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RESUMEN

Existe una alta practica del expendio de antibidticos sin prescripcion médica en
establecimientos farmacéuticos generando un problema de salud, como intoxicaciones por
sobredosis, resistencias bacterianas, complicandose de esta manera, aun cuando se utiliza

correctamente.

El objetivo de la investigacion fue determinar cuéantos establecimientos farmacéuticos

expenden antibioticos sin prescripcién médica en la provincia de Chupaca- Junin

Se utiliz6 el método cientifico, de acuerdo a la estructura, la presente investigacion es
basica no experimental y de nivel descriptivo prospectivo y transversal, el tamafio de

muestra fue de 120 establecimientos farmacéuticos.

Teniendo como resultados: EI nmero de atenciones con prescripcion médica fue de 5.83
% (7) establecimientos que solicitaron prescripcion médica; el nimero de atenciones que
no solicitaron prescripcién medica es de 94,17% (113) establecimientos farmacéuticos; el
tipo de establecimiento farmacéutico que influye en la venta del antibidtico fue la botica
con un porcentaje de 94,17% (113); el grupo farmacolégico que se expendio sin
prescripcién médica fue los betalactdmicos 23,33%; la forma farmacéutica que mas se
expendio fue las tabletas (55% ); seguido de los inyectables (31,67% ); el (88,33%) que
atendieron sin prescripcién médica eran los técnicos en farmacia, seguido del quimico

farmacéutico.

Se concluye de los 120 establecimientos farmacéuticos, 113 expendieron antibidticos sin
prescripcion médica, 7 establecimientos farmacéuticos solicitaron prescripcion médica al
momento de la atencion; el tipo de establecimiento farmacéutico que mas influye en el
expendio del antibiotico es la botica; el grupo farmacoldgico que se expendio méas fueron
los betalactdmicos, siendo la forma farmacéutica que mas se expendio las tabletas seguido
de los inyectables; el profesional que mas expendio sin prescripcion médica fueron los

técnicos en farmacia y en segundo lugar los quimicos farmacéuticos.

Palabras claves: Expendio, antibidticos, prescripcion médica.



ABSTRAC

There is a high practice of dispensing antibiotics without medical prescription in
pharmaceutical establishments, generating a health problem, such as overdose
intoxications, bacterial resistance, thus complicating the situation, even when used

correctly.

The target of the research was to determine how many pharmaceutical establishments

dispense antibiotics without medical prescription in the province of Chupaca- Junin.

The research used the scientific method, according to the structure; it’s basic non-
experimental, of a prospective and cross-sectional descriptive level. The sample size was

120 pharmaceutical establishments.

The following results were obtained: The number of cares with medical prescription was
5. 83% (7) establishments that requested a medical prescription; the number of care that
did not request a medical prescription was 94.17% (113) pharmaceutical establishments.
The type of pharmaceutical establishment that influences the sale of the antibiotic was the
drugstore with 94.17% (113); the pharmacological group that was dispensed without a
prescription was beta-lactams antibiotics with 23.33%; the pharmaceutical form most
commonly dispensed was tablets (55%) followed by injectables (31.67%); pharmacy
technicians (88.33%) attended without a prescription, followed by the pharmaceutical

chemist.

Of the 120 pharmaceutical establishments, the research concludes that 113 dispensed
antibiotics without medical prescription, 7 pharmaceutical establishments requested
medical prescription at the time of care; the type of pharmaceutical establishment that most
influenced the dispensing of antibiotics was the pharmacy; the pharmacological group that
was most dispensed was beta-lactams, with tablets being the most dispensed
pharmaceutical form followed by injectables; the professional who most dispensed without
medical prescription was the pharmacy technicians and in second place were the

pharmaceutical chemists.

Key words: Dispensing, antibiotics, medical prescription.
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I. INTRODUCCION

El presente trabajo de investigacion aborda un problema de salud publica , el cual se
observa desde hace muchos afos, el uso inadecuado de los medicamentos donde los
establecimientos farmacéuticos privados (boticas y farmacias), realizan malas practicas en
la dispensacion y/o expendio de los medicamentos; se puede observar en la actualidad
muchos de los establecimientos farmacéuticos que expenden antibidticos, AINEs y otros
medicamentos sin que el usuario presente una prescripcion medica contribuyendo de esta
manera al uso irracional del medicamentos que puede ocasionar resistencia a los

antibidticos, cuando estos medicamentos son utilizados por cuenta propia del paciente.

La demanda en el consumo de los antibidticos sin receta médica representa uno de los
fendbmenos maéas delicados en la salud publica. Dia tras dia estdn apareciendo vy
propagandose nuevos mecanismos de resistencia que ponen en peligro nuestra capacidad
de tratar las enfermedades infecciosas comunes. Un creciente nimero de infecciones, como
la neumonia, la tuberculosis, la septicemia, la gonorrea son cada vez mas dificiles y a veces

imposible de tratar, a medida que los antibi6ticos van perdiendo eficacia.’ 2

En el Perl no es ajeno el uso irracional de antibioticos: La resistencia antimicrobiana es un
problema de salud publica que afrontamos de manera coordinada a través de diversas
intervenciones y estrategias de manera integral; no solo de salud humana, sino también
ambiental, de alimentos y animales, expresé la directora ejecutiva de Farmacovigilancia,

Acceso y Uso de la Digemid, Maruja Crisante.? **

La formulacion de recomendaciones acerca del uso racional de los antimicrobianos en los
diversos escenarios del trabajo en salud, sea el medio hospitalario, las unidades de
cuidados intensivos y la consulta externa, resaltando la necesidad de una vigilancia
continua y permanente, puesto que la capacidad de evolucion de las bacterias y su continua
adaptacion al medio ambiente les hace adquirir caracteristicas de resistencia, de manera tal

que en la mayorfa de las veces estan no solo uno sino varios pasos por delante de nosotros .°

Para fundamentar la presente investigacion se realiza la revision de diversos trabajos de
investigacion, internacionales y nacionales que se presentan a continuacion:

