totalmente de acuerdo

La figura 15, presenta que el 27,79% de encuestados se encuentran totalmente

de acuerdo en que dejaria de adquirir medicamentos genéricos si su precio se iguala al
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de los de marca, el 24,68% se encuentra de acuerdo, el 17,66% ni en desacuerdo ni de
acuerdo, el 14,81% en desacuerdo y el 15,06% totalmente en desacuerdo.
Tabla 25

Pregunta 15: Considera que la calidad de un medicamento depende de la marca que lo

respalda
Porcentaje Porcentaje
Frecuencia Porcentaje valido acumulado
Valido Totalmente en 77 20,0 20,0 20,0
desacuerdo
En desacuerdo 57 14,8 14,8 34,8
Ni en desacuerdo, ni de 78 20,3 20,3 55,1
acuerdo
De acuerdo 111 28,8 28,8 83,9
Totalmente de acuerdo 62 16,1 16,1 100,0
Total 385 100,0 100,0
Figura 16

Considera que la calidad de un medicamento depende de la marca que lo respalda

E Totalmente en desacuerdo

M En desacuerdo

[ Mien desacuerdao, ni de acusrdo
EDe acuerdo

OTotalmente de acuerdo

La figura 16, presenta que el 16,10% de encuestados estan totalmente de
acuerdo en que la calidad de un medicamento depende de la marca que lo respalda, el

28,83% se encuentra de acuerdo siendo el porcentaje mayor, el 20,26% ni en
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desacuerdo ni de acuerdo, el 14,81% en desacuerdo y el 20% totalmente en

desacuerdo.

Tabla 26

Pregunta 16: Opina usted que los medicamentos genéricos en general tienen la misma

calidad que los de marca

Porcentaje Porcentaje
Frecuencia Porcentaje valido acumulado
Valido Totalmente en 46 11,9 11,9 11,9
desacuerdo
En desacuerdo 101 26,2 26,2 38,2
Ni en desacuerdo, ni de 78 20,3 20,3 58,4
acuerdo
De acuerdo 115 29,9 29,9 88,3
Totalmente de acuerdo 45 11,7 11,7 100,0
Total 385 100,0 100,0
Figura 17

Opina usted que los medicamentos genéricos en general tienen la misma calidad que

los de marca

E Totalmente en desacuerdo

M En desacuerdo

[ Ni en desacuerdo, ni de acuerdo
EDe acuerdo

O Totaimente de acuerdo

La figura 17, presenta que el 11,69% de encuestados estan totalmente de

acuerdo en gque los medicamentos genéricos en general tienen la misma calidad que los
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de marca, el 29,87% se encuentra de acuerdo, el 20,26% ni en desacuerdo ni de
acuerdo, el 26,23% en desacuerdo y el 11,95% totalmente en desacuerdo.

Tabla 27

Pregunta 17: Cree que reemplazar los medicamentos de marca por los genéricos afecta

la efectividad del tratamiento

Porcentaje Porcentaje
Frecuencia Porcentaje valido acumulado
Valido Totalmente en 75 19,5 19,5 19,5
desacuerdo
En desacuerdo 95 24,7 24,7 44,2
Ni en desacuerdo, ni de 96 24,9 24,9 69,1
acuerdo
De acuerdo 82 21,3 213 90,4
Totalmente de acuerdo 37 9,6 9,6 100,0
Total 385 100,0 100,0
Figura 18

Cree que reemplazar los medicamentos de marca por los genéricos afecta la efectividad

del tratamiento

E Totalmente en desacuerdo

M En desacuerda

Enien desacuerdo, ni de acuerdo
EDe acuerds

O Totaimente de acuerdo

La figura 18, muestra que el 9,61% de encuestados se encuentran totalmente de
acuerdo en que reemplazar los medicamentos de marca por los genéricos afecta la

efectividad del tratamiento, el 21,30% se encuentra de acuerdo, el 24,94% ni en
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desacuerdo ni de acuerdo, siendo el mayor porcentaje, el 24,68% en desacuerdo y el
19,48% totalmente en desacuerdo.

Tabla 28

Pregunta 18: Opina usted que los medicamentos genéricos tienen la misma eficacia que

los medicamentos de marca

Porcentaje Porcentaje
Frecuencia Porcentaje valido acumulado
Valido Totalmente en 45 11,7 11,7 11,7
desacuerdo
En desacuerdo 84 21,8 21,8 33,5
Ni en desacuerdo, ni de 74 19,2 19,2 52,7
acuerdo
De acuerdo 126 32,7 32,7 85,5
Totalmente de acuerdo 56 14,5 14,5 100,0
Total 385 100,0 100,0
Figura 19

Opina usted que los medicamentos genéricos tienen la misma eficacia que los

medicamentos de marca

[ Totalments sn desacusrdo

M En desacuerdo

Enien desacuerdo, ni de acuerdo
[ De acuerdo

O Tataimente de acuerdo

La figura 19, muestra que el 14,55% se encuentran totalmente de acuerdo en

gue los medicamentos genéricos tienen la misma eficacia que los de marca, el 32,73%
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se encuentra de acuerdo y es el porcentaje mayor, el 19,22% ni en desacuerdo ni de
acuerdo, el 21,82% en desacuerdo y el 11,69% totalmente en desacuerdo.

Tabla 29

Pregunta 19: Considera usted que la recomendacion del doctor brinda confianza al

momento de comprar medicamentos genéricos

Porcentaje Porcentaje
Frecuencia Porcentaje valido acumulado
Valido Totalmente en 48 12,5 12,5 12,5
desacuerdo
En desacuerdo 45 11,7 11,7 24,2
Ni en desacuerdo, ni de 60 15,6 15,6 39,7
acuerdo
De acuerdo 117 30,4 30,4 70,1
Totalmente de acuerdo 115 29,9 29,9 100,0
Total 385 100,0 100,0
Figura 20

Considera usted que la recomendacion del doctor brinda confianza al momento de

comprar medicamentos genéricos

E Totaimente en desacuerdo

M En desacuerdo

[ Ni en desacuerdo, ni de acuerdo
EDe acuerdo

O Totaimente de acuerdo

La figura 20, presenta que el 29,87% de encuestados se encuentran totalmente

de acuerdo en que la recomendacién del doctor brinda confianza al momento de
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comprar genéricos, el 30,39% se encuentra de acuerdo, el 15,58% ni en desacuerdo ni

de acuerdo, el 11,69% en desacuerdo y el 12,47% totalmente en desacuerdo.

Tabla 30

Pregunta 20: Preferiria usted adquirir medicamentos genéricos a pesar que la receta

este prescrita con medicamentos de marca

Porcentaje Porcentaje
Frecuencia Porcentaje valido acumulado
Valido Totalmente en 77 20,0 20,0 20,0
desacuerdo
En desacuerdo 109 28,3 28,3 48,3
Ni en desacuerdo, ni de 87 22,6 22,6 70,9
acuerdo
De acuerdo 79 20,5 20,5 91,4
Totalmente de acuerdo 33 8,6 8,6 100,0
Total 385 100,0 100,0
Figura 21

Preferiria usted adquirir medicamentos genéricos a pesar que la receta este prescrita

con medicamentos de marca

E Totalmente en desacuerdo

M En desacuerdo

E i en desacuerdo, ni de acuerda

[H De acuerdo

O Totalmente de acusrdo

La figura 21, presenta que el 8,57% de personas estan totalmente de acuerdo en

que preferirian adquirir medicamentos genéricos a pesar que la receta este prescrita
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con los de marca, el 20,52% se encuentra de acuerdo, el 22,60% ni en desacuerdo ni

de acuerdo, el 28,31% en desacuerdo y el 20% totalmente en desacuerdo.

Tabla 31

Pregunta 21: En la farmacia donde usualmente compra, le suelen recomendar

medicamentos genéricos

Porcentaje Porcentaje
Frecuencia Porcentaje valido acumulado
Valido Totalmente en 50 13,0 13,0 13,0
desacuerdo
En desacuerdo 60 15,6 15,6 28,6
Ni en desacuerdo, ni de 86 22,3 223 50,9
acuerdo
De acuerdo 131 34,0 34,0 84,9
Totalmente de acuerdo 58 15,1 15,1 100,0
Total 385 100,0 100,0
Figura 22

En la farmacia donde usualmente compra, le suelen recomendar medicamentos

genéricos

E Totalmente en desacuerdo

M En desacuerdo

i en desacuerdo, ni de acuerdo
M De acuerda

O Totalmente de acusrdo

La figura 22, presenta que el 15,06% se encuentran totalmente de acuerdo en

gue la farmacia donde usualmente compra, le suelen recomendar medicamentos
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genéricos, el 34,03% se encuentra de acuerdo, el 22,34% ni en desacuerdo ni de

acuerdo, el 15,58% en desacuerdo y el 12,99% totalmente en desacuerdo.

Tabla 32

Pregunta 22: Consideraria usted adquirir medicamentos genéricos adicionales que le

ayuden a su tratamiento, por recomendacion del personal de farmacia

Porcentaje Porcentaje
Frecuencia Porcentaje valido acumulado
Valido Totalmente en 74 19,2 19,2 19,2
desacuerdo
En desacuerdo 100 26,0 26,0 45,2
Ni en desacuerdo, ni de 83 21,6 21,6 66,8
acuerdo
De acuerdo 89 23,1 23,1 89,9
Totalmente de acuerdo 39 10,1 10,1 100,0
Total 385 100,0 100,0
Figura 23

Consideraria usted adquirir medicamentos genéricos adicionales que le ayuden a su

tratamiento, por recomendacion del personal de farmacia

[E Totalmente en desacuerdo

M En desacuerdn

Enien desacuerdo, ni de acuerdo
M De acuerdo

O Totalmente de acuerdo

La figura 23, muestra que el 10,13% de encuestados se encuentran totalmente

de acuerdo en que considerarian adquirir medicamentos genéricos adicionales que le

ayuden a su tratamiento, por recomendacion del personal de farmacia, el 23,12% se



83

encuentra de acuerdo, el 21,56% ni en desacuerdo ni de acuerdo, el 25,97% en
desacuerdo y el 19,22% totalmente en desacuerdo.

Tabla 33

Pregunta 23: Al comprar analgésicos o vitaminas que no necesitan receta preferiria

genéricos si se los recomiendan en la farmacia

Porcentaje Porcentaje
Frecuencia Porcentaje valido acumulado
Valido Totalmente en 61 15,8 15,8 15,8
desacuerdo
En desacuerdo 78 20,3 20,3 36,1
Ni en desacuerdo, ni de 87 22,6 22,6 58,7
acuerdo
De acuerdo 111 28,8 28,8 87,5
Totalmente de acuerdo 48 12,5 12,5 100,0
Total 385 100,0 100,0
Figura 24

Al comprar analgésicos o vitaminas que no necesitan receta preferiria genéricos si se

los recomiendan en la farmacia

M Tatalmente en desacuerds

M En desacuerdo

[ Ni en desacuerdo, ni ds acuerdo
[ De acuerds

O Tatalmente de acuerdo

La figura 24, presenta que el 12,47% de encuestados se encuentran totalmente

de acuerdo en que al comprar analgésicos o vitaminas que no necesitan receta
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preferiria genéricos si se los recomiendan en la farmacia, el 28,83% se encuentra de

acuerdo y es el porcentaje mas elevado, el 22,60% ni en desacuerdo ni de acuerdo, el

20,26% en desacuerdo y el 15,84% totalmente en desacuerdo.

Tabla 34

Pregunta 24: Recomendaria el consumo de medicamentos genéricos

Porcentaje Porcentaje
Frecuencia Porcentaje valido acumulado
Valido Totalmente en 51 13,2 13,2 13,2
desacuerdo
En desacuerdo 63 16,4 16,4 29,6
Ni en desacuerdo, ni de 102 26,5 26,5 56,1
acuerdo
De acuerdo 115 29,9 29,9 86,0
Totalmente de acuerdo 54 14,0 14,0 100,0
Total 385 100,0 100,0
Figura 25

Recomendaria el consumo de medicamentos genéricos

E Totaimente en desacuerdo

M En desacuerdn

[E i en desacuerdo, ni de acuerdo
[ De acuerdo

O Totaimente de acuerdo

La figura 25, muestra que el 14,03% de encuestados estan totalmente de

acuerdo en que recomendaria el consumo de medicamentos genéricos, el 29,87% se
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encuentra de acuerdo y es el porcentaje mas elevado, el 26,49% ni en desacuerdo ni de

acuerdo, el 16,36% en desacuerdo y el 13,25% totalmente en desacuerdo.

Andlisis bivariado

Al realizar las pruebas de hipoétesis se aplico el estadistico no paramétrico
denominado chi cuadrado (X?), a través de los programas estadisticos SPSS, Minitab y

Excel. A continuacion, se presenta la férmula 2 perteneciente al chi cuadrado:

XZ — Z (fo_ft)z (2)
ft

Donde:
fo: frecuencia del valor observado
f¢: frecuencia del valor esperado

Para seleccionar las preguntas que utilizaron en las pruebas de hipotesis, se
realiz6 un andlisis estadistico para medir la relacion entre variables, utilizando el
coeficiente de correlacion de Spearman, el cuantifica el grado de asociacion entre
dichas variables (Mondragon, 2014). Permitiendo seleccionar las mas adecuadas para

aplicar el estadistico no paramétrico chi cuadrado (X?).
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Dimensiones: Precio percibido y calidad percibida

Hipotesis 1.

Ho 1: El precio percibido no influye sobre la calidad percibida en la decision de compra

H: 1: El precio percibido influye sobre la calidad percibida en la decision de compra.

Tabla 35

Frecuencias observadas de Pppl vs DCcpl (SPSS)

DCcpl. Considera que la calidad de un medicamento

depende de la marca que lo respalda

Totalmente Ni en

en En desacuerdo, De Totalmente

desacuerdo desacuerdo nide acuerdo acuerdo de acuerdo Total

Pppl.Cree
usted que el
precio es un
aspecto
fundamental
para adquirir
un

medicamento.

Total

Totalmente en
desacuerdo
En desacuerdo
Ni en
desacuerdo, ni
de acuerdo

De acuerdo
Totalmente de

acuerdo

15 13 12 18 7 65

4 6 9 21 2 42
14 9 20 13 11 67
15 17 23 26 25 106
29 12 14 33 17 105
77 77 57 78 111 62




Tabla 36

Frecuencias esperadas de Pppl vs DCcpl (SPSS)
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DCcpl. Considera que la calidad de un medicamento

depende de la marca que lo respalda

Totalmente Ni en
en En desacuerdo, ni De Totalmente
desacuerdo desacuerdo de acuerdo  acuerdo de acuerdo Total
Pppl.Cree Totalmente en
13,0 9,6 13,2 18,7 10,5 65,0
usted que el desacuerdo
precio es un En
8,4 6,2 8,5 12,1 6,8 42,0
aspecto desacuerdo
fundamental Ni en
para adquirir desacuerdo, 13,4 9,9 13,6 19,3 10,8 67,0
un ni de acuerdo
medicamento. De acuerdo 21,2 15,7 21,5 30,6 17,1 106,0
Totalmente de
21,0 15,5 21,3 30,3 16,9 105,0
acuerdo
Total 77,0 77,0 57,0 78,0 111,0 62,0
Tabla 37

Prueba chi cuadrado Ppplvs DCcpl (SPSS)

Significacion

asintotica
Valor df (bilateral)
Chi-cuadrado de 33,205? 16 ,007
Pearson
Razén de verosimilitud 33,637 16 ,006
Asociacién lineal por ,430 1 ,512
lineal

N de casos validos 385




Tabla 38

Prueba chi cuadrado Ppplvs DCcpl (Minitab)

Chi-
cuadrada  GL Valorp
Pearson 33,205 16 0,007
Relacion de 33,637 16 0,006

verosimilitud

Tabla 39

Prueba chi cuadrado Ppplvs DCcpl (Excel)

Chi Cuadrado de

33,21
Pearson
Grados de libertad 16
P-valor 0,0069
Valor critico 26,2962
Alfa 0,05

Regla de decision:

Grados de libertad: 16

a=0,05

Valor critico: 26,2962, este valor es obtenido en la tabla Chi Cuadrado (véase el

Apéndice A) utilizando los grados de libertad 16 y la significancia a = 0,05.

Si X2> 26,2962 se rechaza la hipétesis nula y se acepta la hipotesis alternativa.

Si X?< 26,2962 se acepta la hipétesis nula y se rechaza la hipétesis alternativa.
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Valor p < a:

Si p < a se rechaza la hipotesis nula y se acepta la hipotesis alternativa.

Si p * a se acepta la hipétesis nula y se rechaza la hipétesis alternativa.

Figura 26

Representacion grafica prueba chi cuadrado Ppplvs DCcpl

Grafica del Chi Cuadrado

Grados de libertad = 45

A'zPearson = 3321 Valor critico = 26.3

Nivel de significacnciaa= 005 P-valor = 0.0069

33.205

s} 1 2 3 4 5 8 7 a8 a 0 11 12 13 14 15 16 17 18 18 20 21 22 23 24 25 26 27 28 20 30 31 32 33 34 35 36 3

Anédlisis:

La figura 26, muestra que el dato calculado del chi cuadrado (X?) de 33,205 es
mayor que el valor critico de 26,2962. Ademas, el valor p de 0,007 es menor al nivel de
significancia (a) de 0,05, por lo antes mencionado, se rechaza la Ho y se acepta la
hipotesis alternativa Hi 1 que afirma que el precio percibido influye sobre la calidad

percibida en la decisién de compra.
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Frecuencias observadas de Ppp2 vs DCcpl (SPSS)
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DCcpl. Considera que la calidad de un medicamento

depende de la marca que lo respalda

Ni en
Totalmente desacuerdo,
en En ni de De Totalmente
desacuerdo desacuerdo acuerdo acuerdo de acuerdo Total
Ppp2. Considera Totalmente
usted que el en 33 17 16 7 6 79
precio de venta desacuerdo
determinala En
) 28 25 11 20 12 96
calidad del desacuerdo
medicamento. Ni en
desacuerdo,
) 6 6 28 26 12 78
ni de
acuerdo
De acuerdo 4 7 16 50 10 87
Totalmente
6 2 7 8 22 45
de acuerdo
Total 77 57 78 111 62 385
Tabla 41
Frecuencias esperadas de Ppp2 vs DCcpl (SPSS)
DCcpl. Considera que la calidad de un medicamento
depende de la marca que lo respalda
Ni en
Totalmente desacuerdo,
en En ni de De Totalmente
desacuerdo desacuerdo acuerdo acuerdo de acuerdo Total
Ppp2. Totalmente en 15,8
11,7 16,0 22,8 12,7 79,0
Considera desacuerdo
usted que el En desacuerdo 19,2 14,2 19,4 27,7 15,5 96,0
precio de Ni en
venta desacuerdo, ni 15,6 11,5 15,8 22,5 12,6 78,0
determinala de acuerdo
calidad del De acuerdo 17,4 12,9 17,6 25,1 14,0 87,0
medicamento. Totalmente de
9,0 6,7 9,1 13,0 7,2 45,0
acuerdo
Total 77,0 57,0 78,0 111,0 62,0 385,




Tabla 42

Prueba chi cuadrado Ppp2 vs DCcpl (SPSS)

Significacion

asintética

Valor Df (bilateral)
Chi-cuadrado de 148,7162 16 ,000
Pearson
Razon de verosimilitud 139,276 16 ,000
Asociacion lineal por 72,467 1 ,000
lineal
N de casos validos 385
Tabla 43

Prueba chi cuadrado Ppp2 vs DCcpl (Minitab)

Chi-
cuadrada  GL Valorp

Pearson 148,716 16 0,000
Relacién de 139,276 16 0,000

verosimilitud

Tabla 44

Prueba chi cuadrado Ppp2 vs DCcpl (Excel)

Chi Cuadrado de
Pearson

Grados de libertad
P-valor
Valor critico

Alfa

148,72

16
1,40E-23
26,2962
0,05

Regla de decision:

Grados de libertad: 16
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a=0,05
Valor critico: 26,2962

Si X2> 26,2962 se rechaza la hipétesis nula y se acepta la hipotesis alternativa.

