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RESUMEN

La presente investigacion tuvo como objetivo determinar el nivel de cumplimiento de las
buenas practicas de prescripcion de las recetas atendidas en el servicio de farmacia del
IPRESS UMACHIRI I2-Puno durante el periodo marzo a mayo del 2022. Para el desarrollo
del estudio se utilizé un disefo no experimental, retrospectivo y transversal. Para recabar los
datos se empled como instrumento la ficha de recoleccion de datos previamente sometido y
validado por el juicio de expertos. La muestra estuvo representada por 204 recetas médicas.
Los resultados encontrados en relacion con el cumplimiento de las buenas practicas de
prescripcion de las recetas atendidas en el servicio de farmacia del IPRESS UMACHIRI
[2Puno durante el periodo marzo a mayo del 2022, fueron: datos del paciente 86.90%, datos
del prescriptor 93.00%, datos del medicamento 67.20% y legibilidad de las recetas del
67.60%. Se concluye que existe un alto porcentaje del cumplimiento de las buenas practicas
de prescripcion de las recetas atendidas en el servicio de farmacia del IPRESS UMACHIRI

[2-Puno durante el periodo marzo a mayo del 2022.

Palabras claves: buenas practicas de prescripcion, recetas médicas, IPRESS UMACHIRI 12-

Puno

viii



ABSTRACT

The objective of this research was to determine the level of compliance with good
prescription practices of prescriptions served in the pharmacy service of IPRESS
UMACHIRI I2-Puno during the period March to May 2022. It is a study of non-
experimental, retrospective and cross-sectional design. To collect the data, the data
collection form previously submitted and validated by expert judgment was used as an
instrument. The sample was represented by 204 medical prescriptions. The results found in
relation to compliance with good prescription practices of prescriptions served in the
pharmacy service of IPRESS UMACHIRI I2-Puno during the period March to May 2022,
were patient data 86.90%, prescriber data 93.00 %, drug data 67.20% and readability of
prescriptions 67.60%. It is concluded that there is a high percentage of compliance with the
good prescription practices of the prescriptions served in the pharmacy service of the

I[PRESS UMACHIRI I2-Puno during the period from March to May 2022.

Keywords: good prescription practices, medical prescriptions, IPRESS UMACHIRI 12-
Puno






L INTRODUCCION

El sistema actual en nuestro pais requiere cumplir el reglamento de las Buenas Practicas de
Prescripcion para poder reducir los altercados o consecuencias de una mala prescripcion que
en el mundo se puede evidenciar de distintas maneras. Actualmente es nuestro pais uno de
que presenta mayores problemas de prescripcion por las barreras burocraticas y culturales,

condicién econdmica y una mala cobertura en salud. !

La prescripcion de los farmacos es uno de los primeros pasos que se inicia en la que podemos
detectar una cadena de acontecimientos en este desarrollo de la medicacion, esto es
determinante para el éxito o falla de la farmacoterapia. Por lo tanto, una buena prescripcion
debe ser considerada de la siguiente manera: en que los factores relevantes del paciente
deben estar sobre todo y las enfermedades preexistentes, el conocimiento de la evidencia
prescriptiva médicamente sélida.® El proceso de la prescripcion no es un acto médico aislado,
implica la participacion de otros profesionales como el farmacéutico que se encarga de la
dispensacion de medicamentos, ensefiando al paciente lo relacionado a los medicamentos,
involucrando a pacientes y familiares.* Al emitirse una receta, esta debe contener
informacion adecuada, que permita desarrollar las tareas designadas correctamente durante

este proceso, pero a veces este se vulnera por la poca cantidad de personal de salud.®’

Las malas prescripciones o incorrectas, conllevan al paciente a errores que terminan en
seleccionar incorrectamente un medicamento, vias de administracion, dosis y formas de

dosificacion, que dafian o alteran un tratamiento apropiado para el paciente.®

El Ministerio de Salud y otras dependencias elaboran y supervisan las diferentes legalidades
de la prescripcion.’ Elaborar una prescripcion con calidad ayudan a elegir el uso adecuado

de las medicinas y ayudando a la eficacia del tratamiento farmacologico.'”

La prescripcion de farmacos tiene un papel sumamente relevante que permite enfrentar con
éxito el tratamiento farmacoldgico de las patologias que aquejan a los pacientes; pero si no se
desarrolla con responsabilidad pueden originar errores que perjudican es estado de salud de

los pacientes. !!



Por lo descrito, resulta de suma importancia evaluar niveles de cumplimento de las BPP
sobre las recetas que se atendieron en la farmacia del IPRESS UMACHIRI 12-Puno, marzo
a mayo del 2022.

Formulamos el siguiente problema general:

;5e cumpliran las buenas practicas de prescripcion en las recetas atendidas en el servicio

de farmacia del IPRESS UMACHIRI I2-Puno, en el periodo marzo a mayo del 20227

También se formularon los problemas especificos de la investigacion:

;Cual sera el nivel de cumplimento de las buenas practicas de prescripcion respecto a los
datos del paciente en las recetas atendidas en el servicio de farmacia del IPRESS
UMACHIRI I2-Puno, en el periodo marzo a mayo del 20227

;Cual sera el nivel de cumplimento de las buenas practicas de prescripcion respecto a los
datos del prescriptor en las recetas atendidas en el servicio de farmacia del IPRESS
UMACHIRI I2-Puno, en el periodo marzo a mayo del 20227

;Cual sera el nivel de cumplimento de las buenas practicas de prescripcion respecto a los
datos del medicamento en las recetas atendidas en el servicio de farmacia del IPRESS

UMACHIRI I2-Puno, en el periodo marzo a mayo del 20227

;Cual sera el nivel de cumplimento de las buenas practicas de prescripcion respecto a la
legibilidad en las recetas atendidas en el servicio de farmacia del IPRESS UMACHIRI I2-

Puno, en el periodo marzo a mayo del 20227

Se consider6 los siguientes antecedentes nacionales:

Rojas K. (2019), llevo a cabo el trabajo cuyo propdsito fue “ Determinar el cumplimiento
de las BPP de las recetas atendidas en el servicio de farmacia del Hospital Carlos Lanfranco
La Hoz setiembre del 2018 a noviembre del 2018”. Es un estudio descriptivo , se revisaron
411 recetas, tuvo como instrumento una ficha de datos, donde tuvo los siguientes hallazgos:
nivel de cumplimiento en registrar datos del paciente: alto (53.2%), medio (27%), bajo

(19.8%). Nivel de cumplimiento en registrar datos del medicamento: alto (63.5%), medio



(20.6% ), bajo (5.9%). Nivel de cumplimiento en registrar datos del prescriptor: alto (43.7%),
medio (38.1%), bajo (18.3%).!2

Ramos M. (2019), en su estudio tuvo el propdsito de “Determinar el nivel de las BPP en el
servicio externo del Instituto Nacional de Ciencias Neurologicas en el 2018”. Para este
estudid se analiz6381 recetas médicas, empleo la ficha de recoleccion de datos, Arrojo los
siguientes resultados con relacion al cumplimiento de las BPP en las recetas analizadas: datos
del paciente 58,8 %; datos del medicamento 47.8%; datos del prescriptor 68,5% y en
referencia a la letra legible solo el 29% . El investigador determina que el nivel de ejecucion

de las BPP en el servicio de consulta externa fue de nivel regular durante el 2018.!?

Allcca L. (2019), llevo a cabo el trabajo con el propdsito de “Evaluar el cumplimiento de
las BPP en la unidad de Dosis Unitaria dentro de la farmacia del Hospital de Emergencias
Jos¢ Casimiro Ulloa entre el mes de junio a septiembre — 2018”. Se uso 312 hojas de
prescripcion médicas aleatoriamente. Resultados con relacion al cumplimiento de las BPP:
datos del paciente 73,4%; datos del medicamento 93,7%; datos del prescriptor 95,2% y
legibilidad de las recetas 88.5%. Concluye que el mayor niimero de las prescripciones
médicas se comprobd que si cumplen las BPP en la unidad de Dosis Unitaria en el Hospital

de Emergencias José Casimiro Ulloa, en el 2018.4

Velasco R. (2019), desarrollo el estudio cuyo proposito fue “Evaluar si se cumple las BBP
en las recetas del servicio de farmacia del Hospital San Juan de Lurigancho”. En sus
hallazgos determin6 un 54.85 % cumplen en datos del paciente; el 74,45 % cumplen con los
datos de los medicamentos , un 86.96 % cumplia con la legibilidad en la redaccion de las
recetas. El autor concluye que se incurria en malas practicas de medicacion en un nimero
regular de recetas atendidas, esto pone de manifiesto una situacion que deberia ser

subsanada al iniciar la medicacion. >
Asimismo, se plante6 los antecedentes internacionales:

Gutiérrez L. (2018), se realiz6é en Ecuador una investigacion cuya finalidad fue “Evaluar y
detectar los errores de prescripcion, utilizaindose una metodologia de estudio observacional,
transversal y retrospectivo”. Se uso 384 prescripciones, donde 190 recetas presentaron

errores . El estudio fue realizado en los meses de octubre - diciembre 2017. Reportd un



28.95% en letras ilegibles, 23.68% no indico concentracion del farmaco y 14.72% no
registro via de administracion del formaco. '¢

Khoo T, et al (2017), llevaron a cabo en Malasia un estudio cuya finalidad fue “Determinar
las caracteristicas de los Errores de Prescripcion Hospitalaria en pacientes pedidtricos en las
unidades de cuidados de los hospitales ptblicos en Malasia”. Analizaron las prescripciones
de medicamentos en todas las salas para determinar los errores. Los errores de prescripcion
fueron del 9,2%. No se evidencid diferencias significativas en errores de prescripcion entre
las diversas areas del hospital. El uso de recetas represento un alto porcentaje de error de
prescripcion mas elevada (16,9 vs 8,2%, p <0,05). Estos errores se atribuyeron a factores
humanos, déficit de conocimiento, considerandose comunmente a la deficiencia de

conocimientos en el tema.!”

Agudo C. (2017), realiz6 en Ecuador el estudio cuyo propdsito fue “Determinar los
diferentes errores de prescripcion en la emision de la receta en el servicio de hospitalizacion
de la institucion de Salud Publica Mariana de Jesus”. Encontrd 2205 errores prescriptivos.
Los errores con mayor incidencia son: omision de la dosis, omision de via de administracion
e ilegibilidad en la prescripcion. Identificandose que el principal factor que conlleva a los

resultados encontrados son la poca capacitacion del personal prescriptor en temas de las BPP.
18

Entre la mayoria de estrategias que pueden permitir una buena y adecuada prescripcion,
tenemos: capacitacion a cada profesional prescriptor, disponer de una actualizada
informacion objetiva y de confianza que permita la toma de decisiones en provecho de los
pacientes, actualmente los laboratorios farmacéuticos deben dar publicidad y promocion
adecuada del uso de medicamentos, desarrollandose guias nacionales de tratamientos, acorde
a la realidad nacional sanitaria, fomentar la formacion de Grupos Farmacoterapéuticos en los

centros sanitarios. '%%

Una buena préctica prescriptiva maximiza el uso de los medicamentos y erradica la
automedicacion, deseando lograr el efecto positivo minimizando los riesgos relacionados

con los farmacos utilizados por los pacientes.?!



Los objetivos de una Buena prescripcion son: contribuir en alcanzar una mejora de la salud,
permitir maximizar efectos de un buen uso de las drogas, permitir el empleo correcto de los
formacos disminuyendo los gastos en la atencion de salud.??

El presente estudio nos va a permitir identificar el nivel de ejecucion de las BPP de las
prescripciones que fueron atendidas en la farmacia del IPRESS UMACHIRI 12-Puno, en el
periodo marzo a mayo del 2022, los resultados que se obtengan de nuestra investigacion, van
a ser sociabilizados a la Direccion del IPRESS UMACHIRI 12, para que tomen las medidas
correctivas para corregir las fallas de prescripcion y evitar problemas con relacion a los

medicamentos.