Molinero C, Cantalapiedra F, Eguilleor V, Gutiérrez R. (2018), en la tesis titulada
“Analisis de la demanda de antibioticos en farmacia comunitaria con receta privada,

prescripcion irregular y sin receta (automedicacion): perfil de las farmacias y los



farmacéuticos comunitarios participantes” mediante el informe presentada a la
Sociedad Espafiola de Farmacia Familiar y Comunitaria, concluyen que los
antimicrobianos constituyen uno de los mayores desafios, problemas que enfrenta la
medicina en estos Ultimos tiempos, siendo una amenaza creciente para la salud publica
que afecta a todos los paises del mundo debido a que los nuevos mecanismos de resistencia
se extienden a escala internacional. Del total de las encuestas se registraron 341
farmacéuticos (57,3% titulares y 35,6% adjuntos) pertenecientes a 247 farmacias (65,6%
farmacias de barrio). De los resultados se tiene que las comunidades autonomas (CCAA)
con mayor nimero de farmacias participantes han sido C. Valenciana, Catalufia y Madrid
,registrando el mayor consumo de antibioticos en los usuarios que frecuentan las farmacias
de la comunidad Valenciana y las farmacias tipificadas como de barrio han sido
mayoritarias ,registrando mayor niimero de casos.®

Segun Bin A, Al Tannir M, Almansor M, Almohaya M, Onazi A, Marei M, et-at. (2011)
en la investigacion titulada: Venta no recetada de antibioticos en Riad, Arabia Saudita:
un estudio transversal, obtuvo los siguientes resultados: de un total de 327 farmacias. Se
dispensaron antibi6ticos sin prescripcion médica en 244 (77,6%) de 327, de los cuales 231
(95%) se dispensaron sin una solicitud del medicamento. Los casos simulados de dolor de
garganta y diarrea dieron como resultado la dispensacion de un antibiético en (90%) de los
encuentros, seguido de infeccidn del tracto urinario (75%), bronquitis aguda (73%), otitis
media (51%) vy sinusitis aguda (40%). EI metronidazol (89%) y la ciprofloxacina (86%) se
administraron comunmente para la diarrea y la infeccién urinaria, respectivamente,
mientras que se administr6 amoxicilina / clavulanato (51%) para los otros casos
simulados. Ninguno de los farmacéuticos preguntd acerca de los antecedentes de alergia a
los antibidticos ni proporciond informacion sobre las interacciones medicamentosas. Solo
el 23% preguntdé sobre el estado del embarazo al dispensar antibidticos para casos

simulados de infecciones del tracto urinario.’

En cuanto a los antecedentes nacionales Guerra L, Garfias | (2019). En el trabajo de
investigacion titulado:” Estudio del expendio de los antibidticos sin receta médica en
boticas y farmacias en el distrito de los olivos-lima, enero-junio 2019” obtuvo los
siguientes resultados: de los 60 establecimientos farmacéuticos encuestados, 58 (96.7%) no
solicitaron receta médica al momento de expender el antibiético, solo un establecimiento
farmaceéutico (1.7%) no se expendio antibidtico sin prescripcion médica, de los resultados

anteriores, se puede concluir que el tipo de establecimiento farmacéutico si influye al



momento de expender antibidticos sin prescripcion médica. Se concluye que el porcentaje
de expendio de antibidticos sin prescripcion médica en boticas y farmacias en el distrito de
Los Olivos fue del 96,7% el mismo que constituye alta incidencia de automedicacion,
mientras que el 1,7% no expendio sin la prescripcion médica, lo que equivale a un solo

establecimiento.®

Mamani P, Vasquez S. (2016), en la tesis titulada “Estudio del uso racional de
antibioticos en la poblacion del distrito de Huancayo”, concluye que las infecciones
comunitarias y nosocomiales siguen constituyendo hoy en dia una de las principales causas
de morbilidad a nivel mundial y en el caso de los paises en vias de desarrollo, se produce
una creciente resistencia antibiotica debido al mal uso de estos antibioticos siendo la
muestra de la investigacion 399 personas del distrito de Huancayo, de ambos sexos, entre
las edades de 18 a 60 afios, teniendo como resultado que el 84% de las personas, alguna
vez ha empleado los antibidticos y aumento en el 56,1% de los que utilizaron los

antibioticos en la tltima ocasion.®

Segiin Guzman L, Paredes 1. (2015) en el presente trabajo de investigacion “Expendio de
antibiéticos en Farmacias y Boticas del distrito de Sullana-Piura”. Se estudi6 52
establecimientos farmacéuticos registrados en la DIGEMID. El 96.2% del total de
establecimientos farmacéuticos no cumple con la ley vigente y expende antibidticos sin la
presentacion de la receta medica. Asimismo, se determiné que si existe una relacion
significativa entre el mencionar los sintomas del paciente y el expendio de antibidticos sin
la presentacion de prescripcion médica (p = 0.01), el cual fue menor al 5% de significancia
estandar, es decir p<0.05. ElI 21.2% de establecimientos eran farmacias y el 78.8%
corresponden a boticas. No existe relacion significativa entre el tipo de establecimiento
farmacéutico y el expendio de antibioticos sin la presentacion de receta médica (p = 0.05).
En el 84% de los casos que hubo intencion de venta, se cambié el antibidtico genérico
solicitado por la presentacién comercial, y en ninguna oportunidad se indagd por otros
sintomas diferentes a los referidos por el simulador o que se preguntd por antecedentes
personales de alergia a los antibidticos y en algunos casos se hicieron recomendaciones

inapropiadas.*®

Por otro lado Acaro Y, Pari M. (2020) en su investigacion “Expendio de antibioticos sin
receta médica para el tratamiento del Covid-19 en boticas y farmacias del distrito de

San Martin de Porres” obtuvo los siguientes resultados: La muestra estuvo constituida
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por 70 establecimientos farmacéuticos, donde el 85.71 % fueron boticas y el 14.29 %
fueron farmacias: Entre los antibidticos expendidos se identificd con el mayor porcentaje a
la azitromicina con un 71.43 %, y la ceftriaxona con 1.43 %; asi mismo se encontr6 que el
87.1 % de las boticas y el 10.9% de farmacias expendieron antibio6ticos sin prescripcion
médica. Entre los factores asociados al personal que expenden los medicamentos tenemos:
la edad que fluctta de 20 a 30 afios con 47.14%, el genero femenino 64.29% vy el 75.71%
fueron técnicos en farmacia que expendieron los medicamentos y el 20% fueron los

Quimicos Farmacéuticos que dispensaron los medicamentos en boticas y farmacias.™

A continuacion, se describen las bases tedricas de la presente investigacion; en cuanto al
expendio es el acto en que el personal no profesional (es decir no quimico farmacéutico)

entrega la medicacion prescrita.*?