Si X?< 26,2962 se acepta la hipétesis nula y se rechaza la hipétesis alternativa.
Valor p < a:

Si p < a se rechaza la hipotesis nula y se acepta la hipotesis alternativa.

Si p * a se acepta la hipétesis nula y se rechaza la hipétesis alternativa.

Figura 27

Representacion grafica prueba chi cuadrado Ppp2vs DCcpl

Grafica del Chi Cuadrado

Grados de libertad = qg

y’Pearson = 148.72 Valor critico = 26.3

Nivel de significacnciaa = 005 P-valor =0

o 1 2 3 4 & 8 7 8 a o 11 12 13 14 15 18 17 18 19 20 21 22 23 24 25 28 27 28 20 30 31 32 33 34 3IF 36

Anadlisis:

La figura 27, presenta que el valor calculado del chi cuadrado (X?) de 148,716 es
mayor que el valor critico de 26,2962. Ademas, el valor p de 0,00 es menor al nivel de
significancia (a) de 0,05 por lo tanto, se rechaza la hipétesis nula y se acepta la
hipétesis alternativa H; 1 que afirma que el precio percibido influye sobre la calidad

percibida en la decisién de compra.



Tabla 45

Frecuencias observadas de Ppp3 vs DCcpl (SPSS)
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DCcpl. Considera que la calidad de un medicamento

depende de la marca que lo respalda

Ni en
Totalmente desacuerdo,
en En ni de De Totalmente
desacuerdo desacuerdo acuerdo acuerdo de acuerdo Total
Ppp3. El precio  Totalmente en
31 12 3 6 6 58
gue se paga por desacuerdo
un medicamento En
. 22 25 18 19 5 89
genérico es desacuerdo
acorde alos Ni en
beneficios que desacuerdo, ni 12 9 21 35 14 91
nos de acuerdo
proporciona. De acuerdo 6 8 27 44 21 106
Totalmente de
6 3 9 7 16 41
acuerdo
Total 77 57 78 111 62 385
Tabla 46
Frecuencias esperadas de Ppp3 vs DCcpl (SPSS)
DCcpl. Considera que la calidad de un medicamento
depende de la marca que lo respalda
Ni en
Totalmente desacuerdo,
en En ni de De Totalmente
desacuerdo desacuerdo acuerdo acuerdo de acuerdo Total
Ppp3. El Totalmente en
] 11,6 8,6 11,8 16,7 9,3 58,0
precio que se  desacuerdo
paga por un En desacuerdo 17,8 13,2 18,0 25,7 14,3 89,0
medicamento  Nien
genérico es desacuerdo, ni 18,2 13,5 18,4 26,2 14,7 91,0
acorde alos de acuerdo
beneficios que De acuerdo 21,2 15,7 21,5 30,6 17,1 106,0
nos Totalmente de
) 8,2 6,1 8,3 11,8 6,6 41,0
proporciona. acuerdo
Total 77,0 57,0 78,0 111,0 62,0 385,0




Tabla 47

Prueba chi cuadrado Ppp3 vs DCcpl (SPSS)

Significacion

asintética

Valor Df (bilateral)
Chi-cuadrado de 115,1502 16 ,000
Pearson
Razon de verosimilitud 111,275 16 ,000
Asociacion lineal por 64,220 1 ,000
lineal
N de casos validos 385
Tabla 48

Prueba chi cuadrado Ppp3 vs DCcpl (Minitab)

Chi-
cuadrada GL Valorp
Pearson 115,150 16 0,000
Relacion de 111,275 16 0,000

verosimilitud

Tabla 49

Prueba chi cuadrado Ppp3 vs DCcpl (Excel)

Chi Cuadrado de 115,15
Pearson

Grados de libertad 16
P-valor 4,68E-17
Valor critico 26,2962
Alfa 0,05

Regla de decision:

Grados de libertad: 16
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a=0,05
Valor critico: 26,2962

Si X2> 26,2962 se rechaza la hipétesis nula y se acepta la hipotesis alternativa.

Si X?< 26,2962 se acepta la hipétesis nula y se rechaza la hipétesis alternativa.

Valor p < a:

Si p < a se rechaza la hipotesis nula y se acepta la hipotesis alternativa.

Si p * a se acepta la hipétesis nula y se rechaza la hipétesis alternativa.

Figura 28

Representacion gréafica prueba chi cuadrado Ppp3 vs DCcpl

Grafica del Chi Cuadrado

Grados de libertad = qg

x*Pearson = 11515 Valor critico = 26 3

Nivel de significacnciaa = .05 P-valor =0

[u] 1 2 3 4 5 & T 8 @ 10 11 12 13 14 15 16 17 18 19 20 21 22 23 24 25 26 27 28 20 30 31 32 33 34 35 3§

Anédlisis:

La figura 28, muestra que el chi cuadrado (X?) calculado es de 115,15 mayor que
el valor critico de 26,2962. Ademas, el valor p de 0,00 es menor al nivel de significancia
(a) de 0,05, por lo tanto, se rechaza la hipotesis nula y se acepta la hipotesis alternativa
Hi 1 que afirma que el precio percibido influye sobre la calidad percibida en la decision

de compra.



Tabla 50

Frecuencias observadas de Ppp4 vs DCcpl (SPSS)
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DCcpl. Considera que la calidad de un medicamento

depende de la marca que lo respalda

Ni en
Totalmente desacuerdo,
en En ni de De Totalmente
desacuerdo desacuerdo acuerdo acuerdo de acuerdo Total
Ppp4. Estima  Totalmente en
] 41 6 7 8 9 71
que mientras  desacuerdo
mayor sea el En desacuerdo 27 35 23 28 10 123
precio del Ni en
medicamento, desacuerdo, ni 6 13 34 33 12 98
este seramas de acuerdo
efectivo De acuerdo 1 2 8 36 11 58
Totalmente de
2 1 6 6 20 35
acuerdo
Total 77 57 78 111 62 385
Tabla 51
Frecuencias esperadas de Ppp4 vs DCcpl (SPSS)
DCcpl. Considera que la calidad de un medicamento
depende de la marca que lo respalda
Ni en
Totalmente desacuerdo,
en En ni de De Totalmente
desacuerdo desacuerdo acuerdo acuerdo de acuerdo Total
Ppp4. Estima Totalmente en
] 14,2 10,5 14,4 20,5 11,4 71,0
que mientras desacuerdo
mayor sea el En desacuerdo 24,6 18,2 24,9 35,5 19,8 123,0
precio del Ni en
medicamento, desacuerdo, ni 19,6 14,5 19,9 28,3 15,8 98,0
este serd mas de acuerdo
efectivo De acuerdo 11,6 8,6 11,8 16,7 9,3 58,0
Totalmente de
7,0 5,2 7,1 10,1 56 35,0
acuerdo
Total 77,0 57,0 78,0 111,0 62,0 385,0




Tabla 52

Prueba chi cuadrado Ppp4 vs DCcpl (SPSS)

Significacion

asintética

Valor Df (bilateral)
Chi-cuadrado de 191,9182 16 ,000
Pearson
Razon de verosimilitud 170,199 16 ,000
Asociacion lineal por 91,549 1 ,000
lineal
N de casos validos 385
Tabla 53

Prueba chi cuadrado Ppp4 vs DCcpl (Minitab)

Chi-
cuadrada GL Valorp

Pearson 191,918 16 0,000
Relacion de 170,199 16 0,000

verosimilitud

Tabla 54

Prueba chi cuadrado Ppp4 vs DCcpl (Excel)

Chi Cuadrado de 191,92
Pearson

Grados de libertad 16
P-valor 3,39E-32
Valor critico 26,2962
Alfa 0,05

Regla de decision:

Grados de libertad: 16
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a=0,05
Valor critico: 26,2962

Si X2> 26,2962 se rechaza la hipétesis nula y se acepta la hipotesis alternativa.

Si X?< 26,2962 se acepta la hipétesis nula y se rechaza la hipétesis alternativa.
Valor p < a:

Si p < a se rechaza la hipotesis nula y se acepta la hipotesis alternativa.

Si p * a se acepta la hipétesis nula y se rechaza la hipétesis alternativa.

Figura 29

Representacion grafica prueba chi cuadrado Ppp4 vs DCcpl

Grafica del Chi Cuadrado

Grados de libertad = 1

*Pearson = 19192 Valor critico = 26 3

Mivel de significacnciaa = 0.05 P-valor =0

o 1 2 3 4 g 5] 7 g8 a 0 11 12 13 14 15 16 17 18 19 20 21 22 23 24 25 26 27 28 20 30 31 32 33 34 35 3

Anédlisis:

La figura 29, presenta que el dato calculado del chi cuadrado (X?) de 191,918 es
mayor que el valor critico de 26,2962. Ademas, el valor p de 0,00 es menor al nivel de
significancia (a) de 0,05, por lo tanto, se rechaza la hipdtesis nula y se acepta la
hipétesis alternativa H; 1 que afirma que el precio percibido influye sobre la calidad

percibida en la decisién de compra.




Tabla 55

Frecuencias observadas de Ppp5 vs DCcpl (SPSS)
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DCcpl. Considera que la calidad de un medicamento

depende de la marca que lo respalda

Ni en
Totalmente desacuerdo,
en En ni de De Totalmente
desacuerdo desacuerdo acuerdo acuerdo de acuerdo Total
Ppp5. Totalmente en
) 47 16 10 13 9 95
Considera desacuerdo
queun En desacuerdo 24 33 31 39 15 142
medicamento Nien
por tener un  desacuerdo, ni 4 6 29 32 18 89
precio bajo de acuerdo
no es De acuerdo 1 2 6 24 11 44
efectivo. Totalmente de
1 0 2 3 9 15
acuerdo
Total 77 57 78 111 62 385
Tabla 56
Frecuencias esperadas de Ppp5 vs DCcpl (SPSS)
DCcpl. Considera que la calidad de un medicamento
depende de la marca que lo respalda
Ni en
Totalmente desacuerdo,
en En ni de De Totalmente
desacuerdo desacuerdo acuerdo acuerdo de acuerdo Total
Ppp5. Totalmente en
19,0 14,1 19,2 27,4 15,3 95,0
Considera desacuerdo
que un En desacuerdo 28,4 21,0 28,8 40,9 22,9 142,0
medicamento Nien
por tener un desacuerdo, ni 17,8 13,2 18,0 25,7 14,3 89,0
precio bajo de acuerdo
no es De acuerdo 8,8 6,5 8,9 12,7 7,1 44,0
efectivo. Totalmente de
3,0 2,2 3,0 4,3 2,4 15,0
acuerdo
Total 77,0 57,0 78,0 111,0 62,0 385,0




Tabla 57

Prueba chi cuadrado Ppp5 vs DCcpl (SPSS)

Significacion

asintética

Valor Df (bilateral)
Chi-cuadrado de 135,8982 16 ,000
Pearson
Razon de verosimilitud 129,691 16 ,000
Asociacion lineal por 83,047 1 ,000
lineal
N de casos validos 385
Tabla 58

Prueba chi cuadrado Ppp5 vs DCcpl (Minitab)

Chi-
cuadrada  GL Valorp
Pearson 135,898 16 0,000
Relacion de 129,691 16 0,000

verosimilitud

Tabla 59

Prueba chi cuadrado Ppp5 vs DCcpl (Excel)

Chi Cuadrado de 135,90
Pearson

Grados de libertad 16
P-valor 457E-21
Valor critico 26,2962
Alfa 0,05

Regla de decision:

Grados de libertad: 16
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a=0,05

Valor critico: 26,2962

Si X2> 26,2962 se rechaza la hipétesis nula y se acepta la hipotesis alternativa.

Si X?< 26,2962 se acepta la hipétesis nula y se rechaza la hipétesis alternativa.

Valor p < a:

Si p < a se rechaza la hipotesis nula y se acepta la hipotesis alternativa.

Si p * a se acepta la hipétesis nula y se rechaza la hipétesis alternativa.

Figura 30

Representacion grafica prueba chi cuadrado Ppp5 vs DCcpl

Grafica del Chi Cuadrado

Grados de libertad = 45

y*Pearson = 135 ¢ Valor critico = 26.3

Mivel de significacncia a= 0.05 P-valor =0

o 1 2 3 4 = 8 7 a8 a 0 11 12 13 14 15 186 17 18 19 20 21 22 23 24 25 26 27 28 20 30 31 32 33 34 35 3

Analisis:

La figura 30, muestra que el valor calculado del chi cuadrado (X?) de 135,898 es
mayor que el valor critico de 26,2962. Ademas, el valor p de 0,00 es menor al nivel de
significancia (a) de 0,05, por lo tanto, se rechaza la hipotesis nula y se acepta la
hipétesis alternativa Hi 1 que afirma que el precio percibido influye sobre la calidad

percibida en la decision de compra.



Dimensiones: Precio percibido y experiencia

Hipotesis 2.
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Ho 1: El precio percibido no influye en la experiencia del cliente en la decision de compra.

H: 1: El precio percibido influye en la experiencia del cliente en la decision de compra.

Tabla 60

Frecuencias observadas de Pppl vs DCe2 (SPSS)

DCe2. Opina usted que los medicamentos genéricos tienen

la misma eficacia que los medicamentos de marca

Ni en
Totalmente desacuerdo,
en En ni de De Totalmente
desacuerdo desacuerdo acuerdo acuerdo de acuerdo Total
Pppl.Cree Totalmente en
8 20 5 25 7 65
usted que el  desacuerdo
precio esun En desacuerdo 4 7 13 14 4 42
aspecto Ni en
fundamental desacuerdo, ni 7 15 13 22 10 67
para adquirir de acuerdo
un De acuerdo 11 19 24 36 16 106
medicamento. Totalmente de
15 23 19 29 19 105
acuerdo
Total 45 84 74 126 56 385




Tabla 61

Frecuencias esperadas de Pppl vs DCe2 (SPSS)
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DCe2. Opina usted que los medicamentos genéricos tienen

la misma eficacia que los medicamentos de marca

Ni en
Totalmente desacuerdo,
en En ni de De Totalmente
desacuerdo desacuerdo acuerdo acuerdo de acuerdo Total
Ppp1.Cree Totalmente en
7,6 14,2 12,5 21,3 9,5 65,0
usted que el  desacuerdo
precio esun En desacuerdo 4,9 9,2 8,1 13,7 6,1 42,0
aspecto Ni en
fundamental ;0.0 uerdo, ni 7.8 14,6 129 219 9.7 67,0
para adquirir de acuerdo
un De acuerdo 12,4 23,1 20,4 34,7 15,4 106,0
medicamento. Totalmente de
12,3 22,9 20,2 34,4 15,3 105,0
acuerdo
Total 45,0 84,0 74,0 126,0 56,0 385,0
Tabla 62

Prueba chi cuadrado Pppl vs DCe2 (SPSS)

Significacion

asintotica
Valor df (bilateral)
Chi-cuadrado de 16,7502 16 ,402
Pearson
Razén de verosimilitud 17,490 16 ,355
Asociacion lineal por ,268 1 ,605

lineal

N de casos validos

385




104

Tabla 63

Prueba chi cuadrado Pppl vs DCe2 (Minitab)

Chi-
cuadrada  GL Valorp
Pearson 16,750 16 0,402
Relacién de 17,490 16 0,355

verosimilitud

Tabla 64

Prueba chi cuadrado Pppl vs DCe2 (Excel)

Chi Cuadrado de Pearson 16,75

Grados de libertad 16
P-valor ,4019
Valor critico 26,2962
Alfa 0,05

Regla de decision:

Grados de libertad: 16

a=0,05

Valor critico: 26,2962

Si X2> 26,2962 se rechaza la hipétesis nula y se acepta la hipotesis alternativa.

Si X?2< 26,2962 se acepta la hipétesis nula y se rechaza la hipétesis alternativa.

Valor p < a:

Si p < a se rechaza la hipotesis nula y se acepta la hipotesis alternativa.

Si p * a se acepta la hipétesis nula y se rechaza la hipétesis alternativa.
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Figura 31

Representacion grafica prueba chi cuadrado Pppl vs DCe2

Grafica del Chi Cuadrado

Grados de libertad = 45

)\'2Pearson = 16.75 Valor criico=26.3

Nivel de significacncia a = 0.05 P-valor =0402

o 1 2 3 4 5 & 7 8 @ 10 11 12 13 14 15 16 17 18 19 20 21 22 23 24 25 26 27 28 20 30 31 32 33 34 35 3

Analisis:

La figura 31, presenta que el dato calculado del chi cuadrado (X?) de 16,75 es
menor que el valor critico de 26,2962. Ademas, el valor p de 0,402 es mayor al nivel de
significancia (a) de 0,05, por lo tanto, se acepta la hipotesis nula y se rechaza la hipétesis
alternativa. Ho 1 afirma que el precio percibido no influye en la experiencia del cliente en

la decision de compra.



Tabla 65

Frecuencias observadas de Ppp2 vs DCel (SPSS)
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DCel. Cree que reemplazar los medicamentos de marca por

los genéricos afecta la efectividad del tratamiento.