Se considero el siguiente objetivo general del estudio:

Determmar el mivel de cumplimiento de las buenas practicas de prescripcion en las recetas
atendidas en el servicio de farmacia del IPRESS UMACHIRI I2-Puno, en el periodo marzo
a mayo del 2022.

Asimismo, nos planteamos los sigulentes objetivos especificos:

* Determinar el nivel de cumplimiento de las buenas practicas de prescripeion respecto
a los datos del paciente en las recetas atendidas en el servicio de farmacia del IPRESS

UMACHIRI I2-Puno, en el periodo marzo a mayo del 2022.

e Determinar el nivel de cumplimiento de las buenas practicas de prescripeion respecto
a los datos del prescriptor en las recetas atendidas en el servicio de farmacia del

IPRESS UMACHIRI I2-Puno, en el periodo marzo a mayo del 2022.

» Determinar el nivel de cumplimiento de las buenas practicas de prescripeion respecto
a log datos del medicamento en las recetas atendidas en el servicio de farmacia del

I[PRESS UMACHIRI I2-Puno, en el periodo marzo a mayo del 2022,

* Determinar el nivel de cumplimiento de las buenas practicas de prescripeion respecto
a la legibilidad en las recetas atendidas en el servicio de farmacia del IPRESS

UMACHIRI I2-Puno, en el periodo marzo a mayo del 2022.



II. METODOLOGIA

2.1 Tipo y nivel de investigacion

El tipo de investigacion fue aplicada y de nivel descriptivo.

2.2 Diseiio de investigacion

El estudio realizado fue de disefio descriptivo, retrospectivo y transversal.

2.3 Poblacion y muestra

2.3.1 Poblacion de estudio
Estuvo constituida por 437 recetas atendidas en la farmacia del IPRESS UMACHIRI

12-Puno, durante marzo a mayo del 2022.

2.3.2 Muestra de estudio®
La muestra se determinara con la siguiente formula para poblacion finita:

Z2N. PQ

N=72p.Q.+(N — 1)E2



Donde:

N: 437 corresponde a la totalidad de recetas atendidas en la farmacia del IPRESS
UMACHIRI 12-Puno, durante marzo a mayo del 2022_

Z=1.96 valor de la distribucion normal que establece un nivel de confianza del

059%

P=0.50 proporcion de recetas que cumplen con las buenas practicas de

prescripeion.

Q= 0.50 proporcion de recetas que no cumplen con las buenas practicas de

prescripeion.
E = 0.05 es la precision.
n= tamafo de la muestra

Sustituyendo los datos en la formula, se determind el tamafio de la muestra de estudio:

n= 204 recetas médicas

2.3.3 Muestreo
Para seleccionar las recetas que foramaron parte de la muestra se emple6 la técnica del

muestreo aleatorio simple.

Criterios de inclusion
¢ Recetas atendidas en la farmacia del IPRESS UMACHIRI 12-Puno.

* Recetas emitidas en el periodo marzo a mayo del 2022.

Criterios de exclusion
¢ Recetas deterioradas

* Recetas emitidas en un periodo no comprendido entre marzo a mayo del 2022.

2.4 Variable y operacionalizacion de variable:

2.4.1 Variable de estudio: cumplimiento de las buenas practicas de prescripcion






2.4.2 Operacionalizacion de variable

Variable Dimension Indicadores Instrumento
MNombres v apellidos
Diagnostico
Datos del Domicilio
paciente
DNI
Nombres v apellidos
Numero de colegiatura
Datos del Teléfono
ipt
Cumplimente de las S Sallo
buenas practicas de _
o Firma Ficha de
prescripcion B
recoleccion de
BCl datos
Concentracidn
Datos del Forma farmacéutica
medicamento
Dosis
Cantidad total prescrita
Duracion del
tratamiento
Legibilidad de | Legibilidad
las recetas __
Tlegibilidad

2.5 Técnica e instrumento de recoleccion de datos




2.5.1 Técnica

La técnica empleada para recabar informacion fue la revision de las recetas médicas
atendidas en la farmacia del IPRESS UMACHIRI 12-Puno, en el periodo marzo a
mayo del 2022.

2.5.2 Instrumento de recoleccion de datos

Se utilizé la ficha de recoleccion de datos, el cual estuvo formada por diversos items
de los indicadores de las dimensiones de la variable de estudio. Previamente el

instrumento fue sometido a la evaluacion por el juicio de expertos.

2.6 Aspecto ético

No afecto la integridad de los pacientes puesto que la informacion se mantuvo con

absoluta discrecion, solo fue utilizada para fines de investigacion.
2.7 Procedimiento de recoleccion de datos

e Se solicito la respectiva autorizacion para acceder las recetas médicas.
e Nos apersonaremos al ambiente indicado para proceder con la revision de las recetas.

e Procedimos a registrar la data de las recetas en el instrumento.

2.8 Procesamiento y analisis de datos

Procedimos a ordenar la data recabada, para ello se considerara los indicadores de la
variable. Para mostrar los resultados se emplearon tablas y graficos, los que nos
permiti6 interpretar de una manera adecuada la data y redactar las discusiones de los

resultados.

10



IIL.RESULTADOS

Tabla 1. Nivel de cumplimiento de las buenas practicas de prescripeion respecto a los
datos del paciente en las recetas atendidas en el servicio de farmacia del IPRESS

UMACHIRI I2-Puno, en el periodo marzo a mayo del 2022

Cumplimiento de las buenas practicas de

prescripeion
Dimension Indicadores Si cumple %% No cumple %0
Nombres y 204 100.0% 00 0.00 %
Apellidos
Datos del
Edad 143 70.10% 61 29 90%
paciente
Diagnostico 183 90.70% 19 9.30%
Promedio 86.90% 13.10%

Fuente: Elaboracion propia

11



Datos del paciente

® Sicumple = No cumple

Figura 1A. Promedio del nivel de cumplimiento de las buenas practicas de prescripeion
respecto a los datos del paciente en las recetas atendidas en el servicio de farmacia del
IPRESS UMACHIRI I2-Puno, en el periodo marzo a mayo del 2022

Fuente: Elaboracion propia

Interpretacion: En tabla 1 y figura 1A, se muestra el promedio del cumplimiento de las
buenas practicas de prescripeidn respecto a los datos del paciente en las recetas atendidas en
el servicio de farmacia del IPRESS UMACHIRI I2-Puno durante el periodo marzo a mayo
del 2022, los siguientes resultados: el 86.90 % de las prescripciones s1 cumplen las buenas
practicas de prescripeion y el 13.10 % de las prescripciones no cumplen las buenas practicas

de prescripcion.