De igual manera, los antibioticos se definen como el producto quimico producido por un
ser vivo o fabricado por sintesis, capaz de paralizar el desarrollo de ciertos
microorganismos patdgenos; por su accién bacteriostatica o por causar la muerte debido a

su accion bacterecida.*®

Asi también se define farmacia o botica oficinas farmacéuticas en las que se dispensan y
expenden al consumidor final productos farmacéuticos, dispositivos médicos (con
excepcién de equipos biomédicos y de tecnologia controlada) o productos sanitarios, o se
realizan preparados farmacéuticos. Para que el establecimiento se denomine farmacia debe

ser de propiedad de un profesional Quimico Farmacéutico.**

Ante lo descrito se plantea como problema general ¢Cuéntos establecimientos
farmacéuticos expenden antibioticos sin prescripcion médica en la provincia de Chupaca-
Junin?, y como problemas especificos, ¢Cual es el porcentaje de antibidticos que se
expenden en los establecimientos farmacéuticos sin prescripcion medica en la provincia de
Chupaca- Junin? ¢El tipo de establecimiento farmacéutico influye al momento de expender
antibidticos sin prescripcion médica en la provincia de Chupaca- Junin.? ;Qué grupo
farmacoldgico de los antibidticos se expenden en los establecimientos farmacéuticos sin
prescripcion medica en la provincia de Chupaca- Junin? ;Qué forma farmacéutica de los
antibioticos se expenden en los establecimientos farmacéuticos sin prescripcion medica en
la provincia de Chupaca- Junin? ;Qué profesional expende los antibidticos en los

establecimientos farmacéuticos en la provincia de Chupaca- Junin?.
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Dado el uso indiscriminado de antibidticos por usuarios que desconocen acerca de la
resistencia bacteriana, reacciones adversas e interacciones farmacologicas y el expendio de
antibidticos que realizan algunos establecimientos farmacéuticos sin la prescripcion
médica es relevante la presente investigacion, cuyo resultado permitiran campafias de

prevencion, difusion de los mismos para contribuir con la salud de la poblacion.

Siendo el objetivo general: Determinar cuantos establecimientos farmacéuticos expenden
antibioticos sin prescripcion médica en la provincia de Chupaca- Junin, como objetivos
especificos: Estimar el porcentaje de antibioticos que se expenden en los establecimientos
farmacéuticos sin prescripcion médica en la provincia de Chupaca- Junin, Evaluar si el tipo
de establecimiento farmacéutico influye al momento de expender antibidticos sin
prescripcion médica en la provincia de Chupaca- Junin, determinar el grupo farmacolégico
de los antibidticos que se expenden en los establecimientos farmacéuticos sin prescripcion
médica, determinar las formas farmacéuticas de los antibi6ticos que se expenden en los
establecimientos farmacéuticos sin prescripcién médica y determinar el tipo de profesional

gue expende los antibidticos en los establecimientos farmacéuticos.
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Il. METODO

2.1.Tipo y disefio de investigacion

2.1.1.

2.1.2.

Tipo

De acuerdo a la estructura la presente investigacion es basica no expermental™
y de nivel descriptivo prospectivo y transversal.'®

Disefio de investigacion

El disefio de la investigacion es no experimental; asimismo, corresponde a una
investigacion por objetivos, considerando las variables determinadas en mérito

al problema planteado, segln el siguiente esquema:

OE; --- CP;
OE; - CP,
PG—0G-- OE4-— CP; CF
OE4--- CPy
OEs--- CPs

Donde:

PG = Problema General
OG =Objetivo General
OE = Objetivo Especifico
CF = Conclusion Final

2.2 Variables

Univariable: estudio del expendio de antibidticos sin prescripcion médica.

2.3.Poblacion. Muestra y muestreo (incluir criterios de seleccion)
2.3.1. Poblacion

La poblacion para el presente estudio, estuvo conformada por los técnicos y
farmacéuticos que laboran en los 120 establecimientos farmacéuticos

(farmacias y boticas) de la provincia de Chupaca region Junin.

13



2.3.2.

Muestra

Para que la investigacion sea representativa y pueda tener resultados 6ptimos se
utilizo el total de la poblacion que consta de técnicos en farmacia, Quimicos
Farmacéuticos, Médicos y otros que laboran en los 120 establecimientos
farmacéuticos.

Criterios de inclusion

Técnicos en Farmacia y Quimicos Farmacéuticos que laboran en los
establecimientos farmaceuticos (boticas y farmacias) en la provincia de
Chupaca.

Todos los establecimientos farmacéuticos (boticas y farmacias) que se
encuentran en la provincia de Chupaca.

Criterios de exclusion

Técnicos Farmacéuticos, Quimicos farmacéuticos que no laboran en

establecimiento farmacéutico (farmacias y boticas) en la provincia de Chupaca.

2.4.Técnica e instrumentos de recoleccion de datos, validez y confiabilidad

2.4.1.

2.4.2.

2.4.3.

2.4.4.