Ni en
Totalmente desacuerdo,
en En ni de De Totalmente
desacuerdo desacuerdo acuerdo acuerdo de acuerdo Total
Ppp2. Totalmente en
) 33 24 8 9 5 79
Considera desacuerdo
usted que el  En desacuerdo 29 31 21 11 4 96
precio de Ni en
venta desacuerdo, ni 5 18 34 14 7 78
determinala de acuerdo
calidad del De acuerdo 4 17 27 33 6 87
medicamento. Totaimente de
4 5 6 15 15 45
acuerdo
Total 75 95 96 82 37 385
Tabla 66
Frecuencias esperadas de Ppp2 vs DCel (SPSS)
DCel. Cree que reemplazar los medicamentos de marca
por los genéricos afecta la efectividad del tratamiento.
Ni en
Totalmente desacuerdo,
en En ni de De Totalmente
desacuerdo desacuerdo acuerdo acuerdo de acuerdo Total
Ppp2. Totalmente en
) 15,4 19,5 19,7 16,8 76 79,0
Considera desacuerdo
usted que el En desacuerdo 18,7 23,7 23,9 20,4 9,2 96,0
precio de Ni en
venta desacuerdo, ni 15,2 19,2 19,4 16,6 75 78,0
determinala de acuerdo
calidad del De acuerdo 16,9 21,5 21,7 18,5 8,4 87,0
medicamento. Totalmente de
8,8 111 11,2 9,6 43 45,0
acuerdo
Total 75,0 95,0 96,0 82,0 37,0 385,0




Tabla 67

Prueba chi cuadrado Ppp2 vs DCel (SPSS)

Significacion

asintética

Valor df (bilateral)
Chi-cuadrado de 128,4042 16 ,000
Pearson
Razon de verosimilitud 120,898 16 ,000
Asociacion lineal por 74,096 1 ,000
lineal
N de casos validos 385
Tabla 68

Prueba chi cuadrado Ppp2 vs DCel (Minitab)

Chi-
cuadrada  GL Valor p

Pearson 128,404 16 0,000
Relacion de 120,898 16 0,000

verosimilitud

Tabla 69

Prueba chi cuadrado Ppp2 vs DCel (Excel)

Chi Cuadrado de 128,40
Pearson

Grados de libertad 16
P-valor 1,31E-19
Valor critico 26,2962
Alfa 0,05

Regla de decision:

Grados de libertad: 16
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a=0,05

Valor critico: 26,2962

Si X2> 26,2962 se rechaza la hipétesis nula y se acepta la hipotesis alternativa.

Si X?< 26,2962 se acepta la hipétesis nula y se rechaza la hipétesis alternativa.

Valor p < a:

Si p < a se rechaza la hipotesis nula y se acepta la hipotesis alternativa.

Si p * a se acepta la hipétesis nula y se rechaza la hipétesis alternativa.

Figura 32

Representacion grafica prueba chi cuadrado Ppp2 vs DCel

Grafica del Chi Cuadrado

Grados de libertad = q5

)\ZPearson = 1264 Valor critico = 26.3

Mivel de significacnciaa = .05 P-valor = 0

o 1 2 3 4 g 8 7 2 a 10 11 12 13 14 15 18 17 18 19 20 21 22 23 24 25 26 27 28 20 30 31 32 33 234 35 3

Analisis:

La figura 32, presenta que el chi cuadrado (X?) calculado es de 128,404 mayor
gue el valor critico de 26,2962. Ademas, el valor p de 0,00 es menor al nivel de
significancia (a) de 0,05, por lo tanto, se rechaza la hipotesis nula y se acepta la
hipétesis alternativa Hi 1 que afirma que el precio percibido influye en la experiencia del

cliente en la decision de compra.



Tabla 70

Frecuencias observadas de Ppp3 vs DCe4 (SPSS)
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DCe4. Recomendaria el consumo de medicamentos

genéricos.
Ni en
Totalmente desacuerdo,
en En ni de De Totalmente
desacuerdo desacuerdo acuerdo acuerdo de acuerdo Total
Ppp3. El Totalmente en
. 22 16 8 3 9 58
precio que se desacuerdo
pagaporun En desacuerdo 17 28 15 20 9 89
medicamento Ni en desacuerdo,
) ) 5 7 40 31 8 91
genérico es  nide acuerdo
acorde alos De acuerdo 5 8 31 53 9 106
beneficios Totalmente de
que nos acuerdo 2 4 8 8 19 41
proporciona.
Total 51 63 102 115 54 385
Tabla 71
Frecuencias esperadas de Ppp3 vs DCe4 (SPSS)
DCe4. Recomendaria el consumo de medicamentos
genéricos.
Ni en
Totalmente desacuerdo,
en En ni de De Totalmente
desacuerdo desacuerdo acuerdo acuerdo de acuerdo Total
Ppp3. El Totalmente en
] 7,7 9,5 15,4 17,3 8,1 58,0
precio que se desacuerdo
pagaporun En desacuerdo 11,8 14,6 23,6 26,6 12,5 89,0
medicamento Nien
genérico es  desacuerdo, ni de 12,1 14,9 24,1 27,2 12,8 91,0
acorde alos acuerdo
beneficios De acuerdo 14,0 17,3 28,1 31,7 14,9 106,0
que nos Totalmente de
) 5,4 6,7 10,9 12,2 58 41,0
proporciona. acuerdo
Total 51,0 63,0 102,0 115,0 54,0 385,0




Tabla 72

Prueba chi cuadrado Pppl vs DCel (SPSS)

Significacion

asintética

Valor df (bilateral)
Chi-cuadrado de 152,0022 16 ,000
Pearson
Razon de verosimilitud 138,438 16 ,000
Asociacion lineal por 60,227 1 ,000
lineal
N de casos validos 385
Tabla 73

Prueba chi cuadrado Ppp3 vs DCe4 (Minitab)

Chi-
cuadrada  GL Valor p

Pearson 152,002 16 0,000
Relacion de 138,438 16 0,000

verosimilitud

Tabla 74

Prueba chi cuadrado Ppp3 vs DCe4 (Excel)

Chi Cuadrado de 152,00
Pearson

Grados de libertad 16
P-valor 3,15E-24
Valor critico 26,2962
Alfa 0,05

Regla de decision:

Grados de libertad: 16
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a=0,05

Valor critico: 26,2962

Si X2> 26,2962 se rechaza la hipétesis nula y se acepta la hipotesis alternativa.

Si X2< 26,2962 se acepta la hipétesis nula y se rechaza la hipétesis alternativa.
Valor p < a:

Si p < a se rechaza la hipotesis nula y se acepta la hipotesis alternativa.

Si p * a se acepta la hipétesis nula y se rechaza la hipétesis alternativa.

Figura 33

Representacion grafica prueba chi cuadrado Ppp3 vs DCe4

Grafica del Chi Cuadrado

Grados de libertad = 15

y?Pearson = 152 Valor critico = 262

Nivel de significacncia a = 005 P-valor =0

o 1 2 ] 4 5 & 7 =] 8 0 11 12 13 14 15 16 17 18 18 20 21 22 23 24 25 28 27 28 20 30 31 32 33 34 35 3

Analisis:

La figura 33, presenta que el dato calculado del chi cuadrado (X?) de 152,00 es
mayor que el valor critico de 26,2962. Ademas, el valor p de 0,00 es menor al nivel de
significancia (a) de 0,05, por lo tanto, se rechaza la hipétesis nula y se acepta la
hipotesis alternativa Hi 1 que afirma que el precio percibido influye en la experiencia del

cliente en la decision de compra.



Tabla 75

Frecuencias observadas de Ppp4 vs DCel (SPSS)
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DCel. Cree que reemplazar los medicamentos de marca

por los genéricos afecta la efectividad del tratamiento.

Ni en
Totalmente desacuerdo,
en En ni de De Totalmente
desacuerdo desacuerdo acuerdo acuerdo de acuerdo Total
Ppp4. Estima Totalmente en
] 40 18 3 7 3 71
que mientras desacuerdo
mayor sea el En desacuerdo 27 46 30 16 4 123
precio del Ni en desacuerdo,
_ _ 3 18 45 21 1 98
medicamento, nide acuerdo
este serda mas De acuerdo 3 12 12 26 5 58
efectivo Totalmente de
2 1 6 12 14 35
acuerdo
Total 75 95 96 82 37 385
Tabla 76
Frecuencias esperadas de Ppp4 vs DCel (SPSS)
DCel. Cree que reemplazar los medicamentos de marca
por los genéricos afecta la efectividad del tratamiento.
Ni en
Totalmente desacuerdo,
en ni de De Totalmente
desacuerdo desacuerdo acuerdo acuerdo de acuerdo Total
Ppp4. Estima  Totalmente en
] 13,8 17,5 17,7 15,1 6,8 71,0
que mientras  desacuerdo
mayor sea el En desacuerdo 24,0 30,4 30,7 26,2 11,8 123,0
precio del Ni en
medicamento, desacuerdo, ni 19,1 24,2 24,4 20,9 9,4 98,0
este seramas de acuerdo
efectivo De acuerdo 11,3 14,3 14,5 12,4 5,6 58,0
Totalmente de
6,8 8,6 8,7 7,5 3,4 35,0
acuerdo
Total 75,0 95,0 96,0 82,0 37,0 385,0




Tabla 77

Prueba chi cuadrado Ppp4 vs DCel (SPSS)

Significacion

asintética

Valor df (bilateral)
Chi-cuadrado de 188,0062 16 ,000
Pearson
Razon de verosimilitud 173,977 16 ,000
Asociacion lineal por 104,395 1 ,000
lineal
N de casos validos 385
Tabla 78

Prueba chi cuadrado Ppp4 vs DCel (Minitab)

Chi-
cuadrada  GL Valor p
Pearson 188,006 16 0,000
Relacion de 173,977 16 0,000

verosimilitud

Tabla 79

Prueba chi cuadrado Ppp4 vs DCel (Excel)

Chi Cuadrado de 188,01
Pearson

Grados de libertad 16
P-valor 2,08E-31
Valor critico 26,2962
Alfa 0,05

Regla de decision:

Grados de libertad: 16
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a=0,05

Valor critico: 26,2962

Si X2> 26,2962 se rechaza la hipétesis nula y se acepta la hipotesis alternativa.

Si X?< 26,2962 se acepta la hipétesis nula y se rechaza la hipétesis alternativa.

Valor p < a:

Si p < a se rechaza la hipotesis nula y se acepta la hipotesis alternativa.

Si p * a se acepta la hipétesis nula y se rechaza la hipétesis alternativa.

Figura 34

Representacion grafica prueba chi cuadrado Ppp4 vs DCel

Grafica del Chi Cuadrado

Grados de libertad = 15

)\ZPearson = 188.01 Valor criico=26.3

MNivel de significacncia o = 005 P-valor=0

o 1 2 a3 4 =) & 7 a a 10 11 12 13 14 15 16 17 18 19 20 21 22 23 24 25 26 27 28 20 30 31 32 33 34 35 3

Analisis:

La figura 34, muestra que el valor calculado del chi cuadrado (X?) de 188,006 es
mayor que el valor critico de 26,2962. Ademas, el valor p de 0,00 es menor al nivel de

significancia (a) de 0,05, por lo tanto, se rechaza la hipotesis nula y se acepta la
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hipétesis alternativa Hi 1 que afirma que el precio percibido influye en la experiencia del

cliente en la decision de compra.

Tabla 80

Frecuencias observadas de Ppp5 vs DCel (SPSS)

DCel. Cree que reemplazar los medicamentos de marca por

los genéricos afecta la efectividad del tratamiento.

Totalmente Ni en
en En desacuerdo, De Totalmente
desacuerdo desacuerdo nide acuerdo acuerdo de acuerdo Total

Ppp5. Totalmente en
) 45 27 15 6 2 95
Considera desacuerdo
que un En desacuerdo 26 49 33 26 8 142
medicamento Nj en desacuerdo,
4 13 40 23 9 89
por tener un pjde acuerdo
precio bajo De acuerdo 0 4 6 25 9 44
no es
Totalmente de
efectivo. 0 2 2 2 9 15
acuerdo
Total 75 95 96 82 37 385
Tabla 81

Frecuencias esperadas de Ppp5 vs DCel (SPSS)

DCel. Cree que reemplazar los medicamentos de marca

por los genéricos afecta la efectividad del tratamiento.

Ni en
Totalmente desacuerdo,
en En ni de De Totalmente

desacuerdo desacuerdo acuerdo acuerdo de acuerdo Total

Ppp5. Totalmente en

18,5 23,4 23,7 20,2 9,1 95,0
Considera desacuerdo
que un En desacuerdo 27,7 35,0 35,4 30,2 13,6 142,0
medicamento Ni en desacuerdo,

17,3 22,0 22,2 19,0 8,6 89,0
por tener un ni de acuerdo
precio bajo De acuerdo 8,6 10,9 11,0 9,4 4,2 44,0
no es Totalmente de

2,9 3,7 3,7 3,2 1,4 15,0

efectivo. acuerdo

Total 75,0 95,0 96,0 82,0 37,0 385,0




Tabla 82

Prueba chi cuadrado Ppp5 vs DCel (SPSS)

Significacion

asintética

Valor df (bilateral)
Chi-cuadrado de 186,2802 16 ,000
Pearson
Razon de verosimilitud 166,950 16 ,000
Asociacion lineal por 116,588 1 ,000
lineal
N de casos validos 385
Tabla 83

Prueba chi cuadrado Ppp5 vs DCel (Minitab)

Chi-
cuadrada  GL Valor p

Pearson 186,280 16 0,000
Relaciéon de 166,950 16 0,000

verosimilitud

Tabla 84

Prueba chi cuadrado Ppp5 vs DCel (Excel)

Chi Cuadrado de 186,28
Pearson

Grados de libertad 16
P-valor 4,62E-31
Valor critico 26,2962
Alfa 0,05

Regla de decision:

Grados de libertad: 16
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a=0,05

Valor critico: 26,2962

Si X2> 26,2962 se rechaza la hipétesis nula y se acepta la hipotesis alternativa.

Si X?< 26,2962 se acepta la hipétesis nula y se rechaza la hipétesis alternativa.

Valor p < a:

Si p < a se rechaza la hipotesis nula y se acepta la hipotesis alternativa.

Si p * a se acepta la hipétesis nula y se rechaza la hipétesis alternativa.

Figura 35

Representacion gréafica prueba chi cuadrado Ppp5 vs DCel

Grafica del Chi Cuadrado
Grados de libertad = 1§
2 - " -
x“Pearson = 186.28 Valor critico = 26.3
Nivel de significacncia o = .05 P-valor =0
) ‘II é I3 4 =) IB % IS é 1‘0 1‘1 1‘2 1‘3 1‘4 1‘5 1‘5 1‘? 1‘8 1‘9 2‘0 2‘1 2‘2 2‘3 2‘4 2‘5 2‘5 2‘7 2‘8 2‘9 ?:D 3‘1 ?:2 ?:3 ?:4 ?:5 A

Anédlisis:

La figura 35, muestra que el valor calculado del chi cuadrado (X?) de 186,28 es
mayor que el valor critico de 26,2962. Ademas, el valor p de 0,00 es menor al nivel de
significancia (a) de 0,05, por lo tanto, se rechaza la hipétesis nula y se acepta la
hipotesis alternativa Hi 1 que afirma que el precio percibido influye en la experiencia del

cliente en la decision de compra.



Dimensiones: Diferencia de precios y experiencia

Hipotesis 3.
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Ho 1: La diferencia de precios no influye en la experiencia del cliente en la decision de

compra

H: 1: La diferencia de precios influye en la experiencia del cliente en la decision de

compra

Tabla 85

Frecuencias observadas de Pdpl vs DCe4 (SPSS)

DCe4. Recomendaria el consumo de medicamentos

genéricos.
Ni en
Totalmente desacuerdo,
en En ni de De Totalmente
desacuerdo desacuerdo acuerdo acuerdo de acuerdo Total
Pdpl. Usted Totalmente en
. 19 14 4 1 7 45
piensaquelos desacuerdo
medicamentos En desacuerdo 15 14 11 9 3 52
genéricosyde Nien
marca tienen desacuerdo, ni 3 8 23 14 6 54
mucha de acuerdo
diferenciaen el De acuerdo 6 11 44 44 8 113
precio Totalmente de
8 16 20 47 30 121
acuerdo
Total 51 63 102 115 54 385




Tabla 86

Frecuencias esperadas de Pdppl vs DCe4 (SPSS)
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DCe4. Recomendaria el consumo de medicamentos

genéricos.
Ni en
Totalmente desacuerdo,
en En ni de De Totalmente
desacuerdo desacuerdo acuerdo acuerdo de acuerdo Total
Pdpl. Usted Totalmente en
) 6,0 7,4 11,9 13,4 6,3 45,0
piensaque los desacuerdo
medicamentos En desacuerdo 6,9 8,5 13,8 15,5 7,3 52,0
genéricosy de Nien
marca tienen desacuerdo, ni 7,2 8,8 14,3 16,1 7,6 54,0
mucha de acuerdo
diferencia en De acuerdo 15,0 18,5 29,9 33,8 15,8 113,0
el precio Totalmente de
16,0 19,8 32,1 36,1 17,0 121,0
acuerdo
Total 51,0 63,0 102,0 115,0 54,0 385,0
Tabla 87
Prueba chi cuadrado Pdpl vs DCe4 (SPSS)
Significacié
n asintética
Valor df (bilateral)
Chi-cuadrado de 123,229 16 ,000
Pearson
Razén de verosimilitud 120,955 16 ,000
Asociacion lineal por 60,953 1 ,000

lineal

N de casos validos

385




Tabla 88

Prueba chi cuadrado Pdpl vs DCe4 (Minitab)

Chi-
cuadrada  GL Valorp
Pearson 123,229 16 0,000
Relacion de 120,955 16 0,000

verosimilitud

Tabla 89

Prueba chi cuadrado Pdpl vs DCe4 (Excel)

Chi Cuadrado de 123,23
Pearson

Grados de libertad 16
P-valor 1,31E-18
Valor critico 26,2962
Alfa 0,05

Regla de decision:

Grados de libertad: 16

o =0,05

Valor critico: 26,2962

Si X2> 26,2962 se rechaza la hipétesis nula y se acepta la hip6tesis alternativa.

Si X2< 26,2962 se acepta la hipétesis nula y se rechaza la hipétesis alternativa.
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Valor p < a:

Si p < a se rechaza la hipotesis nula y se acepta la hipotesis alternativa.

Si p * a se acepta la hipétesis nula y se rechaza la hipétesis alternativa.

Figura 36

Representacion grafica prueba chi cuadrado Pdpl vs DCe4

Grafica del Chi Cuadrado
Grados de libertad = 15
y?Pearson = 12323 Valor critico = 26.3
Nivel de significacnciaa = g5 P-valor=0
) ‘II é I3 4 =) IB % é é 1‘0 1‘1 1‘2 1‘3 1‘4 1‘5 1‘5 1‘7 1‘8 1IQ 2‘0 2‘1 2‘2 2‘3 2‘4 2‘5 2‘8 2‘7 2‘8 2‘9 ?:D 3‘1 ?:2 ?:3 ?:4 ?:5 A

Analisis:

La figura 36, presenta que el dato calculado del chi cuadrado (X?) de 123,229 es
mayor que el valor critico de 26,2962. Ademas, el valor p de 0,00 es menor al nivel de
significancia (a) de 0,05, por lo tanto, se rechaza la hipétesis nula y se acepta la
hipotesis alternativa Hi 1 que afirma que la diferencia de precios influye en la

experiencia del cliente en la decisién de compra.