12
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Datos del paciente

Figura 1B. Nivel de cumplimiento de las buenas practicas de prescripcion de los indicadores
de la dimension datos del paciente en las recetas atendidas en el servicio de farmacia del
IPRESS UMACHIRI I2-Puno, en el periodo marzo a mayo del 2022

Fuente: Elaboracion propia

Interpretacion: En tabla 1 v figura 1B, se evidencia con respecto al cumplimiento de las
buenas practicas de prescripeion para los indicadores de la dimension datos del paciente en
las recetas atendidas en el servicio de farmacia del IPRESS UMACHIRI I2-Puno. en el
periodo marzo a mayo del 2022, los siguientes resultados:

e El 100.00 % de las recetas atendidas s1 registran nombres y apellidos de los

pacilentes.
e El70.10 % de las recetas atendidas si registran edad de los pacientes.
e E190.70 % de las recetas atendidas si registran el diagnostico de los pacientes.

13



Tabla 2. Nivel de cumplimiento de las buenas practicas de prescripcion respecto a los datos

del preseriptor en las recetas atendidas en el servicio de farmacia del IPRESS UMACHIRI

12-Puno, en el periodo marzo a mayo del 2022

Cumplimiento de las buenas practicas de

prescripcion

Dimension Indicadores Si cumple %% No cumple %%
Nombres y apellidos 192 94.10 % 12 590 %
Datos del Numero colegiatura 178 87.30 % 26 12.70 %

prescriptor

Sello 187 91.70 % 17 8.30 %
Firma 202 99.00 % 02 1.00 %
Promedio 93.00 % 7.00 %

Fuente: Elaboracion propia

14



Datos del prescriptor

= 5icumple = No cumple

Figura 2A. Promedio del mvel de cumplimiento de las buenas practicas de prescripcion de
la dimensi6n datos del prescriptor en las recetas atendidas en el servicio de farmacia del
IPRESS UMACHIRI I2-Puno, en el periodo marzo a mayo del 2022

Fuente: Elaboracion propia

Interpretacion: En tabla 2 y figura 2A se muestra el promedio del cumplimiento de las
buenas practicas de prescripcion respecto a los datos del prescriptor en las recetas atendidas
en el servicio de farmacia del IPRESS UMACHIRI I2-Puno durante el periodo marzo a
mayo del 2022, los siguientes resultados: el 93.00 % de las prescripeiones st cumplen y el

7.00 % de las prescripciones no cumplen las buenas practicas de prescripcion.
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Figura 2B. Nivel de cumplimiento de las buenas practicas de prescripcion para los
indicadores de la dimension datos del prescriptor en las recetas atendidas en el servicio de
farmacia del IPRESS UMACHIRI I2-Puno, en el periodo marzo a mayo del 2022.

Fuente: Elaboracion propia

Interpretacion: Entabla 2 y figura 2B, se evidencia el cumplimiento de las buenas practicas
de prescripcion para los indicadores de la dimension datos del prescriptor en las recetas
atendidas en el servicio de farmacia de] IPRESS UMACHIRI I12-Puno, en el periodo marzo
a mayo del 2022, los siguientes resultados:

e E19410% de las recetas atendidas presentan nombres y apellidos del prescriptor.
o EI 8730 % de las recetas atendidas presentan nitnero de colegiatura.

e E191.70 % de las recetas atendidas presentan sello del prescriptor.

e E199.00 % de las recetas atendidas presentan firma del prescriptor.
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Tabla 3. Nivel de cumplimiento de las buenas practicas de prescripcion respecto a los datos

del medicamento en las recetas atendidas en el servicio de farmacia del TPRESS UMACHIRI
12-Puno, en el periodo marzo a mayo del 2022

Cumplimiento de las buenas practicas de

prescripcion

Dimension Indicadores Si cumple % No cumple %o
DCI 179 87.70 % 25 12.30 %
Concentracion T4 36.30 % 130 63.70 %
Forma farmaceéutica 69 33.80 % 135 66.20 %
Datos del Cantidad total prescrita 188 92.20 % 16 7.80 %

medicamento

Dosis para administrar 186 91.20% 18 8.80 %
Frecuencia 178 87.30 % 26 12.70 %
Duracion 86 4220 % 118 57 80 %
Promedio 67.20 % 32.80 %

Fuente: Elaboracion propia
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Datos del medicamento

® 5i cumple = Mo cumple

Figura 3A. Promedio del nivel de cumplimiento de las buenas practicas de prescripeion de
la dimension datos del medicamento en las recetas atendidas en el servicio de farmacia del
IPRESS UMACHIRI I12-Puno, en el periodo marzo a mayo del 2022

Fuente: Elaboracion propia

Interpretacion: En tabla 3 y figura 3A, se muestra el promedio del cumplimiento de las
buenas practicas de prescripcion respecto a los datos del medicamento en las recetas
atendidas en el servicio de farmacia del IPRESS UMACHIRI I2-Puno durante el periodo
marzo a mayo del 2022, los siguientes resultados: el 67.20 % de las prescripciones st

cumplen y el 32 80 % de las prescripciones no cumplen las buenas practicas de prescripcion.
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Figura 3B. Nivel de cumplimiento de las buenas practicas de prescripcion para los
indicadores de la dimension datos del medicamento en las recetas atendidas en el servicio
de farmacia del IPRESS UMACHIRT I2-Puno, en el periodo marzo a mayo del 2022,

Fuente: Elaboracion propia

Interpretacion: En tabla 3 y figura 3B. se evidencia el cumplimiento de 1as buenas practicas
de prescripcion para los indicadores de la dimension datos del medicamento en las recetas
atendidas en el servicie de farmacia del IPRESS UMACHIRI 12-Puno, en el periodo marzo
a mayo del 2022, los siguientes resultados:

« FI187.7% de las recetas atendidas registran el DCL.