Fuente de informacion directa:

En la presente investigacion, la fuente directa de recoleccion de datos que se
aplico a la muestra poblacional fue mediante una simulacion de compra, para el
cual se desarrollé una lista de verificacion segun los objetivos planteados.
Fuente de informacion Indirecta:

En la presente investigacion se utiliz6 como fuentes indirectas: libros, tesis de
pregrado, paginas webs, articulos cientificos nacionales e internacionales de
base de datos de revistas indizadas como Scielo, pubmed.

Validez

Para que el instrumento de recoleccién de datos tenga mayor confiabilidad fue
validado por tres expertos en la materia con grados: Doctor (1), magister en
investigacion (2).

Confiabilidad

Para que el instrumento sea valido se someterd a un juicio de expertos,
conformado por 3 profesionales con experiencia y trayectoria profesional

reconocida.

14



2.5

2.6

PROMEDIO DE |PUNTAJE ASPECTOS
EXPERTOS ; .
VALORACION DE VALIDACION
1| Experto 1 05 95
2 | Experto 2 05 95
3 | Experto 3 05 95

2.4.5. Técnicas del procesamiento de datos

El procedimiento a seguir, a fin de analizar los datos obtenidos fueron los

siguientes:
e Se elaboro el instrumento (lista de verificacion)

e Se sometio a juicio de expertos

e Se aplico el instrumento de investigacion (lista de verificacion)

e Se clasifico la informacion obtenida.

e Se codifico la informacion correspondiente.

e Se sistematizo la informacion clasificada y codificada, considerando los

criterios y parametros establecidos en la presente investigacion.

e Para presentar los resultados obtenidos se utilizé tablas, cuadros

estadisticos y graficos, los cuales nos ayudaran a interpretar en forma

pertinente dicha informacién

Meétodo de Andlisis: Analisis univariado

En la presente investigacion se aplicé el célculo de medidas de tendencia central

como son la media aritmética, la mediana, la moda, el rango y la medicion estandar.

Aspectos éticos

Se procedi6 de acuerdo al manual del codigo de ética de investigacién de la

Universidad Privada de Huancayo Franklin Roosevelt.

Se ha mantenido la reserva de los datos recolectados de los establecimientos

farmacéuticos de manera anénima.
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I11.  RESULTADOS

EXPENDIO DE ANTIBIOTICOS

Tabla 1: Numero de atenciones con prescripcion médica

Atenciones con . )
o ) ) Porcentaje Porcentaje
prescripcion Frecuencia Porcentaje .
o valido acumulado
médica
Valido Si 7 5,8 5,8 5,8
No 113 94,2 94,2 100,0
Total 120 100,0 100,0
n=120

Fuente: Lista de verificacion elaborada por los autores

Grafico 1: Numero de atenciones con prescripcion médica

100

a0

&0

Porcentaje

40

20

Fuente: Lista de verificacion elaborada por los autores

Interpretacion

En la tabla y grafico 1, el niUmero de atenciones con prescripcion médica es el 5.83 % que
hace un total de 7 establecimientos que si solicitaron prescripcion médica al momento de la
atencion; teniendo como muestra 120 establecimientos que equivale el 100%. Los valores
estadisticos obtenidos fueron: media=1,94; mediana=2,00; moda=2; desviacion estandar=

0.235 y el rango= 1.
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Tabla 2: NUmero de atenciones sin prescripcion médica

Atenciones sin ) )
L _ ] Porcentaje Porcentaje
prescripcion Frecuencia | Porcentaje .
o valido acumulado
medica
Vaélido Si 113 94,2 94,2 94,2
No 7 58 5,8 100,0
Total 120 100,0 100,0
n=120

Fuente: Lista de verificacion elaborada por los autores

Grafico 2: Numero de atenciones sin prescripcion médica
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Fuente: Lista de verificacion elaborada por los autores

Interpretacion:

En la tabla y gréfico 2, el nimero de atenciones que no solicitaron prescripcion medica es
de 94,17% que hace un total de 113 establecimientos farmacéuticos de nuestra poblacion
que estd conformado por 120 establecimientos. Se ha obtenido segun la metodologia de
andlisis de datos los resultados estadisticos como la media=1,06; mediana=1,00; moda=1;

desviacion estandar=0.235 y el rango= 1.
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TIPO DE ESTABLECIMIENTO

Tabla 3: Tipo de establecimiento

TIPO DE ) ] Porcentaje Porcentaje
Frecuencia | Porcentaje )
ESTABLECIMIENTO valido acumulado
Valido Farmacia 7 5,8 5,8 5,8
Botica 113 94,2 94,2 100,0
Total 120 100,0 100,0

n=120
Fuente: Lista de verificacion elaborada por los autores

Graéfico 3: Tipo de establecimiento
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Fuente: Lista de verificacion elaborada por los autores

Interpretacion:

En la tabla y grafico 3 reporta que el nimero de atenciones que no solicitaron prescripcion
médica es de 94,17% que hace un total de 113 establecimientos farmacéuticos de nuestra
poblacion que estd conformado por 120 establecimientos. Se obtenido segin la
metodologia de anélisis de datos como media=1,94; mediana=2,00; moda=2; desviacién

estandar= 0.235 y el rango= 1.
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Tabla 4: Farmacias que influenciaron en la venta del antibidtico

Farmacias que ) ) Porcentaje Porcentaje
) ) Frecuencia | Porcentaje .
influenciaron valido acumulado
Vélido Si 2 1,7 1,7 1,7
No 118 98,3 98,3 100,0
Total 120 100,0 100,0
n=120

Fuente: Lista de verificacion elaborada por los autores

Gréfico 4: Farmacias que influenciaron en la venta del antibiético

Porcentaje

Si R[+]

Fuente: Lista de verificacion elaborada por los autores

Interpretacion:
En la tabla y gréfico 4, las farmacias que influenciaron en la venta del medicamento

(antibidtico) fue de 1,67 % que equivale a 2 farmacias del total de la poblacion. Segun la
metodologia de analisis de datos se obtenié como media=1,98; mediana=2,00; moda=2;

desviacion estandar=0.129 y el rango= 1.
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Tabla 5: Boticas que influenciaron en la venta de antibidticos