Tabla 90

Frecuencias observadas de Pdp2 vs DCel (SPSS)
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DCel. Cree que reemplazar los medicamentos de marca

por los genéricos afecta la efectividad del tratamiento.

Ni en
Totalmente desacuerdo,
en En ni de De Totalmente
desacuerdo desacuerdo acuerdo acuerdo de acuerdo Total
Pdp2. La Totalmente en
) ) 32 13 6 3 2 56
diferenciade  desacuerdo
precios entre  En desacuerdo 17 22 6 3 1 49
medicamentos Ni en
genéricos y de desacuerdo, ni 8 15 33 17 5 78
marca, afecta de acuerdo
la percepcion
P _ P De acuerdo 4 26 35 39 12 116
gue tiene a
cerca de cada Totalmente de
acuerdo 14 19 16 20 17 86
uno de ellos
Total 75 95 96 82 37 385
Tabla 91
Frecuencias esperadas de Pdpp2 vs DCel (SPSS)
DCel. Cree que reemplazar los medicamentos de marca
por los genéricos afecta la efectividad del tratamiento.
Ni en
Totalmente desacuerdo,
en En ni de De Totalmente
desacuerdo desacuerdo acuerdo acuerdo de acuerdo Total
Pdp2. La Totalmente en
) ) 10,9 13,8 14,0 11,9 54 56,0
diferenciade  desacuerdo
precios entre  En desacuerdo 9,5 12,1 12,2 10,4 4,7 49,0
medicamentos Njjen
genéricos y de  gesacuerdo, ni 15,2 19,2 19,4 16,6 75 780
marca, afecta  Je gcuerdo
la percepcion  pe acuerdo 22,6 28,6 28,9 24,7 11,1 116,0
quetienea Totalmente de
cercadecada . ..o 16,8 21,2 21,4 183 83 86,0
uno de ellos
Total 75,0 95,0 96,0 82,0 37,0 385,0




Tabla 92

Prueba chi cuadrado Pdp2 vs DCel (SPSS)

Significacion

asintética

Valor df (bilateral)
Chi-cuadrado de 130,7352 16 ,000
Pearson
Razon de verosimilitud 126,948 16 ,000
Asociacion lineal por 63,758 1 ,000
lineal
N de casos validos 385
Tabla 93

Prueba chi cuadrado Pdp2 vs DCel (Minitab)

Chi-
cuadrada GL Valorp
Pearson 130,735 16 0,000
Relacion de 126,948 16 0,000

verosimilitud

Tabla 94

Prueba chi cuadrado Pdp2 vs DCel (Excel)

Chi Cuadrado de 130,74
Pearson

Grados de libertad 16
P-valor 4,62E-20
Valor critico 26,2962
Alfa 0,05

Regla de decision:

Grados de libertad: 16
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a=0,05
Valor critico: 26,2962

Si X2> 26,2962 se rechaza la hipétesis nula y se acepta la hipotesis alternativa.

Si X?< 26,2962 se acepta la hipétesis nula y se rechaza la hipétesis alternativa.
Valor p < a:

Si p < a se rechaza la hipotesis nula y se acepta la hipotesis alternativa.

Si p * a se acepta la hipétesis nula y se rechaza la hipétesis alternativa.

Figura 37

Representacion grafica prueba chi cuadrado Pdp2 vs DCel

Grafica del Chi Cuadrado

Grados de libertad = 15

xPearson = 130.74 Valor critico = 26.3

Mivel de significacncia a= (.05 P-valor =0

o 1 2 3 4 5 & 7 8 9 10 11 12 13 14 15 18 17 18 19 20 21 22 23 24 25 26 27 28 20 30 31 32 33 34 35 3

Analisis:

La figura 37, muestra que el chi cuadrado (X?) calculado es de 130,735 mayor
gue el valor critico de 26,2962. Ademas, el valor p de 0,00 es menor al nivel de
significancia (a) de 0,05, por lo tanto, se rechaza la hipotesis nula y se acepta la
hipétesis alternativa Hi 1 que afirma que la diferencia de precios influye en la

experiencia del cliente en la decision de compra.



Tabla 95

Frecuencias observadas de Pdp3 vs DCe4 (SPSS)
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DCe4. Recomendaria el consumo de medicamentos

genéricos.
Ni en
Totalmente desacuerdo,
en En ni de De Totalmente
desacuerdo desacuerdo acuerdo acuerdo de acuerdo Total
Pdp3. Cree Totalmente en
28 15 4 4 6 57
usted que la desacuerdo
principal ventaja En desacuerdo 14 27 10 6 3 60
de adquirir Ni en
medicamentos desacuerdo, ni 3 6 43 20 2 74
genéricos es el  de acuerdo
precio bajo sin  De acuerdo 4 9 36 65 8 122
afectar la Totalmente de
) 2 6 9 20 35 72
calidad. acuerdo
Total 51 63 102 115 54 385
Tabla 96
Frecuencias esperadas de Pdpp3 vs DCe4 (SPSS)
DCe4. Recomendaria el consumo de medicamentos
genéricos.
Ni en
Totalmente desacuerdo,
en En ni de De Totalmente
desacuerdo desacuerdo acuerdo acuerdo de acuerdo Total
Pdp3. Cree Totalmente en
7,6 9,3 15,1 17,0 8,0 57,0
usted que la desacuerdo
principal ventaja En
o 7,9 9,8 15,9 17,9 8,4 60,0
de adquirir desacuerdo
medicamentos Ni en
genéricos es el  desacuerdo, ni 9,8 12,1 19,6 22,1 10,4 74,0
precio bajo sin  de acuerdo
afectar la De acuerdo 16,2 20,0 32,3 36,4 17,1 122,0
calidad. Totalmente de
9,5 11,8 19,1 21,5 10,1 72,0
acuerdo
Total 51,0 63,0 102,0 115,0 54,0 385,0




Tabla 97

Prueba chi cuadrado Pdp3 vs DCe4 (SPSS)

Significacion

asintética

Valor df (bilateral)
Chi-cuadrado de 286,8672 16 ,000
Pearson
Razon de verosimilitud 246,846 16 ,000
Asociacion lineal por 127,120 1 ,000
lineal
N de casos validos 385
Tabla 98

Prueba chi cuadrado Pdp3 vs DCe4 (Minitab)

Chi-
cuadrada  GL Valor p
Pearson 286,867 16 0,000
Relacion de 246,846 16 0,000

verosimilitud

Tabla 99

Prueba chi cuadrado Pdp3 vs DCe4 (Excel)

Chi Cuadrado de 286,87
Pearson

Grados de libertad 16
P-valor 1,33E-51
Valor critico 26,2962
Alfa 0,05

Regla de decision:

Grados de libertad: 16
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a=0,05
Valor critico: 26,2962

Si X2> 26,2962 se rechaza la hipétesis nula y se acepta la hipotesis alternativa.

Si X?< 26,2962 se acepta la hipétesis nula y se rechaza la hipétesis alternativa.

Valor p < a:

Si p < a se rechaza la hipotesis nula y se acepta la hipotesis alternativa.

Si p * a se acepta la hipétesis nula y se rechaza la hipétesis alternativa.
Figura 38

Representacion gréafica prueba chi cuadrado Pdp3 vs DCe4

Grafica del Chi Cuadrado

Grados de libertad = 15

x2Pearson = 286.87 Valor criico =263

Mivel de significacncia a = (.05 P-valor =0

o 1 2 3 4 8 =] 7 8 ] M0 11 12 13 14 15 16 17 18 19 20 21 22 23 24 25 26 27 28 280 30 31 32 33 34 35 3

Analisis:

La figura 38, presenta que el chi cuadrado (X?) obtenido es de 286,867 mayor
que el valor critico de 26,2962. Ademas, el valor p de 0,00 es menor al nivel de
significancia (a) de 0,05, por lo tanto, se rechaza la hipdtesis nula y se acepta la
hipotesis alternativa Hi 1 que afirma que la diferencia de precios influye en la

experiencia del cliente en la decision de compra.



Tabla 100

Frecuencias observadas de Pdp4 vs DCe4 (SPSS)
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DCe4. Recomendaria el consumo de medicamentos

genéricos.
Ni en
Totalmente desacuerdo,
en En ni de De Totalmente
desacuerdo desacuerdo acuerdo acuerdo de acuerdo Total
Pdp4. Compra Totalmente en
) 30 23 2 4 5 64
medicamentos desacuerdo
genéricos En desacuerdo 14 17 16 8 3 58
porque el Ni en desacuerdo,
_ _ 1 3 35 11 3 53
precio es ni de acuerdo
menor al De acuerdo 3 13 40 67 9 132
medicamento Totalmente de
3 7 9 25 34 78
de marca. acuerdo
Total 51 63 102 115 54 385
Tabla 101

Frecuencias esperadas de Pdppl vs DCe4 (SPSS)

DCe4. Recomendaria el consumo de medicamentos

genéricos.
Ni en
Totalmente desacuerdo,
en En ni de De Totalmente
desacuerdo desacuerdo acuerdo acuerdo de acuerdo Total
Pdp4. Compra  Totalmente en
) 8,5 10,5 17,0 19,1 9,0 64,0
medicamentos  desacuerdo
genéricos En
] 7,7 9,5 15,4 17,3 8,1 58,0
porque el precio desacuerdo
es menor al Ni en
medicamento de desacuerdo, 7,0 8,7 14,0 15,8 7,4 53,0
marca. ni de acuerdo
De acuerdo 17,5 21,6 35,0 39,4 18,5 132,0
Totalmente de
10,3 12,8 20,7 23,3 10,9 78,0
acuerdo
Total 51,0 63,0 102,0 115,0 54,0 385,




Tabla 102

Prueba chi cuadrado Pdp4 vs DCe4 (SPSS)

Significacion

asintética

Valor df (bilateral)
Chi-cuadrado de 263,6612 16 ,000
Pearson
Razon de verosimilitud 239,743 16 ,000
Asociacion lineal por 128,484 1 ,000
lineal
N de casos validos 385
Tabla 103

Prueba chi cuadrado Pdp4 vs DCe4 (Minitab)

Chi-
cuadrada  GL Valorp

Pearson 263,661 16 0,000
Relacién de 239,743 16 0,000

verosimilitud

Tabla 104

Prueba chi cuadrado Pdp4 vs DCe4 (Excel)

Chi Cuadrado de 263,66
Pearson

Grados de libertad 16
P-valor 8,09E-47
Valor critico 26,2962
Alfa 0,05

Regla de decision:

Grados de libertad: 16
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a=0,05

Valor critico: 26,2962

Si X2> 26,2962 se rechaza la hipétesis nula y se acepta la hipotesis alternativa.

Si X?< 26,2962 se acepta la hipétesis nula y se rechaza la hipétesis alternativa.
Valor p < a:

Si p < a se rechaza la hipotesis nula y se acepta la hipétesis alternativa.

Si p * a se acepta la hipétesis nula y se rechaza la hipétesis alternativa.

Figura 39

Representacion grafica prueba chi cuadrado Pdp4 vs DCe4

Grafica del Chi Cuadrado

Grados de libertad = 16
y*Pearson = 26366 Valor critico =263

Mivel de significacncia a = (.05 P-valor = 0

o 1 2 3 4 5 & 7 8 9 10 11 12 13 14 15 16 17 18 19 20 21 22 23 24 25 26 27 28 20 30 31 32 33 34 35 3

Analisis:

El chi cuadrado (X?) calculado es de 263,661 mayor que el valor critico de
26,2962. Ademas, el valor p de 0,00 es menor al nivel de significancia (a) de 0,05, por lo
tanto, se rechaza la hipotesis nula y se acepta la hip6tesis alternativa H; 1 que afirma
gue la diferencia de precios influye en la experiencia del cliente en la decision de

compra.



Tabla 105
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Frecuencias observadas de Pdp5 vs DCe4 (SPSS)

DCe4. Recomendaria el consumo de medicamentos

genéricos.
Ni en
Totalmente desacuerdo,
en En ni de De Totalmente
desacuerdo desacuerdo acuerdo acuerdo de acuerdo Total
Pdp5. Dejaria  Totalmente en
- 24 20 2 7 5 58
de adquirir desacuerdo
medicamentos En desacuerdo 15 17 11 9 5 57
genéricos si Ni en
Su precio se desacuerdo, ni 4 4 27 28 5 68
iguala al de los de acuerdo
de marca De acuerdo 4 9 33 42 7 95
Totalmente de
4 13 29 29 32 107
acuerdo
Total 51 63 102 115 54 385
Tabla 106
Frecuencias esperadas de Pdpp5 vs DCe4 (SPSS)
DCe4. Recomendaria el consumo de medicamentos
genéricos.
Ni en
Totalmente desacuerdo,
en En ni de De Totalmente
desacuerdo desacuerdo acuerdo acuerdo de acuerdo Total
Pdp5. Dejaria  Totalmente en
- 77 9,5 15,4 17,3 8,1 58,0
de adquirir desacuerdo
medicamentos En desacuerdo 7,6 9,3 15,1 17,0 8,0 57,0
genéricos si Ni en
Su precio se desacuerdo, ni 9,0 111 18,0 20,3 9,5 68,0
iguala al de los de acuerdo
de marca De acuerdo 12,6 15,5 25,2 28,4 13,3 95,0
Totalmente de
14,2 17,5 28,3 32,0 15,0 107,0
acuerdo
Total 51,0 63,0 102,0 115,0 54,0 385,0




Tabla 107

Prueba chi cuadrado Pdp5 vs DCe4 (SPSS)

Significacion

asintética

Valor df (bilateral)
Chi-cuadrado de 150,4392 16 ,000
Pearson
Razon de verosimilitud 144,400 16 ,000
Asociacion lineal por 72,986 1 ,000
lineal
N de casos validos 385
Tabla 108

Prueba chi cuadrado Pdp5 vs DCe4 (Minitab)

Chi-
cuadrada  GL Valor p

Pearson 150,439 16 0,000
Relacion de 144,400 16 0,000

verosimilitud

Tabla 109

Prueba chi cuadrado Pdp5 vs DCe4 (Excel)

Chi Cuadrado de 150,44
Pearson

Grados de libertad 16
P-valor 6,40E-24
Valor critico 26,2962
Alfa 0,05

Regla de decision:

Grados de libertad: 16
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a=0,05
Valor critico: 26,2962

Si X2> 26,2962 se rechaza la hipétesis nula y se acepta la hipotesis alternativa.

Si X?< 26,2962 se acepta la hipétesis nula y se rechaza la hipétesis alternativa.
Valor p < a:

Si p < a se rechaza la hipotesis nula y se acepta la hipotesis alternativa.

Si p * a se acepta la hipétesis nula y se rechaza la hipétesis alternativa.

Figura 40

Representacion grafica prueba chi cuadrado Pdp5 vs DCe4

Grafica del Chi Cuadrado

Grados de libertad = 16

x’Pearson = 15044 Valor critico = 263

Mivel de significacnciaa = g5 P-valor=0

0 1 2 3 4 5 B 7 B © 10 11 12 13 14 15 16 17 18 19 20 21 22 23 24 25 26 27 28 20 30 31 32 33 34 35 3

Analisis:

La figura 40, muestra que el dato calculado del chi cuadrado (X?) de 150,439 es
mayor que el valor critico de 26,2962. Ademas, el valor p de 0,00 es menor al nivel de
significancia (a) de 0,05, por lo tanto, se rechaza la hipétesis nula y se acepta la
hipétesis alternativa H; 1 que afirma que la diferencia de precios influye en la

experiencia del cliente en la decisién de compra.
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Dimensiones: Diferencia de precios y recomendacion de médicos y farmacéuticos

Hipotesis 4.

Ho 1: La diferencia de precios no influye en la recomendacion de médicos y
farmacéuticos en la decision de compra.

H: 1: La diferencia de precios influye en la recomendacion de médicos y farmacéuticos

en la decision de compra.

Tabla 110

Frecuencias observadas de Pdpl vs DCrl1 (SPSS)

DCrl. Considera usted que la recomendacion del doctor

brinda confianza al momento de comprar medicamentos

genéricos.
Ni en
Totalmente desacuerdo,
en En ni de De Totalmente

desacuerdo desacuerdo acuerdo acuerdo de acuerdo Total

Pdpl. Usted Totalmente en

. 24 9 4 3 5 45
piensaque los desacuerdo
medicamentos En desacuerdo 15 13 6 12 6 52
enéricosy de .
9 y Ni en
marca tienen .
desacuerdo, ni 2 5 15 20 12 54
mucha
de acuerdo
diferencia en
_ De acuerdo 2 9 24 49 29 113
el precio
Totalmente de
5 9 11 33 63 121

acuerdo

Total 48 45 60 117 115 385




Tabla 111

Frecuencias esperadas de

Pdppl vs DCrl (SPSS)

135

DCrl. Considera usted que la recomendacién del doctor
brinda confianza al momento de comprar medicamentos

genéricos.
Ni en
Totalmente desacuerdo,
en En ni de De Totalmente
desacuerdo desacuerdo acuerdo acuerdo de acuerdo Total
Pdp1. Usted Totalmente en
) 5,6 5,3 7,0 13,7 13,4 45,0
piensaque los desacuerdo
medicamentos En desacuerdo 6,5 6,1 8,1 15,8 15,5 52,0
genéricosyde Nien
marcatienen desacuerdo, ni 6,7 6,3 8,4 16,4 16,1 54,0
mucha de acuerdo
diferencia en De acuerdo 14,1 13,2 17,6 34,3 33,8 113,0
el precio Totalmente de
15,1 14,1 18,9 36,8 36,1 121,0
acuerdo
Total 48,0 45,0 60,0 117,0 115,0 385,
Tabla 112

Prueba chi cuadrado Pdpl vs DCrl (SPSS)

Significacion

asintotica
Valor df (bilateral)
Chi-cuadrado de 168,033? 16 ,000
Pearson
Razén de verosimilitud 148,240 16 ,000
Asociacién lineal por 103,356 1 ,000
lineal

N de casos validos

385




Tabla 113

Prueba chi cuadrado Pdpl vs DCrl (Minitab)

Chi-
cuadrada  GL Valorp
Pearson 168,033 16 0,000
Relacion de 148,240 16 0,000

verosimilitud

Tabla 114

Prueba chi cuadrado Pdpl vs DCrl (Excel)

Chi Cuadrado de 168,03
Pearson

Grados de libertad 16
P-valor 2,08E-27
Valor critico 26,2962
Alfa 0,05

Regla de decision:

Grados de libertad: 16

a=0,05

Valor critico: 26,2962

Si X2> 26,2962 se rechaza la hipétesis nula y se acepta la hipotesis alternativa.

Si X?< 26,2962 se acepta la hipétesis nula y se rechaza la hipétesis alternativa.
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Valor p < a:
Si p < a se rechaza la hipotesis nula y se acepta la hipotesis alternativa.