« Fl363 % de laz recetas atendidas registran la concentracion.

e F133.8 % de las recetas atendidas registran la forma farmaceutica.

o F1022 % de las recetas atendidas registran la cantidad total prescrita.

e F191.2 % de las recetas atendidas registran la dosis

« Fl 873 % de las recetas atendidas registran 1a frecuencia de administracion del

medicamento.
o F1422% de laz recetas atendidas registran la duracidn del tratamiento
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Tabla 4. Nivel de cumplimiento de las buenas practicas de prescripeion de la dimension
legibilidad en las recetas atendidas en el servicio de farmacia del [PRESS UMACHIRI 12-

Puno, en el periodo marzo a mayo del 2022

Dimension Indicadores cantidad O
Letra legible 138 67.6 %
Legibilidad
Letra ilegible 66 324 %
Cantidad total 204 100.0 %

Fuente: Elaboracion propia
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Legibilidad de las recetas

s lefralesgible = lewailegible

Figura 4. Promedio del nivel de complimiento de las buenas practicas de prescripecion de la
dimension legibilidad de las recetas atendidas en el servicio de farmacia del IPRESS
UMACHIRI I2-Puno, en el pertodo marzo a mayo del 2022

Fuente: Elaboracion propia

Interpretacion: En tabla 4 v figura 4, se muestra el promedio del cumplimiento de las
buenas practicas de prescripcion de 1a dimension legibilidad de las recetas atendidas en el
servicio de farmacia del IPRESS UMACHIRI [2-Puno en el periodo marzo a mavo del 2022,

los siguientes resultados: 67.60 %4 de las prescripciones presentan legibilidad v el 32.40 %4
de las prescripciones presentan ilegibilidad.
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IV.-DISCUSIONES

En el presente estudio se tuvo como objetivo evaluar el nivel de cumplimiento de las buenas
practicas de prescripcion en las recetas atendidas en el servicio de farmacia del IPRESS
UMACHIRI 12-Puno en el periodo marzo a mayo del 2022; se evaluaron las siguientes
dimensiones: datos del paciente, datos del prescriptor, datos del medicamento, y legibilidad

de las recetas.

Con relacion a la dimension datos del paciente, se constatd un nivel de cumplimiento de las
buenas practicas de prescripcion del 86.90% en las recetas atendidas en el servicio de
farmacia del IPRESS UMACHIRI 12-Puno en el periodo marzo a mayo del 2022. Nuestro
resultado obtenido es superior a los identificados por Rojas (2019)'? quién reporté en su
investigacion un nivel de cumplimiento en registrar datos del paciente del 53.2% y al estudio
llevado a cabo por Ramos (2019)"® quién sefiala un cumplimiento en datos del paciente del

58,8 %.

Con relacion a la dimension datos del prescriptor, se constatd un nivel de cumplimiento de
las buenas practicas de prescripcion del 93.00 % en las recetas atendidas en el servicio de
farmacia del IPRESS UMACHIRI I2-Puno en el periodo marzo a mayo del 2022.El resultado
obtenido es muy cercano a lo reportado por Allcca (2019)'* quién refiere en su investigacion
un cumplimiento en datos del prescriptor del 95,2%, pero superior a lo determinado por
Ramos (2019)!* quién en su estudio identificd un cumplimiento en datos del prescriptor del

68,5% .

Con relacion a la dimension datos del medicamento, se evidenci6 un nivel de cumplimiento
de las buenas practicas de prescripcion del 67.20 % en las recetas atendidas en el servicio de
farmacia del IPRESS UMACHIRI 12-Puno en el periodo marzo a mayo del 2022.El resultado
obtenido es superior a lo reportado por Ramos (2019)'* quién en su estudio identifico un
cumplimiento en datos del medicamento del 47,8%, pero inferior a lo determinado por
Allcca (2019)'* quién en su estudio identificé un cumplimiento en datos del prescriptor del

93,7%.
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Con relacion a la dimension legibilidad de las recetas atendidas, se evidencio un nivel de
cumplimiento de las buenas practicas de prescripcion del 67.60 % en las recetas atendidas
del servicio de farmacia del IPRESS UMACHIRI 12-Puno en el periodo marzo a mayo del
2022.El resultado obtenido es superior a lo reportado por Ramos (2019)!® quién en su estudio
identifico un cumplimiento en legibilidad de las prescripciones del 29,0%, pero inferior a lo
determinado por Allcca (2019)'* quién en su estudio identifico una legibilidad de las recetas

del 88,5%.

En nuestro estudio, se evidencié un alto nivel del cumplimiento de las dimensiones
analizadas de las buenas practicas de prescripcion, ello implica que el personal prescriptor
conoce y aplica correctamente las normas del manual de las buenas practicas de prescripcion,

lo que contribuye al uso racional de los medicamentos.
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V.-CONCLUSIONES

El nivel de cumplimiento de las buenas practicas de prescripcion respecto a datos del
paciente en las recetas atendidas en el servicio de farmacia del IPRESS UMACHIRI
I2-Puno en el periodo marzo a mayo del 2022, fue del 86.90%.

El mivel de cumplimiento de las buenas practicas de prescripeion respecto a datos del
prescriptor en las recetas atendidas en el servicio de farmacia del IPRESS

UMACHIRI I2-Puno en el periodo marzo a mayo del 2022, fue del 93.00%.

El nivel de cumplimiento de las buenas practicas de prescripcion respecto a datos del
medicamento en las recetas atendidas en el servicio de farmacia del IPRESS

UMACHIRI I2-Puno en el periodo marzo a mayo del 2022, fue del 67.20%.
El nivel de cumplimiento de las buenas practicas de prescripcion respecto a

legibilidad en las recetas atendidas en el servicio de farmacia del IPRESS
UMACHIRI I2-Puno, en el periodo marzo a mayo del 2022, fue del 67.60%.
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VI-RECOMENDACIONES

Se debe considerar el uso de recetas electronicas en las instituciones de salud para

reducir los errores de prescripcion.

Elaborar un programa de capacitaciones con la direccion del Centro de Salud para

promover el cumplimiento de las buenas practicas de prescripcion.