Boticas que ) )
) ) ) ) Porcentaje Porcentaje
influenciaron Frecuencia Porcentaje .
valido acumulado
Vélido Si 110 91,7 91,7 91,7
No 10 8,3 8,3 100,0
Total 120 100,0 100,0
n=120

Fuente: Lista de verificacion elaborada por los autores

Graéfico 5: Boticas que influenciaron la venta de antibidticos

Fuente: Lista de verificacion elaborada por los autores

Interpretacion:

En la tabla y gréfico 5, las boticas que influenciaron a la venta del medicamento
(antibidtico) fue de 91,67 % (110) boticas lo cual indica casi la totalidad de la muestra de
estudio. Se obteni6 segun la metodologia de analisis de datos como media=1,08;

mediana=1,00; moda=1; desviacion estandar= 0.278 y el rango= 1.
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Tabla 6: Tipo de antibiotico que se expenden

Tipo de antibiético Frecuencia Porcentaje | Porcentaje valido Porcentaje
acumulado
Vélido  Aminoglucésidos 5 4,2 4,2 4,2
Betalactdmicos 28 23,3 23,3 27,5
Anfenicoles 10 8,3 8,3 35,8
Lincosamidas 11 9,2 9,2 45,0
Macrolidos 20 16,7 16,7 61,7
Nitroimidazol 11 9,2 9,2 70,8
Quinolonas 20 16,7 16,7 87,5
Sulfonamidas 9 7,5 7,5 95,0
Tetraciclinas 6 5,0 5,0 100,0
Total 120 100,0 100,0
n=120

Fuente: Lista de verificacion elaborada por los autores

Gréfico 6: Tipo de antibidtico que se expende
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Fuente: Lista de verificacion elaborada por los autores

Interpretacion:

En la tabla y grafico 6, el tipo de antibidticos que se expende en mayor proporcién son los
Betalactdmicos representando un 23.33%(28) expendios, los Macrélidos y Quinolonas
representan un 16,67%(20), las Lincosamidas y Nitroimidazol 9.17%(11), Anfenicoles un
8.33%(10), las Sulfonamidas 7.50%(9), las Tetraciclinas 5%(6) y Amino glucdsidos
4.17%(5) del total. Mediante la tabulacién se obtenié como media=4,37; mediana=5,00;

moda=1; desviacion estandar= 2.741 y el rango= 9.

21



Tabla 7: Forma Farmacéutica del antibiético

Forma Farmacéutica Frecuencia Porcentaje Porcentaje Porcentaje
valido acumulado
Vélido Capsulas 12 10,0 10,0 10,0
Tabletas 66 55,0 55,0 65,0
Comprimidos 2 1,7 1,7 66,7
Suspension 2 1,7 1,7 68,3
Inyectables 38 31,7 31,7 100,0
Total 120 100,0 100,0
n=120

Fuente: Lista de verificacion elaborada por los autores

Grafico 7: Forma farmacéutica del antibidtico
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Fuente: Lista de verificacion elaborada por los autores

Interpretacion:

La informacion que se presenta en la tabla y grafico 7 respecto a la forma farmacéutica que
mayor expendio tuvo fueron las tabletas representando el 55%(66) atenciones, de igual
manera los inyectables 31.67%(38), las capsulas un 10% (12), comprimidos 1,67%(2) y
1.67%(2). Teniendo como media=2,90; mediana=2,00; moda=2;

desviacion estandar= 1.497 y el rango= 4.

suspensiones el
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Tabla 8: Tipo de profesional que expende el antibiotico

Tipo de profesional Frecuencia | Porcentaje Porce-ntaje Porcentaje
valido acumulado
Vaélido Técnico en Farmacia 106 88,3 88,3 88,3
Quimico Farmacéutico 5 4,2 4,2 92,5
Médico 1 0,8 00,8 93,3
Otros 8 6,7 6,7 100,0
Total 120 100,0 100,0
n=120
Fuente: Lista de verificacion elaborada por los autores
Graéfico 8: Tipo de profesional que expende el antibidtico
2
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Fuente: Lista de verificacion elaborada por los autores

Interpretacion:

En la tabla y gréfico 8, de los 120 establecimientos farmacéuticos el tipo de profesional,
que expendio el antibidtico fue (106) Técnicos en Farmacia que hace un 88.33% y (5) son
Quimicos Farmacéuticos representando el 4.17% del total, 1 medico que representa es el
0.83% y 8 atenciones lo realizaron otras personas que hacen el 6.64% del total de la
muestra. Teniendo como media=1,26; mediana=1,00; moda=1; desviacion estandar= 0.783

y el rango =3.
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IV. DISCUSION

Los medicamentos antimicrobianos son una pieza clave desde la antigliedad para poder
combatir enfermedades infecciosas, desde su aparicion han permitido disminuir la
morbimortalidad asociada a estas patologias de forma muy significativa. Por ello el uso
inadecuado de estos antibidticos y la disponibilidad ilimitada de agentes antimicrobianos
en las farmacias y boticas de los paises en desarrollo pueden contribuir a la aparicion de
microbios resistentes’’.

“El mal uso de antibidticos es una de las causas del incremento de la resistencia a ese tipo
de medicamentos, por lo que es urgente disminuir su uso indiscriminado”, advirti6 el Dr.

Manuel Espinoza, médico infectdlogo del Instituto Nacional de Salud (INS).

“Usar antibioticos sin receta médica, tomar dosis inadecuadas a intervalos inadecuados y
no concluir el tratamiento, genera resistencia, volviéndolos ineficaces cuando realmente se
necesiten. Al no actuar, la infeccién puede progresar hacia formas clinicas graves (sepsis,

shock séptico y falla multiorganica), hasta producir la muerte”, explic6 el Dr. Espinoza. 18

Al presentar cierta enfermedad acudimos a un establecimiento farmaceéutico (botica o
farmacia) para adquirir un medicamento, al igual que muchas de estos establecimientos
realizan el expendio de una gran cantidad de medicamentos de distintas formas
farmacéuticas sin solicitar una prescripcion médica para la respectiva dispensacion,
tomandose la atribucion sin ser médico para indicar un tratamiento por varios dias quiza

con una dosis inadecuada para cierta patologia.