Si p * a se acepta la hipétesis nula y se rechaza la hipétesis alternativa.

Figura 41l

Representacion grafica prueba chi cuadrado Pdp1l vs DCrl

Grifica del Chi Cuadrado

Grados de libertad = 16

y*Pearson = 168.03 Valor critico =263

Nivel de significacnciaa = Q.05 P-valor =0

o 1 2 3 4 5 & ¥ 8 9 10 11 12 13 14 15 16 17 18 18 20 21 22 23 24 25 26 27 28 20 30 31 32 33 34 35 3

Analisis:

La figura 41, presenta que el valor calculado del chi cuadrado (X?) de 168,033 es
mayor que el valor critico de 26,2962. Ademas, el valor p de 0,00 es menor al nivel de
significancia (a) de 0,05, por lo tanto, se rechaza la hipotesis nula y se acepta la
hipétesis alternativa Hi 1 que afirma que la diferencia de precios influye en la

recomendacién de médicos y farmacéuticos en la decisién de compra.



Tabla 115

Frecuencias observadas de Pdp2 vs DCrl (SPSS)
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DCrl. Considera usted que la recomendacion del doctor brinda
confianza al momento de comprar medicamentos genéricos.

Ni en
Totalmente desacuerdo,
en En ni de De Totalmente

desacuerdo desacuerdo acuerdo acuerdo de acuerdo Total

Pdp2. La Totalmente en
) ) 29 8 3 7 9 56

diferenciade  desacuerdo
precios entre  En desacuerdo 13 15 12 7 2 49
medicamentos Nien
genéricos y de desacuerdo, ni de 4 7 17 28 22 78
marca, afecta acuerdo
la percepcién  De acuerdo 1 8 16 54 37 116
quetiene a Totalmente de
cercade cada acuerdo 1 7 12 21 45 86
uno de ellos
Total 48 45 60 117 115 385
Tabla 116

Frecuencias esperadas de Pdpp2 vs DCrl (SPSS)

DCrl. Considera usted que larecomendacion del doctor brinda
confianza al momento de comprar medicamentos genéricos.

Ni en
Totalmente desacuerdo,
en En ni de De Totalmente

desacuerdo desacuerdo acuerdo acuerdo de acuerdo Total

Pdp2. La Totalmente en
) ) 7,0 6,5 8,7 17,0 16,7 56,0

diferenciade desacuerdo
precios entre En desacuerdo 6,1 5,7 7,6 14,9 14,6 49,0
medicamentos Ni en
genéricosy de  desacuerdo, ni 9,7 9,1 12,2 23,7 23,3 78,0
marca, afectala de acuerdo
percepcion que De acuerdo 14,5 13,6 18,1 35,3 34,6 116,
tiene acercade Totalmente de
cada uno de acuerdo 10,7 10,1 13,4 26,1 25,7 86,0
ellos
Total 48,0 45,0 60,0 117,0 115,0 385,




Tabla 117

Prueba chi cuadrado Pdp2 vs DCrl (SPSS)

Significacion

asintética

Valor df (bilateral)
Chi-cuadrado de 180,5952 16 ,000
Pearson
Razon de verosimilitud 166,069 16 ,000
Asociacion lineal por 105,785 1 ,000
lineal
N de casos validos 385
Tabla 118

Prueba chi cuadrado Pdp2 vs DCrl (Minitab)

Chi-
cuadrada  GL Valorp

Pearson 180,595 16 0,000
Relacion de 166,069 16 0,000

verosimilitud

Tabla 119

Prueba chi cuadrado Pdp2 vs DCrl (Excel)

Chi Cuadrado de
Pearson

Grados de libertad
P-valor
Valor critico

Alfa

180,59

16
6,40E-30
26,2962
0,05

Regla de decision:

Grados de libertad: 16
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a=0,05

Valor critico: 26,2962

Si X2> 26,2962 se rechaza la hipétesis nula y se acepta la hipotesis alternativa.

Si X?< 26,2962 se acepta la hipétesis nula y se rechaza la hipétesis alternativa.
Valor p < a:

Si p < a se rechaza la hipotesis nula y se acepta la hipotesis alternativa.

Si p * a se acepta la hipétesis nula y se rechaza la hipétesis alternativa.

Figura 42

Representacion grafica prueba chi cuadrado Pdp2 vs DCrl

Grafica del Chi Cuadrado

Grados de libertad = 16
x*Pearson = 180.59 Valor criico =263

Nivel de significacncia a = g 05 P-valor =0
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Analisis:

La figura 42, muestra que el dato calculado del chi cuadrado (X?) de 180,595 es
mayor que el valor critico de 26,2962. Ademas, el valor p de 0,007 es menor al nivel de
significancia (a) de 0,05, por lo tanto, se rechaza la hipétesis nula y se acepta la
hipdtesis alternativa Hi 1 que afirma que el precio percibido influye sobre la calidad

percibida en la decisién de compra.



Tabla 120

Frecuencias observadas de Pdpl vs DCrl (SPSS)
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DCrl. Considera usted que la recomendacion del doctor
brinda confianza al momento de comprar medicamentos

genéricos.
Ni en
Totalmente desacuerdo,
en En ni de De Totalmente
desacuerdo desacuerdo acuerdo acuerdo de acuerdo Total
Pdp3. Cree Totalmente en
32 10 4 5 6 57
usted que la desacuerdo
principal ventaja En desacuerdo 11 21 7 13 8 60
de adquirir Ni en
medicamentos  desacuerdo, ni 2 6 26 26 14 74
genéricos es el  de acuerdo
precio bajo sin  De acuerdo 1 6 17 59 39 122
afectar la Totalmente de
) 2 2 6 14 48 72
calidad. acuerdo
Total 48 45 60 117 115 385
Tabla 121
Frecuencias esperadas de Pdpp3 vs DCrl (SPSS)
DCrl. Considera usted que larecomendacién del doctor
brinda confianza al momento de comprar medicamentos
genéricos.
Ni en
Totalmente desacuerdo,
en En ni de De Totalmente
desacuerdo desacuerdo acuerdo acuerdo de acuerdo Total
Pdp3. Cree Totalmente en
7,1 6,7 8,9 17,3 17,0 57,0
usted que la desacuerdo
principal En desacuerdo 7,5 7,0 9,4 18,2 17,9 60,0
ventaja de Ni en
adquirir desacuerdo, ni 9,2 8,6 115 22,5 22,1 74,0
medicamentos de acuerdo
genéricos es De acuerdo 15,2 14,3 19,0 37,1 36,4 122,0
el precio bajo  Totalmente de
sin afectar la acuerdo 9,0 8,4 11,2 21,9 21,5 72,0
calidad.
Total 48,0 45,0 60,0 117,0 115,0 385,0




Tabla 122

Prueba chi cuadrado Pdp3 vs DCrl (SPSS)

Significacion

asintética

Valor df (bilateral)
Chi-cuadrado de 252,3772 16 ,000
Pearson
Razon de verosimilitud 214,199 16 ,000
Asociacion lineal por 139,526 1 ,000
lineal
N de casos validos 385
Tabla 123

Prueba chi cuadrado Pdp3 vs DCrl (Minitab)

Chi-
cuadrada GL Valorp
Pearson 252,377 16 0,000
Relacion de 214,199 16 0,000

verosimilitud

Tabla 124

Prueba chi cuadrado Pdp3 vs DCrl (Excel)

Chi Cuadrado de 252,38
Pearson

Grados de libertad 16
P-valor 1,68E-44
Valor critico 26,2962
Alfa 0,05

Regla de decision:

Grados de libertad: 16

142



143
a=0,05
Valor critico: 26,2962

Si X2> 26,2962 se rechaza la hipétesis nula y se acepta la hipotesis alternativa.

Si X?< 26,2962 se acepta la hipétesis nula y se rechaza la hipétesis alternativa.
Valor p < a:

Si p < a se rechaza la hipotesis nula y se acepta la hipotesis alternativa.

Si p * a se acepta la hipétesis nula y se rechaza la hipétesis alternativa.

Figura 43

Representacion grafica prueba chi cuadrado Pdp3 vs DCrl

Grafica del Chi Cuadrado

Grados de libertad = 16
¥*Pearson = 252.38 Valor critico =263

Mivel de significacncia a = (.05 P-valor =0

0 1 2 3 4 5 6 7 B @ 10 11 12 13 14 15 16 17 18 19 20 21 22 23 24 25 25 27 28 29 A0 31 32 33 34 35 3

Anédlisis:

La figura 43, presenta que el valor calculado del chi cuadrado (X?) de 252,377 es
mayor que el valor critico de 26,2962. Ademas, el valor p de 0,00 es menor al nivel de
significancia (a) de 0,05, por lo tanto, se rechaza la hipétesis nula y se acepta la
hipotesis alternativa Hi 1 que afirma que la diferencia de precios influye en la

recomendacion de médicos y farmacéuticos en la decision de compra.



Tabla 125

Frecuencias observadas de Pdp4 vs DCrl (SPSS)
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DCrl. Considera usted que larecomendacion del doctor brinda
confianza al momento de comprar medicamentos genéricos.

Ni en
Totalmente desacuerdo,
en En ni de De Totalmente
desacuerdo desacuerdo acuerdo acuerdo de acuerdo Total
Pdp4. Compra Totalmente en
) 31 16 3 4 10 64
medicamentos desacuerdo
genéricos En desacuerdo 13 14 9 15 7 58
porque el Ni en
precio es desacuerdo, ni 0 6 21 19 7 53
menor al de acuerdo
medicamento  De acuerdo 2 7 19 67 37 132
de marca. Totalmente de
2 2 8 12 54 78
acuerdo
Total 48 45 60 117 115 385
Tabla 126

Frecuencias esperadas de Pdpp4 vs DCrl (SPSS)

DCrl. Considera usted que larecomendacion del doctor
brinda confianza al momento de comprar medicamentos

genéricos.
Ni en
Totalmente desacuerdo,
en En ni de De Totalmente
desacuerdo desacuerdo acuerdo acuerdo de acuerdo Total
Pdp4. Compra Totalmente en
) 8,0 7,5 10,0 19,4 19,1 64,0
medicamentos desacuerdo
genéricos En desacuerdo 7,2 6,8 9,0 17,6 17,3 58,0
porque el Ni en
precio es desacuerdo, ni 6,6 6,2 8,3 16,1 15,8 53,0
menor al de acuerdo
medicamento De acuerdo 16,5 15,4 20,6 40,1 39,4 132,0
de marca. Totalmente de
9,7 9,1 12,2 23,7 23,3 78,0
acuerdo
Totalg 48,0 45,0 60,0 117,0 115,0 385,0




Tabla 127

Prueba chi cuadrado Pdp4 vs DCrl (SPSS)

Significacion

asintética

Valor df (bilateral)
Chi-cuadrado de 243,1062 16 ,000
Pearson
Razon de verosimilitud 224,140 16 ,000
Asociacion lineal por 133,195 1 ,000
lineal
N de casos validos 385
Tabla 128

Prueba chi cuadrado Pdp4 vs DCrl (Minitab)

Chi-
cuadrada  GL Valor p

Pearson 243,106 16 0,000
Relacion de 224,140 16 0,000

verosimilitud

Tabla 129

Prueba chi cuadrado Pdp4 vs DCr1 (Excel)

Chi Cuadrado de 243,11
Pearson

Grados de libertad 16
P-valor 1,34E-42
Valor critico 26,2962
Alfa 0,05

Regla de decision:

Grados de libertad: 16
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a=0,05

Valor critico: 26,2962

Si X2> 26,2962 se rechaza la hipétesis nula y se acepta la hipotesis alternativa.

Si X?< 26,2962 se acepta la hipétesis nula y se rechaza la hipétesis alternativa.
Valor p < a:

Si p < a se rechaza la hipotesis nula y se acepta la hipotesis alternativa.

Si p * a se acepta la hipétesis nula y se rechaza la hipétesis alternativa.

Figura 44

Representacion grafica prueba chi cuadrado Pdp4 vs DCrl

Grafica del Chi Cuadrado

Grados de libertad= 16
x*Pearson = 24311 Valor critico = 26.3

Mivel de significacncia a = 005 P-valor =0

o 1 2 3 4 5 & 7 8 © 10 11 12 13 14 15 16 17 18 19 20 21 22 23 24 25 26 27 28 20 30 31 32 33 34 35 3

Anédlisis:

La figura 44, muestra que el chi cuadrado (X?) calculado es de 243,106 mayor
que el valor critico de 26,2962. Ademas, el valor p de 0,00 es menor al nivel de
significancia (a) de 0,05, por lo tanto, se rechaza la hipétesis nula y se acepta la
hipotesis alternativa Hi 1 que afirma que la diferencia de precios influye en la

recomendacion de médicos y farmacéuticos en la decision de compra.



Tabla 130

Frecuencias observadas de Pdp5 vs DCrl (SPSS)
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DCrl. Considera usted que larecomendacion del doctor
brinda confianza al momento de comprar medicamentos

genéricos.
Ni en
Totalmente desacuerdo,
en En ni de De Totalmente
desacuerdo desacuerdo acuerdo acuerdo de acuerdo Total
Pdp5. Dejaria  Totalmente en
. 28 14 2 6 8 58
de adquirir desacuerdo
medicamentos En desacuerdo 13 15 4 12 13 57
genéricos si Ni en
Su precio se desacuerdo, ni 4 4 21 27 12 68
iguala al de los de acuerdo
de marca De acuerdo 1 3 21 41 29 95
Totalmente de
2 9 12 31 53 107
acuerdo
Total 48 45 60 117 115 385
Tabla 131
Frecuencias esperadas de Pdpp5 vs DCrl (SPSS)
DCrl. Considera usted que larecomendacién del doctor
brinda confianza al momento de comprar medicamentos
genéricos.
Ni en
Totalmente desacuerdo,
en En ni de De Totalmente
desacuerdo desacuerdo acuerdo acuerdo de acuerdo Total
Pdp5. Dejaria  Totalmente en
o 7,2 6,8 9,0 17,6 17,3 58,0
de adquirir desacuerdo
medicamentos En desacuerdo 7,1 6,7 8,9 17,3 17,0 57,0
genéricos si Ni en
Su precio se desacuerdo, ni 8,5 7,9 10,6 20,7 20,3 68,0
iguala al de los de acuerdo
de marca De acuerdo 11,8 11,1 14,8 28,9 28,4 95,0
Totalmente de
13,3 12,5 16,7 32,5 32,0 107,0
acuerdo
Total 48,0 45,0 60,0 117,0 115,0 385,0




Tabla 132

Prueba chi cuadrado Pdp5 vs DCrl (SPSS)

Significacion

asintética

Valor df (bilateral)
Chi-cuadrado de 175,3842 16 ,000
Pearson
Razon de verosimilitud 162,812 16 ,000
Asociacion lineal por 96,843 1 ,000
lineal
N de casos validos 385
Tabla 133

Prueba chi cuadrado Pdp5 vs DCrl (Minitab)

Chi-
cuadrada  GL Valor p

Pearson 175,384 16 0,000
Relaciéon de 162,812 16 0,000

verosimilitud

Tabla 134

Prueba chi cuadrado Pdp5 vs DCr1 (Excel)

Chi Cuadrado de 175,38
Pearson

Grados de libertad 16
P-valor 7,08E-29
Valor critico 26,2962
Alfa 0,05

Regla de decision:

Grados de libertad: 16

a=0,05
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Valor critico: 26,2962

Si X2> 26,2962 se rechaza la hipétesis nula y se acepta la hipotesis alternativa.

Si X?< 26,2962 se acepta la hipétesis nula y se rechaza la hipétesis alternativa.

Valor p < a:

Si p < a se rechaza la hipotesis nula y se acepta la hipotesis alternativa.
Si p * a se acepta la hipétesis nula y se rechaza la hipétesis alternativa.
Figura 45

Representacion grafica prueba chi cuadrado Pdp5 vs DCrl

Grafica del Chi Cuadrado

Grados de libertad = 16

y?Pearson = 175.38 Valor critico =26 3

Nivel de significacnciaa = 005 P-valor =0

o 1 2 3 4 =) =] 7 g8 a o 11 12 13 14 15 16 17 18 19 20 21 22 23 24 25 26 27 28 29 30 31 32 33 34 35 3

Anélisis:
La figura 45, presenta que el dato calculado del chi cuadrado (X?) de 175,384 es

mayor que el valor critico de 26,2962. Ademas, el valor p de 0,00 es menor al nivel de
significancia (a) de 0,05, por lo tanto, se rechaza la hipotesis nula y se acepta la
hipotesis alternativa H; 1 que afirma que la diferencia de precios influye en la

recomendacion de médicos y farmacéuticos en la decision de compra.



Tabla 135

Tabla resumen de hipétesis
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Hipo6tesis Andlisis Chi Valor Valor a Grados
cuadrado p critico libertad Acepta rechaza

PPPL; 33505 0,007 26296 005 16 X
) . DCcpl
H1: El precio PpD2:

percibido D‘é‘l | 148716 000 26296 005 16 X
influye sobre la P 3?

calidad D%pc . 11515 000 26296 005 16 X
percibida en la P f

decisién de D‘éﬁ’: | 191918 000 26296 005 16 X
compra. Pppg'

DCcpl 135,898 0,00 26,296 0,05 16 X

Ppp1l; 16,75 0,402 26,296 0,05 16

H2: El precio DCe2
percibido Ppp2;

influye en la DCel 128,404 0,00 26,296 0,05 16 X
experiencia del  Ppp3;

cliente en la DCe4 152 0,00 26,296 0,05 16 X
decision de Ppp4:

compra DCel 188,006 0,00 26,296 0,05 16 X
Ppp5;

DCel 186,28 0,00 26,296 0,05 16 X

H3: La Pdp1; 123,229 0,00 26,296 0,05 16 X
. . DCe4
diferencia de Pdn2:

precios influye DC%i 130,735 0,00 26,296 0,05 16 X
enla Pdo3:

experiencia del DCF()aA: 286,867 0,00 26,296 0,05 16 X
cliente en la Pdod-

decisién de Dc24, 26,2962 0,00 26,296 0,05 16 X
compra PdD5:

Po; 150,439 0,00 26,296 0,05 16 X
Dce4

H4: La Pdp1; 168,033 0,00 26,296 0,05 16 X
diferencia de DCrl
precios influye  Pdp2;

en la DCr1 180,595 0,01 26,296 0,05 16 X
recomendacion  Pdp3;

de médicos y Derl 252,377 0,00 26,296 0,05 16 X
farmacéuticos Pdp4;

en la decision Derl 243,106 0,00 26,296 0,05 16 X

de compra PApS: 175384 0,00 26,296 005 16 X

DCrl
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Andlisis:

En la tabla 134, se realiza el analisis en sintesis de las pruebas de hipotesis en
la cual se puede observar que para probar cada hipotesis planteada se realizaron cinco
pruebas de chi cuadrado utilizando grados de libertad 16, una significancia de 0,05y
valor critico 26,296. Dando como resultado que todas las hip6tesis fueron aceptadas, es
decir se acepta H1: el precio percibido influye sobre la calidad percibida en la decision
de compra, H2: el precio percibido influye en la experiencia del cliente en la decision de
compra, H3: la diferencia de precios influye en la experiencia del cliente en la decision
de compra y H4: la diferencia de precios influye en la recomendacion de meédicos y
farmacéuticos en la decision de compra. Con lo antes mencionado se puede determinar
gue el precio es una variable que si influye en la decision de compra de medicamentos

genéricos en el Distrito Metropolitano de Quito.
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CAPITULO IV: Incidencia de la pandemia por Covid-19 en la compra de

medicamentos genéricos en el Distrito Metropolitano de Quito

Antecedentes

La pandemia actual de Covid19 causada por una cepa resultante de una
mutacién de un virus parte de la familia de los coronavirus SARSCoV2 ha provocado en
pleno siglo XXI una grave crisis econdémica, social y de salud en todo el mundo, que no
se ha visto en otra época. (Vargas, 2020).