Se recomienda implementar auditorias internas especificas para la evaluacion de

recetas, de esta forma observar y corregir los errores a tiempo.
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Anexo 01: Matriz de consistencia

Titulo: “BUENAS PRACTICAS DE PRESCRIPCION EN LA FARMACIA DE LA IPRESS UMACHIRI I2-PUNO, MARZO A MAYO DEL 20227

Formulacién del problema
Problema General
¢ Se cumpliran “las buenas practicas de
prescripcion en las recetas atendidas en el
servicio de farmacia del IPRESS
UMACHIRI I2-Puno, en el periodo
marzo a mayo del 20227

Problemas Especificos

a) ;, Cual sera el nivel de cumplimento de
las buenas practicas de prescripcion
respecto a los datos del paciente en las
recetas atendidas en el servicio de
farmacia del IPRESS UMACHIRI I2-
Puno, en el periodo marzo a mayo del
20227

b) ¢ Cual sera el nivel de cumplimento de
las buenas practicas de prescripcion
respecto a los datos del prescriptor en las
recetas atendidas en el servicio de
farmacia del IPRESS UMACHIRI I2-
Puno, en el periodo marzo a mavo del
20227

¢) ¢, Cual sera el nivel de cumplimento de

Objetivos
Objetivo General

Determinar el nivel de cumplimiento de las
buenas practicas de prescripcion en las
recetas atendidas en el servicio de farmacia
del IPRESS UMACHIRI I2-Puno, en el

periodo marzo a mayo del 2022

Objetivo Especificos

a) Determinar el nivel de cumplimiento de
las buenas practicas de prescripcion respecto
a los datos del paciente en las recetas
atendidas en el servicio de farmacia del
IPRESS UMACHIRI I2-Puno, en el periodo

marzo a mayo del 2022.

b) Determinar el nivel de cumplimiento de
las buenas practicas de prescripcion
respecto a los datos del prescriptor en las
recetas atendidas en el servicio de farmacia
del IPRESS UMACHIRI I2-Puno, en el
periodo marzo a mayo del 2022.

¢) Determinar el nivel de cumplimiento de

Hipotesis

Hipotesis General

No aplica

Metodologia
Tipo de investigacion
El tipo de investigacion sera aplicada y de nivel
descriptivo.
Diseno de la Investigacion

Es un estudio de disefio no experimental,
retrospectivo y transversal.

Poblacién de estudio

La poblacion estuvo conformada por todas las
recetas atendidas en el servicio de farmacia del
IPRESS UMACHIRI I2-Puno, en el periodo
marzo a mayo del 2022.

Muestra

Para la estimacion de la muestra de estudio se
utilizara la formula de tamafio de muestra para
poblaciones finitas.

Técnicas e instrumentos de recolecciéon
de datos

La técnica que se empleara para la recoleccion
de datos en la presente investigacion sera el
analisis documental de las recetas meédicas
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las buenas practicas de prescripcion
respecto a los datos del medicamento en
las recetas atendidas en el servicio de
farmacia del [PRESS UMACHIRI I2-
Puno, en el periodo marzo a mayo del
2022?

d) ¢ Cual sera el nivel de cumplimento de
las buenas practicas de prescripcion
respecto a la legibilidad en las recetas
atendidas en el servicio de farmacia del
IPRESS UMACHIRI I2-Puno, en el
periodo marzo a mayo del 2022?

las buenas practicas de prescripcion
respecto a los datos del medicamento en
las recetas atendidas en el servicio de
farmacia del IPRESS UMACHIRI 12-
Puno, en el periodo marzo a mayo del
2022.

d) Determinar el nivel de cumplimiento de
las buenas practicas de prescripcion
respecto a la legibilidad en las recetas
atendidas en el servicio de farmacia del
IPRESS UMACHIRI 12-Puno, en el
periodo marzo a mayo del 2022

atendidas en el serviciode farmacia del IPRESS
UMACHIRI 12-Puno, en el periodo marzo a
mayo del 2022.

Se utilizard como instrumento la ficha de
recoleccion de datos, el cual estara conformada
por diferentes items segun los indicadores de la
vanable. El mstrumento previamente sera
validado por el juicio de expertos para su
posterior aplicacion
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Anexo 02: Validacion del Insirumento-Expertio 1

l j_{_-‘ LINIVERSI DA D

ROOSEVELT
FORMATO: A

VALIDEZ DEL INSTRUMENTO DE INVESTIGACION POR JUICIO DE
EXPERTO

P 1
: TESIS: “BUENAS PRACTICAS DE PRESCRIPCION EN LA FARMACIA DE LA IPRESS :
: UMACHIRI IZ- PUNO, MARZ0O A MAYO DEL 20227 :
1 i
! [

Investigadores: LIDIA MIREA PACHART CAHUANA y LIDIA HALLAST QUISPE

Indicacion: Sefior calificador se le pide su colaboracion para que luego de un riguroso andlisis de
los fiems de la ficha de recoleccion de datos respecto a la tesis: BUENAS PRACTICAS DE
PRESCRIPCION EN LA FARMACIA DE LA IPRESS UMACHIRI 12-PUNO, MARZO A MAYO DEL
2022” que le mostramos, marque con un aspa el casillero que crea conveniente de acuerdo a su
criterio v experiencia profesional, denotando si cuenta o no cuenta con los requisitos minimos de
formacion para su posterior aplicacion.