Alo6s J. (2015) Resistencia bacteriana a los antibioticos: una crisis global. “El 60.47% de
pobladores refieren haber consultado a alguna farmacia por problemas de salud, de este
grupo, el 71.43% indica haber adquirido antibi6ticos orales o inyectables sin prescripcién
médica. 17 personas tuvieron efectos adversos por medicamentos recetados por personal
que la labora en las farmacias. Por ultimo, de las 231 personas que consultan a las
farmacias, el 81.82% lo hace pocas veces, el 6.49% muchas veces consulta y el 11.69%
consulta siempre que tiene problemas de salud”®®. Teniendo como resultados de la
investigacion un elevado porcentaje de establecimientos que expenden sin prescripcion
médica en un 94.2% (113) establecimientos del total de la muestra que es 120

establecimientos. Datos que concuerdan con la investigacion realizada de Alos J.
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Vacca C, Orozco J, Figueras A, Capelld D. (2005) “Detallan que estudios previos que
coinciden con que la norma se cumple mejor en las farmacias de cadena %. Sin embargo,
en nuestro estudio observamos practicas inadecuadas de los expendedores de farmacias de
cadena, como la remisién a farmacias de barrio, donde se pueden adquirir antibioticos sin
la exigencia de la prescripcion médica. La seleccion y segmentacion de sectores para el
muestreo no tomO en cuenta los indices de pobreza, pero llama la atencion el
incumplimiento de la norma en aquellos sectores con mayores indices de necesidades
basicas insatisfechas, lo cual posiblemente pueda explicarse por una falta de
sensibilizacion e informacién suficientes o problemas en la atencion de la salud y el acceso
a medicamentos” %, Discrepando frente a las afirmaciones, dado que en la investigacion
ejecutada las boticas expenden antibidticos sin prescripcibn médica en un mayor

porcentaje en comparacion con las farmacias.

Los grupos farmacoldgicos de los antibidticos que se expenden en los establecimientos
farmacéuticos sin prescripcion médica en mayor proporcion son los Betalactamicos
representando un 23.33%(28) expendios, los Macrolidos y Quinolonas representan un
16,67%(20), las Lincosamidas y Nitroimidazol 9.17%(11), Anfenicoles un 8.33%(10), las
Sulfonamidas 7.50% (9), las Tetraciclinas 5%(6) y Aminoglucésidos 4.17%(5) del total.
Resultados que se asemejan a la investigacion de Salazar K. et al (2017) donde indica que
la prevalencia de la automedicacion con antibidticos en las parroquias urbanas de la ciudad
de Cuenca, 2016-2017, donde la amoxicilina 28,16% vy la ampicilina 16.26%
(Betalactdmicos) fueron los medicamentos mas utilizados referidos por los 419
estrevistados??. Asf mismo Saha S, Hossain T, (2017)en su trabajo Evaluacién del patrén
de dispensacion de medicamentos en farmacias privadas en Rajshahi, Bangladesh, obtuvo
los siguientes resultados, donde los Macrolidos, Quinolonas, metronidazoles y

cefalosporinas son la droga més favorita de los charlatanes, clientes y farmacéuticos®.

Por otra lado las formas farmacéuticas de los antibi6ticos que se expendieron en los
establecimientos farmacéuticos sin prescripcion médica teniendo una mayor
representatividad fueron las tabletas representando el 55%(66) atenciones, de igual manera
los inyectables 31.67%(38), las capsulas un 10% (12), comprimidos 1,67%(2) y
suspensiones el 1.67%(2). Resultados que tiene semejanza al estudio de Lopez J. et al
(2008) es su trabajo Estudio de utilizacion de antibidticos en el servicio de consulta externa

de un hospital de tercer nivel de la ciudad de Bogotd Donde menciona que la via de
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administracion mas utilizada fue la oral, seguida de la intramuscular. Por este motivo, las
formas farmacéuticas mas prescritas fueron las tabletas (66,8%), las capsulas (14,6%), las
suspensiones (3,9%) y las ampollas (4,7%). Estos resultados son los esperados para un
servicio de consulta externa, ya que para los pacientes ambulatorios es mucho mas comoda
la administracién de medicamentos orales que los parenterales?”. Resultados que también
comparten la semejanza con Quispe 1. (2015) mencionando que la forma farmacéutica mas
utilizada fueron tabletas con un 34%, el antibidtico mas utilizado corresponde a la

amoxicilina 72 %%,

De los 120 establecimientos farmaceuticos el tipo de profesional, que expendio el
antibidtico fue (106) Técnicos en Farmacia que hace un 88.33% y (5) son Quimicos
Farmacéuticos representando el 4.17% del total, 1 medico que representa el 0.83% y 8
atenciones lo realizaron otras personas que hacen el 6.64% del total de la muestra. Datos
que se contraponen con el D.S. N° 021-2001-SA, donde se menciona en el capitulo IlI,
articulo 41° Las Farmacias o boticas funcionan bajo la responsabilidad de un profesional
Quimico Farmacéutico, quien ejerce las funciones de Director técnico, ademas pueden
contar con Quimicos Farmacéuticos asistentes. El director técnico debe permanecer
durante las horas de funcionamiento del mismo. En el articulo 42° menciona que es
responsabilidad del Director técnico: Dispensar y supervisar el expendio de los productos
farmacéuticos, dispositivos médicos y productos sanitarios de acuerdo a su condicién de

venta'®,
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V. CONCLUSIONES

De los 120 establecimientos farmacéuticos el 94,17% que hace un total de 113
Establecimientos Farmacéuticos expendieron antibidticos sin prescripcion médica, el
5.83 % que hace un total de 7 establecimientos farmacéuticos si solicitaron una

prescripcion médica al momento de la atencion.