El 31 de diciembre del 2019 la Comision de Salud y Sanidad Municipal de
Wuhan (provincia de Hubei, China) dio reporte sobre 27 casos de nheumonia sin una
causa identificada, la presunta causa se rastre6 hasta el mercado general de mariscos
de la ciudad, de los casos reportados siete se consideraron de gravedad. el primer caso
demostrd sintomas el 8 de diciembre de 2019. El dia 7 de enero de 2020, se identificé
un nuevo virus de la familia coronaviridae. La pandemia mundial se declar6 el 11 de
marzo del 2020 (Ministerio de Sanidad, 2021).

La mayoria de las pandemias, epidemias y brotes importantes proceden del
sudeste-asiatico, a excepcion de la pandemia mal atribuida a Espafia (Reina, 2009).

A través del tiempo la humanidad se ha visto afectada por grandes pandemias
gue han afectado de manera significativa el desarrollo de la sociedad, ademas de
pérdidas humanas y materiales. (Castafeda & Ramos, 2020).

Es asi que es importante mencionar a 9 de las peores pandemias que se han
dado en los ultimos 100 afios, desde la gripe espafiola hasta la actual pandemia de

Covid 19. (Machado, 2020)
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1918-1919: gripe espafiola o HIN1.

Esta pandemia surge a inicios del siglo XX, a pesar de que el primer brote fue en
1918 en Estados Unidos 1918, esta gripe se esparcio rapidamente por soldados
europeos contagiados en una visita a Francia, durante la Primera Guerra Mundial, que
produjo grandes afectaciones a Espafia, es por ello que esta pandemia fue bautizada
con este nombre. (Castafieda & Ramos, 2020).

Durante 18 meses entre 1918 y 1919 la gripe espafiola se expandi6, dejando
como saldo un tercio de la poblacion mundial fallecida, hubo colapso de hospitales en
varios paises del mundo, y mucha devastacion y crisis econémicas y sociales. Al inicio
de la pandemia muchos de los paises europeos ocultaron la pronta propagacion de la
gripe espafiola en toda Europa ya que estos paises se encontraban en guerra, dichos
actos de silenciar a la prensa no ocurrieron en Espafia, pais que en esa época era mas
libre y neutral y publicaba la verdad sobre el impacto que estaba teniendo esta
enfermedad sobre las vidas humanas (Viboud & Lessler, 2018).

Hubo tres brotes de la gripe espafiola, sin embargo, la ultima fue la mas letal, ya
gue cobr6 la vida de mas de 260 mil personas en Espafiay entre 1 y 2 millones en la
India. El virus causante de la mayor catastrofe sanitaria del siglo XX no fue identificado
sino hasta la década de los 30s, en donde se supo gue el agente causal era una

mutacion de la cepa aviar. (Viboud & Lessler, 2018).

1957-1958: gripe asiatica 0 H2N2.

Al virus de la influenza A(H2N2) de origen aviar, fue detectado en la provincia
peninsular de Yunan en China, se propago a nivel global en menos de 12 meses, al ser
de rapida propagacion el virus afecto principalmente a personas en dad de escolaridad
y adultos jovenes; no alcanzé el impacto que tuvo la gripe espafiola debido a que la

intervencion para la no propagacion y tratamiento fue oportuna.
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El virus en cuestion no estaba asociado a otros virus de gripe ya estudiados; fue
resultado de una combinacion genética de diferentes agentes virales de origen aviar. La
gripe espafiola permitid que se desarrollen protocolos de prevencién e intervencion que
aminoraron el efecto de esta variante de. Cada afo se desarrollan vacunas contra las
mutaciones de la gripe, entre 1957 a 1 958 se registraron mas de un millén de fallecidos

por esta enfermedad (Cervera, 2020).

1968-1970: gripe de Hong Kong o H3N2.

Aparecié en el afio 1968 y su proceso de propagacion es muy similar al del virus
gue se presento 10 afios antes, sin embargo, se expreso con menor intensidad y menor
tasa de muertes, durante el siglo XX fue la Ultima pandemia asociada a un virus de
enfermedades gripales tomando en cuenta su variante A (H3N2) (Castaneda & Ramos,
2020).

El primer caso se registré en China, y se extendi6 rapidamente a paises
asiaticos especialmente a Hong-Kong, en donde provocé mas de medio millén de
infectados en menos de dos semanas. Llego a Estados Unidos por medio de soldados
gue habian estado combatiendo en Vietnam, con un alto porcentaje de mortalidad,
paralelamente de propago en Inglaterra, y luego de haber llegado a ese pais se
expandio de forma mas lenta en toda Europa. Se produjeron cuatro grandes oleadas en

los cuatro afos siguientes a diciembre de 1968 (Castafieda & Ramos, 2020).

1981-Actualidad: VIH.
El sindrome de inmunodeficiencia adquirida, represento la ultima crisis sanitaria
gue afectd a la humanidad en el siglo XX, aparecio por primera vez en 1981 en la

Republica del Congo, este virus afecta principalmente al funcionamiento del sistema
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inmunoldgico y debilita los mecanismos de defensa que tiene el organismo para
combatir algunos tipos de cancer. (Castafieda & Ramos, 2020).

Hasta la actualidad esta pandemia se extiende a nivel global y es causa de
varios problemas de salud publica en paises en vias de desarrollo, la mayoria de los
infectados son personas de bajos recursos econémicos o corresponden a una condicién
de vulnerabilidad social (Castafieda & Ramos, 2020).

Para el afio 2018 el VIH Sida habria cobrado la vida de mas de 770 mil
personas, y se registro 1,7 millones de contagiados a nivel mundial. Y hasta finales de
este mismo afio la letalidad habia sido un aproximado de 37,9 millones de personas.
(Castafieda & Ramos, 2020).

Las personas que mas se ven afectadas con esta enfermedad, son los
homosexuales, personas que usan drogas por medio de inyecciones, trabajadores
sexuales, clientes y transgénero y personas privadas de la libertad. La OMS establecio
protocolos de prevencién, diagnéstico, tratamiento y educacion sobre la enfermedad,
estos programas han tenido acogida internacional, a pesar de que no tenga cura se ha
controlado la enfermedad en varios casos reduciendo la mortalidad, gracias a los
avances en el campo de los medicamentos antirretrovirales y la prevencion ha evitado
mas contagios y por ende esto significa una reduccion del 45 % en las muertes con

relacion a las muertes dejadas por la pandemia (Castafeda & Ramos, 2020).

2002: 2003: sindrome respiratorio agudo severo (SARS).

El sindrome respiratorio agudo severo SARS por sus siglas en ingles ha
representado una enfermedad relevante por todas las caracteristicas clinicas y
epidemioldgicas, de rapida aparicion paulatina desaparicién. Desde finales de 2002 has

mediados del 2003 cobro la vida de 916 personas, y contagio a mas de 8.422 en varios
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paises de los cinco continentes del mundo, es por ello que fue nombrada la primera
pandemia mundial del siglo XXI. (Rafart, 2005).

El primer caso fue registrado en el sur de la China, en Guangdond, y en algunas
partes del mundo ocasioné mucho caos, preocupacion y por ende una alarma mundial.
En el afio 2003 se adoptaron medidas de control las cuales provocaron un descenso en
el nimero de personas afectadas por esta enfermedad, el cambio estacional también
fue un factor que ayudo a detener la propagaciéon (Rafart, 2005).

La OMS anuncio el 5 de julio de 2003 que tenian a la enfermedad bajo control a
nivel mundial, gracias a varios estudios y evidencias cientificas que demostraron que la
transmision del virus se podia detener al adoptar medidas de control contra infecciones.
Esta enfermedad llegd a 29 paises; sin embargo, el pais que se vio mas afectado fue
China continental en donde se reportaron mas de 5 mil casos y 349 muertes (Rafart,

2005).

2009-2010: gripe porcina / HLN1.

La gripe A(H1N1), es una enfermedad causada por un virus de la influenza del
tipo A porcina y que es altamente contagiosa. No es comun la trasmisién de este virus
en humanos, sin embargo, si puede darse el caso de contagio cuando se ha tenido
contacto con un cerdo o con un ambiente contaminado con el virus. Si un humano es
infectado, este va propagar el virus rapidamente, al igual que sucede con el virus de
influenza estacional. El 23 de abril del 2009, se determin6 que el origen de este virus es
porcino, y desde entonces los casos empiezan a multiplicarse, el primer caso aparece
en Estados Unidos ya para junio de ese mismo afio la OMS declara pandemia mundial
por la cantidad de casos reportados desde Norteamérica hasta Australia, Reino Unido,

Argentina, Chile, Espafia y Japon.
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Para septiembre esta pandemia contagié a mas de 200 mil personas a nivel
mundial y la OMS ha confirmado que actualmente esta gripe ha dejado mas de 200 mil

fallecidos. (Anénimo, 2010).

2015-Actualidad: sindrome respiratorio de Medio Oriente (MERS).

Este sindrome, fue detectado por primera vez en 2012 en Arabia Saudita lo que
dio origen a su nombre, es una enfermedad respiratoria virica provocada por un nuevo
coronavirus (MERS-CoV). Sus signos clinicos son similares a los de SARS, pero con
una mayor tasa de mortalidad de aproximadamente el 35%. En septiembre de 2016
esta enfermedad cobro la vida de 640 personas y se registraron 1782 casos de
contagio. La transmision de esta enfermedad esta geograficamente limitada, a
diferencia del SARS que su contagio fue a nivel mundial, esto se debe a que no se
transmite tan efectivamente de persona a persona. (Gomez & Fernandez, 2020).

Los casos reportados provienen principalmente de brotes dentro de paises del
Medio Oriente o personas que hayan realizado viajes a esta region. Se determiné que
los camellos eran una fuente probable de este virus, sin embargo, tiempo mas tarde se
descubri6 que eran los murciélagos los que hospedaban a este virus, por lo que se les
atribuye la fuente evolutiva original. (Gémez & Fernandez, 2020).

2019-Actualidad: COVID-19.

La reciente pandemia que afecta de forma significativa a la humanidad a nivel
mundial, fue declarada el 11 de marzo de 2020 por la OMS. El primer caso fue
detectado en Wuhan, capital de Hubei, China, a finales de 2019. Se debe a un recién
descubierto tipo de coronavirus denominado SARS-CoV-2. El cuadro clinicoy la
sintomatologia ha provocado su rapida expansién en todas las regiones del mundo por

lo que ha sido declarada pandemia mundial. (Castafieda & Ramos, 2020).
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Coronavirus COVID-19

Definiciéon

Los coronavirus pertenecen a una familia de virus de denominados ARN simple
gue pueden ocasionar infecciones en humanos de diversa gravedad. El coronavirus que
causa COVID19 pertenece a la familia Coronaviridae y es una de sus variantes

(Mantilla, 2020 ).

Origen

Se denomina COVID19 a una enfermedad causada por el recién descubierto
coronavirus llamado SARSCoV2. La Organizacion Mundial de la Salud se enteré de la
existencia de este nuevo virus al recibir una alerta de un conglomerado de casos de
“‘neumonia viral” reportados en Wuha (Republica Popular China) el 31 de diciembre del
afio 2019 (An6nimo, 2020).

se entero de la existencia de este nuevo virus el 31 de diciembre de 2019,
cuando se le informé de un conglomerado de casos de “neumonia viral” reportados en

Wuhan (Republica Popular China)

Casos confirmados

A la fecha en la que se realiz6 esta investigacién segun la Universidad de
Medicina Johns Hopkins se han registrado 208.390.911 casos confirmados a nivel

mundial (University Medicine JOHNS HOPKINS, 2021)
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Mortalidad

Segun datos de la Universidad de Medicina Johns Hopkins se han registrado
hasta la fecha en la que se realizé esta investigacion 4.378.629 muertes confirmadas a

nivel mundial (University Medicine JOHNS HOPKINS, 2021).

Situacion Actual-Ecuador

La crisis por el COVID 19 en el Ecuador asi como en muchos otros paises se ha
visto afectada de manera significativa en la economia del pais, la enfermedad ha
causado que la situacion laboral haya empeorado y que varios sectores de la
produccion y de la economia se haya paralizado; es asi que alrededor del 70% del
aparato productivo y comercial ha tenido que cerrar sus puertas tras la pandemia, el
gobierno estima que mas de 508 mil personas corren el riesgo de perder su empleo y
otras 233 mil se veran obligados a cambiar de empleo o pasar a la informalidad.
Ecuador es el séptimo pais con mas casos de muerte confirmados por esta nueva
enfermedad en Latinoamérica (EI Comercio, 2020).

Segun las cifras que han presentado el Servicio Nacional de Gestién de Riesgos
y el Ministerio de Salud publica, en Ecuador hasta el 23 de julio de 2021 se registraron
480,720 casos confirmados de personas enfermas con Covid — 19, alrededor de 21,446
personas fallecidas y mas de 443,880 pacientes recuperados, en lo que va de la
pandemia hasta la fecha ya antes mencionada se han tomado mas de 1627,189
muestras entre PCR y pruebas rapidas (Ministerio de Salud Publica, 2021).

De acuerdo a cifras y datos presentados por el COE nacional, dentro de la
provincia de Pichincha, Quito es el cantdon con mas casos confirmados por Covid 19, es
asi que hasta el 23 de julio de 2021 se registraron 160,925 casos, los demas cantones

tienen las siguientes cifras de personas contagiadas Cayambe 1739, Mejia 3837, Pedro
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Moncayo 439, Pedro Vicente Maldonado, Puerto Quito 422, Rumifiahui 5635 y San
miguel de los Bancos 632. La siguiente figura muestra un resumen de los casos
confirmados por canton (Ministerio de Salud Publica, 2021).

Figura 46

Casos confirmados por COVID- 19 en la provincia de Pichincha

Pichincha 174118
Cayambe 1739
Mejia 3837
Pedro Moncayo 439
Pedro Vicente Maldonado 389
Puerto Quito 422
Quito 160925
Rumifiahui 5735
San Miguel De Los Bancos 632

Nota. Recuperado de Infografia nacional Covid-19 COE NACIONAL. Copyright 2021 por

el Ministerio de Salud Publica. Reprinted with permission.

La crisis econdémica por la situacion sanitaria actual ha provocado que muchas
de las empresas del pais despidan a un gran nimero de sus trabajadores, porque su
actividad productiva y econdmica se ha visto en la necesidad de ser paralizada, a causa
de esto el ministro de trabajo Luis Poveda, declaré en una rueda de prensa que han
llegado més de 3,821 denuncias por despidos intempestivos, los mismos que no
presentaban motivos necesarios para desvincular a estas personas de sus empleos y
dar por finalizados sus contrato.

En paises como ecuador estas cifras son muy desalentadoras, y la ciudadania
espera que el Gobierno emplee estrategias para una pronta reactivacion econémica y
gue de esta forma puedan recuperar sus empleos. No solo paises en vias de desarrollo
se han visto afectados con esta pandemia, sino también grandes potencias mundiales,
sin embargo, los indicadores son menores a comparacion de los paises

subdesarrollados (El Comercio, 2020).
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Sin embargo, esta pandemia también ha dejado grandes lecciones de empresas
gue han revolucionado y les han dado un gran giro a sus negocios para poder seguir
funcionando y de esta forma no despedir a sus empleados y seguir teniendo ingresos
para mantener a sus familias. Es asi que tenemos el caso de Versatto, una
microempresa dedicada a la organizacion de eventos y que tras la pandemia se vio en
la necesidad de cambiar su giro de negocio y dedicarse a la venta de viveres a
domicilio, aprovechando el contacto que tenia con varios proveedores de estos
productos, otras empresas mucho mas grandes como lo es la Corporacién Azende,
dedicada antes de la pandemia a la produccion de bebidas, licores y desinfectantes, y
gue hoy en dia usa toda su capacidad productiva para la elaboracién de alcohol
antibacterial, producto muy demandando en la crisis sanitaria.

Otro de los casos que es necesario nombrar es el de Cerveceria nacional que
dejé de producir cerveza cero, para dirigir sus esfuerzos en la produccion de gel
antibacterial. La Tablita Group, empresa dedica a la venta de comida vio una
oportunidad de mercado en la comercializacion de productos congelados a domicilio,
asi son varios los casos de empresas y también de personas y profesionales que se
dedicaron a la venta en linea y la entrega a domicilio de productos de primera
necesidad y mascarillas (El Universo, 2020).

En el Ecuador se ha evidenciado un cambio notorio en la actividad empresarial,
debido a que en su mayoria se han reducido las ventas, ademas las organizaciones han
tenido que invertir en insumos de proteccion, sanitizacion, limpieza y desinfeccion, para
gue sus trabajadores sigan asistiendo de forma presencial a sus lugares de trabajo. Las
farmacias al ser las empresas que distribuian medicamentos tomaron un rol
fundamental en esta pandemia, aumentaron diversos servicios como la entrega a

domicilio en sectores que antes no tenian, ampliaron sus horarios de atencién en
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sectores estratégicos y ademas como las otras empresas adoptaron varias medidas de
bioseguridad para atender de forma presencial a los clientes (FAO & OMS, 2020).
Muchas de las empresas en el pais han intentado regresar a sus actividades,
viviendo asi una nueva normalidad que les permite reabrir las puertas de sus negocios,
pero es necesario que se adapten a grandes cambios, como por ejemplo emplear la
modalidad de teletrabajo y tener un control total para que sus empleados realicen de la
mejor manera sus actividades, ahora desde casa, sin el control y evaluacion constante
de jefes y supervisores, cumpliendo asi con sus objetivos organizacionales y
satisfaciendo al cliente. Ademas, deberan enfrentarse a grandes cambios que habra en
el consumo de los hogares ecuatorianos, estos cambios obligaran de cierta forma a las

empresas a modificar su cadena de distribucién (Lizarzaburo, 2020).