NOTA: Para cada item se considera |la escala de 1 a & donde:

1= Muy deficiente | 2= Deficiente | 3= Regular | 4= Bueno b= Muy bueno

VARIABLE: CUMPLIMIENTO DE LAS BUENAS PRACTICAS DE 1 (2 (3 |45
PRESCRIPCION

DIMENSION 1: DATOS DEL PACIENTE
ITEM INDICADORES

1 MNombres y apellidos X

2 DI X

3 Edad X

4 Diagnastico X
DIMENSION 2: DATOS DEL PRESCRIPTOR
ITEM /INDICADORES

4 Mombres y apellidos

3 Mimero de colegiatura

& Sello

Eo I - -

7 Firma
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DIMENSION 3: DATOS DEL MEDICAMENTO
[']'EMI.-’[MDIEADGRES
B DCI X
o Concentracion X
10 Forma farmacéutica X
11 Cantidad X
12 Dosis x
13 Frecuencia X
14 Duracion del tratamiento X
DIMENSION 4: LEGIBILIDAD X
['TEM,-’[ND[EADDRES
15 Letra ilegible X
16 Letra legible X
RECOMENDACIONES:
PROMEDIO DE VALORACION
5
OPINION DE APLICABILIDAD
a) Deficiente b) Baja c) Reqular d) Buena e) Muy buena
Nombres y Apellidos ! Carlos Max Rojas Aire
Titwlo Profesional ! Quimico Farmacéutico
Grado Académico :  Magister
Mencicon Docencia Universitaria

-
Firma del experto

Lugar y fecha: Huancayo 081072022
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UT UNIVERSIDAD

_~ ROOSEVELT

FORMATO: B

FICHAS DE VALIDACION DEL INFORME DE OPINION POR JUICIO DE

EXPERTO
|. DATOS GENERALES
1. Titwo  de la : BUENAS PRACTICAS DE PRESCRIPCION EN LA
lvestigation FARMACIA DE LA IPRESS UMACHIRI I2-PUNO,
MARZO A MAYO DEL 2022

[.2. Nombre del instrumento - Ficha de recoleccion de datos
motivo de evaluacion

Il. ASPECTOS DE VALIDACION

Deficients Baja Regular Buena Muy Buena
Indicadares Criterios
n ' a £ ) E K £ T ~ ] £ )
Esta formuladc  con
1. Claridad e :
izquaje apropiado X
Esta expresado  en
2. Obijetividad
st conductas obsenvables X
_ Adecuado 2l avance de la X
3. Actualidad b i
ciencia pedagogics
g Exist= una organizacion X
4. Organizacion ;i
logics
g Comprende |os aspectos X
3. Suficiencia : !
en cantidad y calidad
& Ademmado para valarar oz
mstrurentas de
Intencionalidad | . .
inwestigacian X
Basado en a 05 X
7. Consistencia e e
feoricos cientificos
o ; Emirz  los  indices e
dietine indizadaoras X
La estrategia responde al
4. Matodologia “mg ; |:c.\n
proposito del diagnestico X
o Es Ufil y adecuado para la
1. Pertinencia i
mwestigacsn X
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PROMEDIO DE VALORACION

oo

OPINION DE APLICABILIDAD: valido, aplicar

17-20

No valido, reformular

25-60

No valido, reformular

65-80

Valido, mejorar

B5-100

Valido, aplicar

Nombres y Apellidos
Titulo Profesional

Grado Academico

Mencion

Docencia Universitaria

Carlos Max Rojas Aire
Quimico Farmaceutico

Magister

Firma del experto
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Anexo 03: Validacion del Instrumento-Experto 2

l}g’_" UUNIVERSIDAD

ROOSEVELT FORMATO: A

VALIDEZ DEL INSTRUMENTO DE INVESTIGACION POR JUICIO DE
EXPERTO

TESIS: “BUENAS PRACTICAS DE PRESCRIPCION EN LA FARMACIA DE LA IPRESS
UMACHIEI I2-PUNO, MARZ0 A MAYO DEL 20227

g —— -—.-1

Investigadores: LIDIA MIREA PACHARI CAHUANA y LIDIA HALLASI QUISPE

Indicacion: Sefior calificador se le pide su colaboracion para que luego de un riguroso analisis de los
items de la ficha de recoleccion de datos respecto a la tesis; "BUENAS PRACTICAS DE
PRESCRIPCION EN LA FARMACTA DE LA IPRESS UMACHIRI I2-PUNO, MARZO A MAYO DEL
2022 gue le mostramos, margue con un aspa el casillero gue crea conveniente de acuerdo con su
criterio y experiencia profesional, denotando si cuenta o no cuenta con los requisitos minimos da

formacion para su posterior aplicacion.

NOTA: Para cada item se considera la escala de 1 a & dénde:

1= Muy deficiente | 2= Deficiente | 3= Regular | 4= Bueno 5= Muy bueno
VARIABLE: CUMPLIMIENTO DE LAS BUENAS PRACTICAS DE 1 (2|3 |45
PRESCRIPCION
DIMENSION 1: DATOS DEL PACIENTE
ITEM /INDICADORES
1 Nombres y apellidos X
2 DNI X
3 Edad X
4 Diagnostico X
DIMENSION 2: DATOS DEL PRESCRIPTOR
ITEM /INDICADORES
5 Nombres y apellidos X
& Wimero de colegiatura X
7 Sello X
g Firma X
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DIMENSION 3: DATOS DEL MEDICAMENTO
[TEM,’[NDICADORES
9 DCl X
10 Concentracion
11 Forma farmacéutica X
12 Cantidad X
13 Dosis X
14 Frecuencia X
15 Duracion del tratamiento %
DIMENSION 4: LEGIBILIDAD X
ITEM ,l' INDICADORES
16 Letrailegible X
17 Letra legible X
RECOMENDACIONES:
PROMEDIO DE VALORACION
a
OPINION DE APLICABILIDAD
f} Deficiente q) Baja h) Reqular i) Buena i} Muy buena
Nombres v Apellidos Juan Roberto Pérez | e6n Camborda
Titulo Profesional Quimico Farmacéutico
Grado Académico Magister
Mencion Productos Naturales

ﬁ ; i—z e

Firma del experto

Lugar y fecha: Huancayo 09102022
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UNIVERSIDAD
ROOSEVELT