El tipo de establecimiento farmacéutico que visitamos es 5,83 % (7) farmacias y
boticas 94,17 % (113) establecimientos los cuales equivalen al total de los 120
establecimientos encuestados. las farmacias que influenciaron en la venta del
medicamento (antibiotico) fue de 1,67 % que equivale a 2 farmacias del total de la
poblacién y las boticas que influenciaron a la venta del medicamento (antibiotico) fue

de 91,67 % (110) boticas lo cual indica casi la totalidad de la muestra de estudio.

El tipo de antibidticos que expendieron en mayor proporcién son los Betalactamicos
representando un 23.33%(28) expendios, los Macrélidos y Quinolonas representan un
16,67%(20), las Lincosamidas y  Nitroimidazol 9.17%(11), Anfenicoles un
8.33%(10), las Sulfonamidas 7.50%(9), las Tetraciclinas 5%(6) y Amino glucdsidos
4.17%(5) del total.

Las formas farmacéuticas que se expendieron fueron las tabletas representando el
55%(66) atenciones, de igual manera los inyectables 31.67%(38), las capsulas un 10%
(12), comprimidos 1,67%(2) y suspensiones el 1.67%(2).

De los 120 establecimientos farmacéuticos el tipo de profesional, que expendio el
antibiético fueron (106) Técnicos en Farmacia que hace un 88.33% y (5) fueron
Quimico Farmacéuticos representando el 4.17% del total, 1 medico que representa es
el 0.83% y 8 atenciones lo realizaron otras personas que hacen el 6.64% del total de la

muestra.
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VI. RECOMENDACIONES

1. A la Direccion Regional de salud-Junin se recomienda hacer supervisiones periodicas
para constatar el cumplimiento con la normatividad establecida para el funcionamiento

de los establecimientos farmacéuticos.

2. A los centros de educacion de nivel superior se recomienda tener convenios de
cooperacion para la mejora continua de sus estudiantes que permitan conocer la
normatividad vigente para las buenas practicas de dispensacion en establecimientos

farmacéuticos.

3. Que los resultados de esta investigacion a través de la escuela profesional de ciencias
farmacéuticas se comunique a la Direccion de Medicamentos Insumos y Drogas
(DEMID) para que realicen supervisiones en determinados establecimientos

farmacéuticos donde no se encuentra la presencia del Quimico farmacéutico.
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ANEXOS

ANEXO 1: OPERACIONALIZACION DE VARIABLES

TITULO: ESTUDIO DEL EXPENDIO DE ANTIBIOTICOS SIN PRESCRIPCION MEDICA EN ESTABLECIMIENTOS FARMACEUTICOS DE LA PROVINCIA DE CHUPACA — JUNIN
OBJETIVOS DEFINICION TIPO DE ESCALA DE
VARIABLES ESPECIFICOS CONCEPTUAL DIMENSIONES INDICADORES VARIABLE MEDIDA
e Numero de atenciones del personal del EE.FF que solicita
Expendio de prescripcion médica para el expendio del antibidtico. Nominal
Estimar el porcentaje de antibidticos que se expenden antibiético o NUmero de atenciones del personal del EE.FF que no solicita Cuantitativo
en !OS_( estqbl_e0|m|entos farmacéuticos  sin prescripcion médica para el expendio del antibidtico.
prescripcion médica en la provincia de Chupaca- Tino d e Numero de Farmacias que influenciaron para expender el
Junin. pode antibiético P ;
establecimiento - . . . Cuantitativo Nominal
. . L . f - * Numero de Boticas que influenciaron para el expendio del
Evaluar si el tipo de establecimiento farmacéutico armaceutico antibidtico.
influye al momento de expender antibi6ticos sin - .
prescripcion médica en la provincia de Chupaca- L Amlnogl/ucpmdos
Junin. 2. Betalactamicos
3. Anfenicoles
Tipo de 4.  Glucopeptidos
Determinar qué grupo farmacolégico de 105 | | venta de los antibidtico quese | > Lincosamidas
antibidticos se expenden en los establecimientos | ,nipisticos sin expende 6. Macrolidos cualitativo Nominal
farmacéuticos sin  prescripcion  médica en la | [ecerincion  médica: 7. N|t_r0|m|dazol
Expendio de rovincia de Chupaca-Junin. prescrip ' 8. Quinolonas
provincia de Lhupaca-Ju teniendo en cuenta que .
antibidticos sin estos  me dicamer?tos 9. Sulfon_amldas
prescripcion Determinar qué forma  farmacéutica de l0s | ¢ iilizan  para 10. Tetraciclinas
medica antibidticos se expenden en los establecimientos contrarrestar
farmaceéuticos sin  prescripcion medica en 1 | jhfecciones )
provincia de Chupaca-Junin. bacterianas e Cépsulas
’ Forma e tabletas
) _ o farmacéutica del . Comprlmldos cualitativo Nominal
Determinar que profesional expende los antibidticos medicamento e Suspensiones
en los establecimientos farmacéuticos en la provincia e inyectables
de Chupaca-Junin.
tipo de e Técnico en farmacia
profesionalque |+ Quimico Farmacéutico culitaivo | Nominal
medicamento e Otros.
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ANEXO 2: MATRIZ DE CONSISTENCIA

ESTUDIO DEL EXPENDIO DE ANTIBIOTICOS SIN PRESCRIPCION MEDICA EN ESTABLECIMIENTOS FARMACEUTICOS DE LA PROVINCIA DE CHUPACA-JUNIN