Incidencia de COVID-19 en el sector de los medicamentos

Incidencia de COVID-19 en el sector de los medicamentos en el Ecuador

En el Ecuador se origin6 insatisfaccién por parte de los clientes de farmacias y
boticas, con respecto a la venta de medicamentos genéricos, debido a que algunos
medicamentos en época de pandemia tuvieron precios mas elevados a lo habitual, por
la gran demanda que se produjo debido al coronavirus, se puede concluir que la
aceptabilidad de los medicamentos genéricos por parte de los ecuatorianos durante la

emergencia del Covid 19 no fue positiva con respecto al precio (Huayta, 2020).

Incidencia de COVID-19 en el sector de los medicamentos a nivel mundial

La disponibilidad de los medicamentos genéricos en farmacias y boticas durante
la emergencia sanitaria dependi6é de la demanda de ciertos farmacos en particular,

debido a que se prioriz6 los que ayudaban a tratar algunos de los sintomas producidos
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por el Covid-19 un ejemplo de ello fue el Paracetamol, que se podia encontrar con
frecuencia en la mayoria de farmacias tanto en su presentacion de marca como en
genérica, sin embargo existié una disponibilidad baja o nula en el caso de
medicamentos no muy demandados para otras enfermedades Huayta (2020).

Durante la emergencia sanitaria, se determind que se existen factores que
influyen en la decisiéon de compra de un medicamento genérico o de marca para tratar el
Covid-9. Los cuales son culturales, sociales, personales y psicologicos. A continuacion,
se detalla los principales indicadores que se obtuvieron tras un analisis completo de
cada uno de los factores:

e Factores culturales: el nivel de uso de medicamentos antes y durante la

pandemia.

e Factores sociales: la recomendaciéon de otras personas para el uso de
medicamentos preventivos y curativos en la emergencia sanitaria.

e Factores personales: el nivel de disponibilidad econémica para acceder a
medicamentos antes y durante la pandemia. Ademas de la frecuencia de
compra de los mismos.

e [Factores psicolégicos: nivel de consumo de medicamentos genéricos y de

marca antes y durante la pandemia (pags. 29, 30).

Metodologia

El presente capitulo 4, se lo realizo como parte de la tesis debido a que
las variables de investigacion se vieron afectadas por la pandemia por Covid-19. De la
misma manera la investigacion detallada en este capitulo es de tipo correlacional,
porque busca conocer el comportamiento de una variable en relacién con otras

variables (Hernandez, et al., 2010).
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Para desarrollar la presente investigacion se realizé un cuestionario que consta
de 11 preguntas, las mismas tienen la finalidad de conocer a fondo la situacion a cerca
de la influencia del Covid-19 en la venta de los medicamentos genéricos en las
diferentes farmacias del DMQ. El cuestionario fue respondido por 97 personas que
trabajan en farmacias de la empresa DIFARE y que nos dieron apertura para levantar la
informacion, la encuesta se realiz6 online mediante un enlace a un formulario de
Google. Los encuestados son auxiliares de farmacia, se la realizo a dichas personas
para que a través de su experiencia nos puedan compartir mayor informacion de la

situacion actual.

Anélisis e interpretaciéon de datos

Al aplicar la encuesta denominada “Incidencia de la pandemia por covid-19 en el
precio y decisién de compra de medicamentos genéricos en el Distrito Metropolitano de
Quito” en el proceso de recoleccion de informacion, se utilizaron los programas Excel,

Minitab y SPSS version 26, para realizar el analisis e interpretacion de datos obtenidos.

Muestra

La muestra que se utilizo fue de 97 auxiliares de farmacia que trabajan en el
Distrito Metropolitano de Quito y pertenecen al Grupo Difare, esto debido a que por la
situacion actual ninguna otra empresa nos permitid encuestar a sus trabajadores y de la
empresa antes mencionada dichas personas fueron las cuales nos colaboraron
respondiendo la encuesta en linea. Para la caracterizacion de la muestra se receptaron
datos de género, edad y cargo empresarial, lo que nos permite tener una idea clara a

cerca de los encuestados.
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Analisis Univariado

Tabla 136

Pregunta 1: Género

Porcentaje Porcentaje
Frecuencia Porcentaje valido acumulado
Vélido Masculino 27 27,8 27,8 27,8
Femenino 70 72,2 72,2 100,0
Total 97 100,0 100,0
Figura 47
Género
1. Género
E masculing
EFemenina

De acuerdo con la figura 47, las personas encuestadas que trabajan en

farmacias en el DMQ son 72,16% mujeres y 27,84% hombres
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Tabla 137

Pregunta 2: Edad

EdadFrecuencia Porcentaje Porcentaje valido Porcentaje acumulado

21 1 1,0 1,0 1,0

22 3 3,1 3,1 4,1

23 5 52 52 9,3

24 7 7,2 7,2 16,5
25 9 9,3 9,3 25,8
26 7 7,2 7,2 33,0
27 8 8,2 8,2 41,2
28 6 6,2 6,2 47,4
29 7 7,2 7,2 54,6
30 6 6,2 6,2 60,8
31 4 4,1 4,1 64,9
32 8 8,2 8,2 73,2
33 6 6,2 6,2 79,4
34 3 3,1 3,1 82,5
35 5 52 5,2 87,6
36 1 1,0 1,0 88,7
38 1 1,0 1,0 89,7
39 2 2,1 2,1 91,8
41 1 1,0 1,0 92,8
42 1 1,0 1,0 93,8
43 1 1,0 1,0 94,8
44 2 2,1 2,1 96,9
45 1 1,0 1,0 97,9
48 1 1,0 1,0 99,0
54 1 1,0 1,0 100,0

Total 97 100,0 100,0




167

Figura 48

Edad

P2. Edad
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P2. Edad

La figura 48, muestra que las personas encuestadas y que trabajan en farmacias
en el Distrito Metropolitano de Quito, se encuentran a partir de los 21 hasta los 54 afios

de edad con una media de 30 afios.
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Tabla 138

Pregunta 3: Cargo empresarial

Porcentaje Porcentaje
Frecuencia Porcentaje valido acumulado
Valido Administrador de punto de 27 27,8 27,8 27,8
venta
Administrador Jr de punto 13 13,4 13,4 41,2
de venta
Auxiliar de punto de venta 57 58,8 58,8 100,0
Total 97 100,0 100,0
Figura 49
Cargo empresarial
B Administrador de punto de
mAdministrador Jr de punto

venta
B Auxiliar de punto de venta

La figura 49, presenta que los cargos empresariales de las personas
encuestadas son administrador del punto de venta 27,84%, Administrador Jr de punto
de venta 13,40%, auxiliar de punto de venta 58,76% siendo el porcentaje mas alto y que

no se registraron respuestas para el cargo de asignador despachador.
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Tabla 139
Pregunta 4: Cual cree usted que ha sido el impacto que han sufrido las ventas de

medicamentos genéricos, debido a la pandemia por covid-19

Porcentaje Porcentaje
Frecuencia Porcentaje valido acumulado
Valido Han incrementado 45 46,4 46,4 46,4
Se mantienen igual 26 26,8 26,8 73,2
Han disminuido 26 26,8 26,8 100,0
Total 97 100,0 100,0

Figura 50
Cual cree usted que ha sido el impacto que han sufrido las ventas de medicamentos

genéricos, debido a la pandemia por covid-19

E Han incrementado
Ml Se mantienen igual
W Han disminuido

La figura 50, nos presenta el impacto que han sufrido las ventas de
medicamentos genéricos en la pandemia por Covid-19, se registra que los encuestados
consideran que se han incrementado las ventas 46,39% siendo el porcentaje mas alto,
se mantienen igual 26,80% y han disminuido 26,80%; esto se debe a la ubicacién de las

diferentes farmacias en el DMQ.
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Tabla 140
Pregunta 5: Cual cree usted que ha sido el efecto de la pandemia covid-19, en los

precios de venta de medicamentos genéricos.

Porcentaje Porcentaje
Frecuencia Porcentaje valido acumulado
Valido Han incrementado 38 39,2 39,2 39,2
Se mantienen igual 49 50,5 50,5 89,7
Han disminuido 10 10,3 10,3 100,0
Total 97 100,0 100,0

Figura 51
Cuél cree usted que ha sido el efecto de la pandemia covid-19, en los precios de venta

de medicamentos genéricos

[E Han incramentado
M Se mantienen igual
[ Han disminuido

La figura 51, presenta la opinion de los encuestados a cerca de la variacion de
los precios de medicamentos genéricos en la pandemia, el 39,18% considera que se
han incrementado, el 50,52% correspondiente a mas de la mitad de las encuestados

opinan que se mantienen igual y el 10,31% creen que han disminuido.
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Cual considera usted que ha sido el medicamento genérico mas vendido durante la

pandemia.
Respuestas Porcentaje de
N Porcentaje casos
P6. Cual considera usted que ha sido el Ibuprofeno 32 14.2 33.0
medicamento genérico mas vendido durante la Paracetamol 83 36,7 85,6
_ Azitromicina 76 33,6 78,4
pandemia. Dexametasona 34 15,0 35,1
Ceftriaxona 1 0,4 1,0
Total 226 100,0 233,0
Figura 52

Cuél considera usted que ha sido el medicamento genérico mas vendido durante la

pandemia

W buprafeno

M Paracetamol
M Azitromicina

W Dexametasona

Ceftriaxona

La figura 52, presenta que los medicamentos genéricos mas vendidos en la

pandemia cargos son: lbuprofeno 14,16%, Paracetamol 36,73% siendo el de porcentaje

mas alto en ventas, Azitromicina 33,63%, Dexametasona 15,04% y en otros 0,44% se

menciona al medicamento Ceftriaxona.
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Tabla 142
Pregunta 7: Usted cree que el precio percibido de los medicamentos genéricos, se ha

visto afectado por la actual pandemia

Porcentaje Porcentaje
Frecuencia Porcentaje valido acumulado
Valido Totalmente en
26 26,8 26,8 26,8
desacuerdo
En desacuerdo 17 17,5 17,5 44,3
Ni en desacuerdo, ni de
18 18,6 18,6 62,9
acuerdo
De acuerdo 19 19,6 19,6 82,5
Totalmente de acuerdo 17 17,5 17,5 100
Total 97 100,0 100,0
Figura 53

Usted cree que el precio percibido de los medicamentos genéricos, se ha visto afectado

por la actual pandemia

E Totalmente en desacuerdo

M En desacuerdo

W i en desacuerdo, ni ds acusrdo
[H De acuerdo

O Totalmente de acusrdo

La figura 53, muestra que las personas encuestadas estan total mente de
acuerdo 17,53% y de acuerdo 19,59%, en que el precio percibido de los medicamentos
genéricos se ha visto afectado por la pandemia, los deméas encuestados ni en acuerdo
ni de acuerdo 18,56%, en desacuerdo 17,53% y totalmente en desacuerdo 26,80%

siendo el porcentaje més elevado.
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Tabla 143
Pregunta 8: Considera que la diferencia de precios entre medicamentos genéricos y de
marca, ha sido un factor determinante al elegir comprar farmacos genéricos, durante la

emergencia sanitaria

Porcentaje Porcentaje
Frecuencia Porcentaje valido acumulado
Valido Totalmente en 12 12.4 12.4 12.4
desacuerdo
En desacuerdo 11 11,3 11,3 23,7
Ni en desacuerdo, ni de 4 41 41 278
acuerdo
De acuerdo 25 25,8 25,8 53,6
Totalmente de acuerdo 45 46,4 46,4 100
Total 97 100,0 100,0
Figura 54

Considera que la diferencia de precios entre medicamentos genéricos y de marca, ha
sido un factor determinante al elegir comprar farmacos genéricos, durante la

emergencia sanitaria

ETotalmente en desacusrdo

M En desacuerdo

M 1i en desacuerdo, ni de acuerdo
[H De acuerdo

O Totalmente de acuerdo

La figura 54, muestra que el 46,39% de personas estan totalmente de acuerdo
en que la diferencia de precios entre medicamentos genéricos y de marca ha sido

determinante al realizar la compra de farmacos en la pandemia, el 25,77% de
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encuestados esta de acuerdo, el 4,12% ni en desacuerdo ni de acuerdo, el 11,34% se

encuentran en desacuerdo y el 12,37% totalmente de en desacuerdo.

Tabla 144
Pregunta 9: Cree usted que la pandemia por covid-19, ha influido en la calidad percibida

de los medicamentos genéricos

Porcentaje Porcentaje
Frecuencia Porcentaje valido acumulado
Valido Totalmente en
17 17,5 17,5 17,5
desacuerdo
En desacuerdo 8 8,2 8,2 25,8
Ni en desacuerdo, ni de
14 14,4 14,4 40,2
acuerdo
De acuerdo 35 36,1 36,1 76,3
Totalmente de acuerdo 23 23,7 23,7 100
Total 97 100,0 100,0
Figura 55

Cree usted que la pandemia por covid-19, ha influido en la calidad percibida de los

medicamentos genéricos

E Totalmente en desacuerdo

M En desacuerdo

Wi en desacuerdo, ni de acuerdo
EDe acuerdo

O Totaimente de acuerdo

La figura 55, muestra que el 23,71% de personas encuestadas se encuentran
totalmente de acuerdo en que la pandemia ha influido en la calidad percibida de los

medicamentos genéricos, el 36,03% se encuentra de acuerdo y es el porcentaje mas
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alto, el 14,43% ni en desacuerdo ni de acuerdo, el 8,25% en desacuerdo y el 17,53%

totalmente en desacuerdo.

Tabla 145
Pregunta 10: Estima que la experiencia de compra de los consumidores en farmacias o
droguerias, se ha visto afectada por las normas de distanciamiento y bioseguridad

implementadas por el covid-19.

Porcentaje Porcentaje
Frecuencia Porcentaje valido acumulado
Valido Totalmente en 19 19.6 19.6 19.6
desacuerdo
En desacuerdo 10 10,3 10,3 29,9
Ni en desacuerdo, ni de 17 175 175 47.4
acuerdo
De acuerdo 14 14,4 14,4 61,9
Totalmente de acuerdo 37 38,1 38,1 100
Total 97 100,0 100,0
Figura 56

Estima que la experiencia de compra de los consumidores en farmacias o droguerias,
se ha visto afectada por las normas de distanciamiento y bioseguridad implementadas

por el covid-19.

[H Totalmente en desacuerdo

W En desacuerdo

W Ni en desacusrdo, ni de acusrdo
EDe acuerdo

O Totalmente de acuerdo

La figura 56, presenta que el 38,14% de personas encuestadas se encuentran

totalmente de acuerdo en que la experiencia de compra en farmacias se vio afectada



176

por el distanciamiento y normas de bioseguridad implementadas por el Covid.19, el
14,43% se encuentra de acuerdo, el 17,53% ni en desacuerdo ni de acuerdo, el 10,31%

en desacuerdo y el 19,59% totalmente en desacuerdo.

Tabla 146
Pregunta 11: Considera usted que la recomendacion de médicos y farmacéuticos al
prescribir medicamentos genéricos, ha cambiado porque buscan prever posibles

sintomas derivados del covid-19

Porcentaje Porcentaje
Frecuencia Porcentaje valido acumulado
Valido Totalmente en
20 20,6 20,6 20,6
desacuerdo
En desacuerdo 12 12,4 12,4 33
Ni en desacuerdo, ni de
18 18,6 18,6 51,5
acuerdo
De acuerdo 26 26,8 26,8 78,4
Totalmente de acuerdo 21 21,6 21,6 100
Total 97 100,0 100,0
Figura 57

Considera usted que la recomendacion de médicos y farmacéuticos al prescribir
medicamentos genéricos, ha cambiado porque buscan prever posibles sintomas

derivados del covid-19

[ Totalmente en desacuerdo

M En desacuerdo

W i en desacuerda, ni de acuerdo
[H De acuerdo

O Totalmente de acuerdo
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La figura 57, muestra que el 26,80% de personas encuestadas estan totalmente
de acuerdo en que la recomendacion de médicos y farmacéuticos ha cambiado porque
buscan prever posibles sintomas derivados de Covid-19, el 21,65% se encuentra de
acuerdo, el 18,56% ni en desacuerdo ni de acuerdo, el 12,37% en desacuerdo siendo el

mayor porcentaje y el 20,62% totalmente en desacuerdo.

Anédlisis Bivariado

Ho 1: La pandemia por Covid-19 no influye en el precio y la decision de compra de

medicamentos genéricos en el Distrito Metropolitano de Quito.

H: 1: La pandemia por Covid-19 influye en el precio y la decision de compra de

medicamentos genéricos en el Distrito Metropolitano de Quito.

Tabla 147

Frecuencias observadas de Ppp vs DCr (SPSS)

DCr. Considera usted que larecomendaciéon de médicos y
farmacéuticos al prescribir medicamentos genéricos, ha
cambiado porque buscan prever posibles sintomas
derivados del covid-19

Totalmente Ni en
en En desacuerdo, ni  De Totalmente
desacuerdo desacuerdo de acuerdo acuerdo de acuerdo Total
Ppp. Usted cree Totalmente
que el precio en 14 3 3 1 5 26
percibido de los desacuerdo
med'lc.amentos En 5 8 3 1 3 17
genéricos, se ha desacuerdo
visto afectado por Nien
la actual pandemia dgsacuerdo, 5 1 5 6 4 18
ni de
acuerdo
De acuerdo 0 0 4 14 1 19
Totalmente 5 0 3 4 8 17
de acuerdo

Total 20 12 18 26 21 97




Tabla 148

Frecuencias esperadas de Ppp vs DCr (SPSS)
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DCr. Considera usted que larecomendacién de médicos y

farmacéuticos al prescribir medicamentos genéricos, ha

cambiado porque buscan prever posibles sintomas

derivados del covid-19

Totalmente
en

Ni en

En desacuerdo,

De

Totalmente

desacuerdo desacuerdo ni de acuerdo acuerdo de acuerdo Total

Ppp. Usted cree Totalmente

que el precio en 5,4 3,2 4,8 7,0 5,6 26,0
percibido de los desacuerdo
medicamentos  En 35 2,1 32 46 3,7 17,0
genéricos, se ha desacuerdo
visto afectado por Nien
la actual pandemia dgsacuerdo, 3.7 2.2 3.3 4.8 3.9 18,0
ni de
acuerdo
De acuerdo 3,9 2,4 3,5 51 4,1 19,0
Totalmente 35 2,1 3.2 4.6 37 17,0
de acuerdo
Total 20,0 12,0 18,0 26,0 21,0 97,0
Tabla 149

Prueba chi cuadrado Ppp vs DCr (SPSS)

Significacion

asintética
Valor df (bilateral)
Chi-cuadrado de 74,6412 16 ,000
Pearson
Razé6n de verosimilitud 71,227 16 ,000
Asociacion lineal por 21,448 1 ,000

lineal
N de casos validos

97
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Tabla 150

Prueba chi cuadrado Ppp vs DCr (Minitab)

Chi-
cuadrada  GL Valorp
Pearson 74,641 16 0,000
Relacién de 71,227 16 0,000

verosimilitud

Tabla 151

Prueba chi cuadrado Ppp vs DCr (Excel)

Chi Cuadrado de Pearson 74,64

Grados de libertad 16
P-valor 1,51E-09
Valor critico 26,2962
Alfa 0,05

Regla de decision:

Grados de libertad: 16

a=0,05

Valor critico: 26,2962

Si X2> 26,2962 se rechaza la hipétesis nula y se acepta la hip6tesis alternativa.