FORMATO: B

FICHAS DE VALIDACION DEL INFORME DE OPINION POR JUICIO DE

lll.DATOS GENERALES

1. Titulo de

.2. Mombre del instrumento
motivo de evaluacion

Investigacion

EXPERTO

la - BUENAS PRACTICAS DE PRESCRIPCION EN
LA FARMACIA DE LA IPRESS UMACHIRI I2-
PUNO, MARZO A MAYO DEL 2022

Ficha de recoleccion de datos

IV.ASPECTOS DE VALIDACION

Deficiente Baja Regular Buena Muy Buena
Indicadores Criterios
i £ 3 £
e Esta formulzds  con
A lequaje apropiade X
Esta  expresado  en
2. Objetividad
o conductas obsenables X
Adecuado 3l avance de i3
3. Actualidad

ciencia pedagogica

4. Organizacion

Existe una onganizacion
logica

T Comprends los aspectos X
3. Suficiencia : ;
=n cantidad y calidad
@ Adecuado para valarar loz
mstrumentas de
Intencionafidad | . i
inwestigacicn X
Baszdo en aspecios X
7. Consistencia i i et
feoncos cienfificos
Enire  los  indices e
8. Coharencia :
indicadares X
L3 estrategia responde al
9. Metodologia ; -t-a; : |:~5-r| ;
proposite del dizgnostico X
. _ Es utily adecuado para i3
10. Pertinencia ) BT
mwestigacion X
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PROMEDIO DE VALORACION

o0

OPINION DE APLICABILIDAD: valido, aplicar

11-20

No valido, reformular

25-60

No valido, reformular

&65-80

Valido, mejorar

85-100

Valido, aplicar

Nombres y Apellidos

Titulo Profesional

Grado Académico :  Magister

Mencion

Quimico Farmaceutico

Productos MNaturales

...................... + TETTTT]

Firma del experto

Juan Roberto Pérez Ledon Camborda
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Anexo 04: Validacion del Instrumento-Experto 3

UR UNIVERSIDAD FORMATO: A

= > ROOSEVE

VALIDEZ DEL INSTRUMENTO DE INVESTIGACION POR JUICIO DE
EXPERTO

: TESIS: “BUENAS PRACTICAS DE PRESCRIPCION EN LA FARMACIA DE LA IPRESS :

: UMACHIRT I2-PUNO, MARZO A MAYO DEL 20227 :

Y |

Investigadores: LIDIA MIREA PACHARI CAHUANA y LIDIA HALLASI QUISPE

Indicacion: Sefior calificador se le pide su colaboracion para gue luego de un riguroso analisis de los
items de la ficha de recoleccion de datos respecto a la tesis; "BUENAS PRACTICAS DE
PRESCRIPCION EN LA FARMACIA DE LA IPRESS UMACHIRI I2-PUNO, MARZO A MAYO DEL
2022 gque le mostramos, margue con un aspa el casillero que crea conveniente de acuerdo a su
criterio v experiencia profesional. denotande si cuenta o no cuenta con los requisitos minimas de

formacion para su posterior aplicacion.

NOTA: Para cada item se considera la escalade 1 a & ddnde:

1= Muy deficiente | 2= Deficiente | 3= Regular 4= Bueno 5= Muy bueno

VARIABLE: CUMPLIMIENTO DE LAS BUENAS PRACTICAS DE 1 2 3 |4 |5
PRESCRIPCION

DIMENSION 1: DATOS DEL PACIENTE
ITEM INDICADORES

1 Nombres y apellidas X
2 DNI X
3 Edad

4 Diagnéstico
DIMENSION 2: DATOS DEL PRESCRIFTOR
ITEM /INDICADOREES

5 Nomtbres v apellidos X

6 Mumero de colegiatura X

7 Sello

8 Firma X
DIMENSION 3: DATOS DEL MEDICAMENTO
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[TEHI.-’[NDiEA]]ﬂRES
9 DCI X
10 Concentracian
11 Forma farmacéutica
12 Cantidad X
13 Dosis X
14 Frecuencia X
15 Duracion del tratamiento X
DIMENSION 4: LEGIBILIDAD X
[TEMI.-’[ND[EAD{}RES
16 Letra ilegible X
17 Letra legible X
RECOMENDACIONES:
PROMEDIO DE VALORACION
4
OPINION DE APLICABILIDAD
k) Deficiente I} Baja m) Regular n) Buena o) Muy buena
Nombres y Apellidos : Julio Luis Diaz Uribe
Tituio Profesional : Quimico Farmacéutico
Srado Académico ! Magister
Wencion Productos Naturales

Lugar y fecha: Huancayo, 09/10/22
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l 1 UHH[\-"I:'ILS]IJJ\L'!

OOSEVELT

FORMATO: B

FICHAS DE VALIDACION DEL INFORME DE OPINION POR JUICIO DE
EXPERTO

V. DATOS GENERALES

BUENAS PRACTICAS DE PRESCRIPCION EN LA
FARMACIA DE LA IPRESS UMACHIRI I2-PUNO,
MARZO A MAYO DEL 2022

Ficha de recoleccion de datos

V1. Titulo de la
Investigacion

V2  MNombre del instrumento
motivo de evaluacion

VL.ASPECTOS DE VALIDACION

Deficiente Baja Regular Buena Buy Buena
Indicadoras Criterios
K I &0 £ [ [ i & m [ B £ & "
sk Esta formuladc oo
i lzquaje apropiada X
Esta expresado  en
2. Objetividad
bietivi conductas obsenables K
7 Adecuado &l avance de la
3. Actualidad S S
ciencia pedagogics
i Existe una organizacion X
4. Organizacion | .
lagics
Ty Comprende |os aspectos X
FIENER | n cantidad y calidad
. Adecuado para valorar los
: mstrumantos a2
Intencionalidad i
nvestnacion X
Basado en aspecios X
7. Consistencia i 2 b
teoricos cientificos
] Enire los indices e
§. Coherencia :
indicadores X
L3 estrategia responde 3l
4 Metodologia ; _IEG : pm
proposito del diagnostico X
Es ufil y adecuado para [a
1. Pertinencia :
inwestgacaon X
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PROMEDIO DE VALORACION

90

OPINION DE APLICABILIDAD: vélido, aplicar

11-20 | No valido, reformular
25-60 | No valido, reformular
65-80 | Valido, mejorar
85-100 | Valido, aplicar

Nombres y Apellidos : Julio

Titulo Profesional

Grado Académico

Mencion

Luis Diaz Uribe

Cuimico Farmaceutico

Magister

Productos Naturales

B s T TRl

Firma del experto
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Anexo 05: Evidencias fotograficas de la recoleccion de datos

CALENDARIO EPIDEMIOLOC
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