Si X?2< 26,2962 se acepta la hipétesis nula y se rechaza la hipétesis alternativa.
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Valor p < a:
Si p < a se rechaza la hipotesis nula y se acepta la hipotesis alternativa.

Si p * a se acepta la hipétesis nula y se rechaza la hipétesis alternativa.

Figura 58

Representacion grafica prueba chi cuadrado Ppp vs DCr

Grifica del Chi Cuadrado

Grados de libertad = 16

x?Pearson = 74.64 Valor critico =26.3

Nivel de significacnciaa = Q05 P-valor =0

o 1 2 3 4 5 & 7 &8 @ 10 1 12 13 14 15 16 17 18 19 20 21 22 23 24 25 26 27 28 20 30 31 32 33 34 35 J

Anédlisis.

La figura 58, muestra que el dato calculado del chi cuadrado (X?) de 74,641 es
mayor que el valor critico de 26,2962. Ademas, el valor p de 0,00 es menor al nivel de
significancia (a) de 0,05, por lo tanto, se rechaza la hipdtesis nula y se acepta la
hipétesis alternativa H; 1 que afirma que la pandemia por Covid-19 influye en el precio y

la decision de compra de medicamentos genéricos en el Distrito Metropolitano de Quito.
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Tabla 152

Frecuencias observadas de Pdp vs DCcp (SPSS)

DCcp. Cree usted que la pandemia por covid-19, ha influido

en la calidad percibida de los medicamentos genéricos

Ni en
Totalmente desacuerdo,
en En ni de De  Totalmente

desacuerdo desacuerdo acuerdo acuerdo de acuerdo Total

Pdp. Considera que la Totalmente en

_ _ _ 9 1 1 1 0 12
diferencia de precios desacuerdo
entre medicamentos En desacuerdo 5 4 2 0 0 11
genéricos y de marca, Nien
ha sido un factor desacuerdo, ni 1 1 1 1 0 4
determinante al elegir de acuerdo
comprar farmacos De acuerdo 0 1 7 15 2 25
genéricos, durante la Totalmente de

_ o 2 1 3 18 21 45
emergencia sanitaria acuerdo
Total 17 8 14 35 23 97

Tabla 153

Frecuencias esperadas de Pdp vs DCcp (SPSS)

DCcp. Cree usted que la pandemia por covid-19, ha influido

en la calidad percibida de los medicamentos genéricos

Ni en
Totalmente desacuerdo,
en En ni de De Totalmente

desacuerdo desacuerdo acuerdo acuerdo de acuerdo Total

Pdp. Considera que la Totalmente en

) ] ] 2,1 1,0 1,7 4,3 2,8 12,0
diferencia de precios desacuerdo
entre medicamentos En
. 1,9 0,9 1,6 4,0 2,6 11,0
genéricos y de marca, desacuerdo
ha sido un factor Ni en
determinante al elegir desacuerdo, ni 0,7 0,3 0,6 1,4 0,9 4,0
comprar farmacos de acuerdo
genéricos, durante la De acuerdo 4,4 2,1 3,6 9,0 59 25,0
emergencia sanitaria Totalmente de
7,9 3,7 6,5 16,2 10,7 45,0

acuerdo
Total 17,0 8,0 14,0 35,0 23,0 97,0
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Tabla 154

Prueba chi cuadrado Pdp vs DCcp (SPSS)

Significacion

asintotica

Valor df (bilateral)
Chi-cuadrado de 86,4702 16 ,000
Pearson
Razén de verosimilitud 85,919 16 ,000
Asociacion lineal por 55,043 1 ,000
lineal
N de casos validos 97
Tabla 155

Prueba chi cuadrado Pdp vs DCcp (Minitab)

Chi- Valor
cuadrada GL p
Pearson 86,470 16 0,000
Relacion de 85,919 16 0,000
verosimilitud
Tabla 156

Prueba chi cuadrado Pdp vs DCcp (Excel)

Chi Cuadrado de Pearson 86,47

Grados de libertad 16
P-valor 1,11E-11
Valor critico 26,2962
Alfa 0,05

Regla de decision:

Grados de libertad: 16

a=0,05
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Valor critico: 26,2962

Si X2> 26,2962 se rechaza la hipétesis nula y se acepta la hipotesis alternativa.

Si X?< 26,2962 se acepta la hipétesis nula y se rechaza la hipétesis alternativa.

Valor p < a:

Si p < a se rechaza la hipotesis nula y se acepta la hipotesis alternativa.

Si p * a se acepta la hipétesis nula y se rechaza la hipétesis alternativa.
Figura 59

Representacion gréafica prueba chi cuadrado Pdp vs DCcp

Grafica del Chi Cuadrado

Grados de libertad = 16

x?Pearson = 8647 Valor critico =263

Mivel de significacncia a = (.05 P-valor = 0

o 1 2 3 4 5 & 7 8 9 10 11 12 13 14 15 16 17 18 19 20 21 22 23 24 25 26 27 28 20 30 31 32 33 34 35 3

Analisis.

La figura 59, muestra que el valor calculado del chi cuadrado (X?) de 86,47 es
mayor que el valor critico de 26,2962. Ademas, el valor p de 0,00 es menor al nivel de
significancia (a) de 0,05, por lo tanto, se rechaza la hipotesis nula y se acepta la
hipétesis alternativa Hi 1 que afirma que la pandemia por Covid-19 influye en el precio y

la decision de compra de medicamentos genéricos en el Distrito Metropolitano de Quito.
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Tabla resumen de hipétesis influencia del Covid-19
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Hipotesis Analisis Chi Valor  Valor a Grados Se Se
cuadrado p critico libertad Acepta rechaza

H: La pandemia por

Covid-19 influye de

forma positiva en el Ppp;

precio y la decision de  per 74,64 0,00 26,296 0,05 16 X

compra de

medicamentos

genéricos en el

Distrito Metropolitano ~ PdP: 86,47 0,00 26296 0,05 16 X

de Quito. DCcp

Analisis:

En la tabla 156, se realiza el analisis en sintesis de las pruebas de hipétesis en

la cual se puede observar que para probar la hipotesis nula o alternativa planteadas se

realizaron dos pruebas de chi cuadrado utilizando grados de libertad 16, una

significancia de 0,05 y valor critico 26,296. Dando como resultado que se acepta la

hipotesis H: La pandemia por Covid-19 influye de forma en el precio y la decision de

compra de medicamentos genéricos en el Distrito Metropolitano de Quito. Con lo

mencionado se puede determinar que las variables precio y decision de compra

analizadas en la presente investigacion se vieron afectadas por la pandemia.
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CAPITULO V: DISCUSION

Discusion

En el presente estudio se demostré que existe una influencia positiva del precio en la
decision de compra de medicamentos genéricos en el Distrito Metropolitano de Quito. Se
comprobd la incidencia de las dimensiones del precio: precio percibido y diferencia de precios
sobre las dimensiones de decision de compra: calidad percibida, experiencia, recomendacion
de médicos y farmacéuticos, evidenciando que los clientes ven como una alternativa atractiva
los genéricos porgue su precio es menor a los medicamentos de marca.

Wang vy Li (2020) plantean que el precio es percibido de forma diferente por los diversos
clientes, por ello varia de acuerdo al tipo consumidor, pues los consumidores informados sobre
el precio compran a los vendedores con los precios mas bajos. Enunciado que concuerda con
lo evidenciado en la investigacién, las personas encuestadas perciben de buena manera el
precio de los medicamentos genéricos por los beneficios que estos les proporcionan, es decir
los clientes no relacionan la calidad del medicamento con el precio de venta, debido a que
conocen acerca de la efectividad de estos medicamentos, por lo cual prefieren adquirirlos.

La percepcién de calidad de acuerdo a lo que postulan Ortiz-Prado, Galarza, Leén, y
Ponce (2014) se debe a que los medicamentos genéricos o de marca disponibles en el
mercado ecuatoriano estan mediados por las regulaciones estatales que exigen una
estandarizacién de calidad de los productos comercializados supervisadas por la Agencia de
Regulacion y Control Sanitario (ARCSA). Los resultados obtenidos concuerdan con lo

planteado por los autores, debido a que en las encuestas se observa que, la calidad percibida
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de los medicamentos es similar pues los consumidores consideran que los genéricos son igual
de efectivos que los de marca al momento de tratar una enfermedad, esto se debe a que
poseen el mismo principio activo en igual dosis.

Segun Ferreira et al. (2017) el precio es un elemento fundamental en la percepcion de
valor de un producto farmacéutico, y se convierte en un elemento significativo en la decision de
compra para personas de escasos recursos econémicos, porque buscan ahorrar dinero en
todos los ambitos. El enunciado ratifica la informacién obtenida en el estudio, pues del total de
los encuestados la mayor parte adquiere medicamentos por el precio siendo este un
determinante para la compra teniendo en cuenta que el precio del medicamento cambia por el
desarrollo del producto mas no de la calidad del mismo, considerando que el precio de venta no
altera la calidad del mismo, optando por el medicamento de menor costo.

El cliente prefiere los medicamentos genéricos porque estos les permiten realizar un
ahorro en el tratamiento, y estiman que los farmacos genéricos y los de marca, producen los
mismos resultados (Heikkild et al., 2011). Lo cual concuerda con lo obtenido en la investigacion
ya que la mayoria de personas encuestadas estan de acuerdo en que el precio que se paga
por un medicamento genérico es acorde a los beneficios que estos proporcionan, de la misma
forma estan en desacuerdo al enunciar que mientras mayor sea el precio del medicamento,

este serda mas efectivo.
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Conclusiones

En el presente estudio, se recolect6 informacion a través de una investigacion
bibliografica de estudios anteriores y mediante la aplicacion de una encuesta, lo cual nos
permitio analizar la incidencia del precio en el comportamiento de compra de medicamentos
genéricos en el Distrito Metropolitano de Quito. Ademas, con los datos recolectados a través
del instrumento, se realiz6 el analisis y la prueba de las hipétesis planteadas, obteniendo como
resultado la aceptacion de las mismas, como se presenta a continuacion:

Hipotesis (1): el precio percibido influye positivamente en la calidad percibida en el
proceso de decision de compra, respaldado con la aplicacion del estadigrafo Chi Cuadrado
(X"2) al contrastar los items de precio percibido -Ppp- y calidad percibida -DCcp-: Ppp1 vs
DCcpl; Ppp2 vs DCcpl; Ppp3 vs DCcpl; Ppp4 vs DCcpl; Ppp5 vs DCcpl; dando como
resultado los valores de 33.21, 148.72, 115.15, 191.92, 135.89 respectivamente, cO6mo se
observa en la Tabla 134; los que al comparar con el valor critico 26.296 obtenido de la
distribucion Chi Cuadrada (véase Apéndice A), son superiores a dicho valor, por lo cual se
rechaza la hipotesis nula y se acepta la hipétesis alternativa. Se ratifica lo planteado en la
hipotesis 1, debido a que los consumidores poseen un alto nivel de conocimiento sobre estos
medicamentos y perciben de buena manera la relacién calidad precio que poseen estos
productos.

Hipotesis (2): El precio percibido influye positivamente en la experiencia del cliente en la
decisién de compra, sustentado al contrastar los items del precio percibido -Ppp- y experiencia
del cliente -DCe-: Ppp2 vs Dcel; Ppp3 vs DCe4; Ppp5 vs Dcel; dando como resultado un Chi
Cuadrado (X”"2) calculado de 128.40, 152.0 188.01, 186.28 respectivamente, pero al contrastar

Pppl vs Dce2; se obtuvo un valor de 16.75 como se observa en la Tabla 134; al comparar con
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el valor critico 26.296 obtenido de la distribucién Chi Cuadrada (véase Apéndice A), se observa
gue cuatro de los cinco cruces reflejan valores superiores, por lo tanto rechazan la hipétesis
nula y aceptan la hipétesis alternativa, es decir se demuestra la influencia positiva del precio
percibido en la experiencia del cliente, esto se debe a que los consumidores sienten
satisfaccion por el valor que les proporcionan los medicamentos genéricos, al cumplir con sus
expectativas, ser efectivos y poseer un precio es accesible.

Hipotesis (3): la diferencia de precios influye positivamente en la experiencia del cliente
en la decisidn de compra, la prueba de hip6tesis se realizé con los items diferencia de precios -
Pdp- y experiencia del cliente -DCe-: Pdpl vs DCe4; Pdp2 vs Dcel; Pdp3 vs DCe4; Pdp4 vs
DCe4; Pdp5 vs DCe4, obteniendo como resultado un valor de Chi Cuadrado (X"2) de 123.23,
130.74, 286.87, 263.66, 150.44 respectivamente, como se observa en la Tabla 134; los que al
comparar con el valor critico 26.296 obtenido de la distribucién Chi Cuadrada (véase Apéndice
A), son superiores a dicho valor, por lo cual se acepta la hipétesis alternativa, es decir se
verifica lo mencionado en la hipétesis 3, debido a que los clientes pueden acceder a
tratamientos completos sin costos elevados, los consumidores ahorran en el ambito de salud,
pero manteniendo la seguridad de que los medicamentos son efectivos para tratar su
enfermedad.

Hipotesis (4): la diferencia de precios influye de forma positiva en la recomendacion de
médicos y farmacéuticos en el proceso de decision de compra, se realiz6 el analisis mediante
la comparacion de los items de diferencia de precios -Pdp- y recomendacion de médicos y
farmacéuticos -DCr-: Pdpl vs Dcrl; Pdp2 vs DCr1; Pdp3 vs DCrl; Pdp4 vs DCrl; Pdp5 vs
DCr1, obteniendo como resultados los valores de Chi Cuadrado (X*2) 168.03, 180.59, 252.38,
243.11, 175.384 respectivamente, como se observa en la Tabla 134; los que al comparar con el

valor critico 26.296 obtenido de la distribucién Chi Cuadrada (véase Apéndice A), son
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superiores a dicho valor, por lo cual se rechaza la hipotesis nula y se acepta la hipétesis
alternativa. Se demuestra lo sefialado en la hipétesis 4, esto se debe a que su bajo precio
ayuda a mantener la sostenibilidad del sistema sanitario, a tal medida que es responsabilidad
de los doctores recetar genéricos.

En la investigacion, se incluyd un capitulo a cerca de la incidencia de la pandemia por
covid-19 en el precio y la decision de compra de medicamentos genéricos en el DMQ. Se
recopilé informacién de investigaciones previas para conocer la situacién actual de la pandemia
en el Ecuador y ademas se realizé un proceso de recoleccién de datos a través de una
encuesta a 97 auxiliares de farmacia que trabajan en el DMQ, para determinar el impacto que
tuvo la pandemia en la compra de medicamentos genéricos, los resultados fueron los
siguientes:

Hipotesis: la pandemia por Covid-19 influye en el precio y la decision de compra de
medicamentos genéricos en el Distrito Metropolitano de Quito. Respaldado al contrastar los
items de precio percibido -Ppp- vs recomendacion de médicos y farmacéuticos -DCr-, y
diferencia de precios -Pdp- vs calidad percibida -DCcp-, obteniendo como resultados los
valores de Chi Cuadrado (X"2) 74.64 y 86.47 respectivamente, como se observa en la Tabla
156; los que al comparar con el valor critico 26.296 obtenido de la distribucion Chi Cuadrada
(véase Apéndice A), resultan ser mayores a dicho valor, por lo cual se rechaza la hip6tesis nula
y se acepta la hipotesis alternativa. Se demostr6 que la pandemia por Covid-19 afecto al precio
y a la decision de compra, debido a que los precios de algunos medicamentos genéricos
subieron y que se vio afectada su disponibilidad en las farmacias por la gran demanda
existente, pero seguian teniendo precios mas accesibles que los medicamentos de marca, lo

que origino que los consumidores prefirieran adquirir genéricos.
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Recomendaciones

Se sugiere a las empresas dedicadas a la distribucion y venta de medicamentos,
consideren el analisis de las dimensiones del precio tratadas en esta investigacion: precio
percibido y diferencias de precios, debido a que influyen en la decision de compra y esto les
permitira generar estrategias que mejoren la comercializacion de los medicamentos genéricos.

El precio percibido y la calidad percibida son determinantes en la decision de compra,
por ello se recomienda a las empresas que comercializan medicamentos genéricos, generar
estrategias de comunicaciéon que informen a los clientes a cerca de las normas de calidad que
cumplen estos medicamentos, lo que garantizan su eficacia y seguridad, para aumentar la
calidad percibida de los clientes, haciendo énfasis en la relacién calidad precio que poseen
estos productos frente a los de marca.

Es importante que las empresas busquen mejorar la experiencia del cliente a través de
del precio, por ello se sugiere que manifiesten a sus consumidores, el valor que les
proporcionan los medicamentos genéricos, debido a que su principal beneficio es que son
efectivos al tratar diversas enfermedades y su precio de compra es bajo frente a los
medicamentos de marca.

La pandemia por Covid-19 ha aumentado la demanda de medicamentos, lo cual
representa una gran oportunidad para la comercializacién de medicamentos genéricos, debido
a que sus precios bajos los vuelven una opcién muy atractiva para los consumidores, por lo que

se recomienda aumentar su disponibilidad en los puntos de venta.
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Futuras lineas de investigacion

La investigacion desarrollada en lineas comunes facilita la integracién, continuidad y la
direccion del curso del conocimiento en un conjunto de temas, problemas y contenidos
cientificos para el desarrollo de los estudios en un campo especifico que se ubican en torno a
un eje tematico comuan (Montenegro, 2012).

Este estudio tuvo como principal objetivo analizar la influencia del precio en la decision
de compra de medicamentos genéricos en el Distrito Metropolitano de Quito. Una posible linea
de investigacién a tratar es sobre como los factores de precio y calidad percibidos influencian
sobre la decisién de compra de medicamentos de marca en contraste de lo que ya se ha
estudiado.

Para futuras investigaciones se sugiere realizar un analisis profundo del impacto de la
pandemia por Covid-19 en la comercializacion de medicamentos y como influyo en la decision
de compra de dichos productos.

Los estudios futuros podrian abordar la influencia del precio sobre la decisién de
compra en productos alternos o de bajo costo, pero similares a los originales producidos por las
marcas, en el sector de repuestos automotrices.

Otra linea de investigacion sugerida es como influye la calidad y el precio percibidos en
la decision de compra de servicios ofertados en los sectores como: hotelero, transporte y

turistico.
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