PROBLEMA OBJETIVOS VARIABLE DIMENSIONES INDICADORES METODOLOGIA POBLACION Y MUESTRA
NUmero de atenciones del personal del POBI,‘A.CION DE ES,TL.JDIO
PROBLEMA GENERAL OBJETIVO GENERAL EE FF que solicita prescrincion médica METODO DE LA Los técnicos y farmacéuticos que laboran en
arla el (éx andio derl) antibi%tico INVESTIGACION: los 120 establecimientos farmacéuticos
;Cuantos establecimientos | ® Determinar cuéantos establecimientos P P ' _ ) (farmacias y boticas) de la provincia de
farmacéuticos expenden antibiéticos farmacéuticos expenden antibiticos Cientifico Chupaca.
. L - i ipcio &di Expendio de
sin prescripcion médica en la sin prescripcion - medica en la b
Pre d pCh Junin? provincia de Chupaca- Junin. antibidtico TIPO DE i MUESTRA -
provincia de Chupaca- Junin: Ntimero de atenciones del personal del INVESTIGACION Consta de técnicos y farmacéuticos que
EE.FF que no solicita prescripcion Bésico, no experimental, | laboran en los 120 establecimientos
médica para el expendio del antibiético. investigacion por | farmacéuticos.
objetivos
Transversal.
PROBLEMAS ESPECIFICOS OBJETIVOS ESPECIFICOS TECNICAS E INSTRUMENTO DE
NIVEL DE RECOLECCION DE DATOS
1..Cudl es el porcentaje de | - Estimar el porcentaje de antibioticos INVESTIGACION
antibioticos que se expenden en que se expenden en los _ NGmero de Farmacias que influenciaron descrini * TECNICA: Simulacion de compra
10s establecimientos establecimientos farmacéuticos sin Tipode para expender el antibidtico escriptivo « INSTRUMENTO: Lista de verificacion
farmacéuticos sin _prescripcion prescripcion médica en la provincia establecimiento
o L - Juni farmacéutico Fuentes bibliogréaficas indirectas como libros,
médica en la provincia de de Chupaca- Junin. revistas  especializadas,  trabajos  de
Chupaca- Junin? 2. Evaluar si el tipo de establecimiento investigacion Séginas Webéyotros J
2.¢El tipo de establecimiento farmaceutico influye al momento de Ex_ggr)c_jio de Ndmero de Boticas que influenciaron ’ .
farmacéutico influye al momento expen(.ier” 'al’!tlbIOIICOS sin aS:Ieslcc;E;:cc:c’f;n para el expendio del antibiético. DISENODE ANALISIS UNIVARIADO
de expender antibidticos sin prescripcion médica en la provincia édica 11. Aminoglucésidos INVESTIGACION
prescripcion  médica en la de Chupaca- Junin. ' 12. Betalactamicos _ Se aplicard el calculo de medidas de tendencia
provincia de Chupaca- Junin.? 3. Determinar qué grupo farmacolégico 13. Anfenicoles No experimental. central como son la media arltmetlcg, _Ja
3. 4Qué grupo farmacoldgico de los de los antibidticos se expenden en 14. Glucopéptidos 21;;1[:32?, la moda, el rango y la medicion
" | lecimien farmacéuti i i '
antibiéticos se expenden en los S?; e;f'aezc?i:pl)ci:jen tO;e’cjlicaacil;tlch): Tipo de antibiético 12 II;/IInCO'Sla'lg“das
establecimientos  farmacéuticos . h . que se expende - Macrolidos
sin prescripcion médica en la provincia de Chupaca-Junin. 17. Nitroimidazol
- . 18. Quinolonas
provincia de Chupaca- Junin? . . 19 g If id
4. Determinar qué forma farmacéutica - ultonamidas
4. ;Qué forma farmacéutica de los de los antibidticos se expenden en 20. Tetraciclinas
.;ntibiéticos se expenden en los los establecimientos farmacéuticos _
blecimi pf o sin prescripcion médica en la * Capsulas
establecimientos ,adr_maceutlccl)s provincia de Chupaca-Junin. Forma o tabletas
sin prescripcion médica en la . imi
prov?ncia dE Chupaca- Junin? farmaceutica del . gomprlmldos
L X ’ 5. Determinar que profesional expende antibictico *  ouspensiones
5. ;Qué profesional expende los e inyectables
' ;ntibiéticos en los los antibidticos en los Y
establecimientos  farmacéuticos establecimientos farmaceuticos en la e Técnico en farmacia
rovincia de Chupaca-Junin. i o L
en la provincia de Chupaca- P P Tipo d.e e Quimico Farmacéutico
- profesional que . Meédico
Junin’ expende el :
e Otros.

medicamento
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ANEXO 3: FORMATO - A

VALIDEZ DEL INSTRUMENTO DE INVESTIGACION POR JUICIO DE EXPERTO
(LISTA DE VERIFICACION)

TESIS: ESTUDIO DEL EXPENDIO DE ANTIBIOTICOS SIN PRESCRIPCION
MEDICA EN ESTABLECIMIENTOS FARMACEUTICOS DE LA PROVINCIA
DE CHUPACA-JUNIN.

Investigadores: Jonas Alex Huayllas Molina, Pamela Nieto Espesa

Indicacién: Sefior calificador se le pide su colaboracién para que luego de un riguroso analisis de los
items de la lista de verificacion respecto al EXPENDIO DE ANTIBIOTICOS SIN PRESCRIPCION
MEDICA que le mostramos, marque con un aspa el casillero que crea conveniente de acuerdo a su
criterio y 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 5 dénde:

1= Muy deficiente 2= Deficiente 3= Regular 4= Bueno 5= Muy bueno
Establecimiento farmacéutico.......cceeeveeiineiiieeiiieieianeennanns numero: ...........
DIMENSION/ITEM 1 2 3 4 5
1 ‘ Dimensién ‘ Expendio de antibiéticos Sl | NO

Numero de atenciones con prescripcion médica:

Numero de atenciones sin prescripcién médica:

2 ‘ Dimensién ‘ Tipo de establecimiento farmacéutico:

Numero de Farmacias que influenciaron para expender el antibiético:

Numero de Boticas que influenciaron para la venta del antibidtico:

3 ‘ Dimensién ‘ Tipo de antibidtico que se expende

Aminoglucésidos

Betalactamicos

Anfenicoles

Glucopéptidos

Lincosamidas

Macrolidos

Nitroimidazol

Quinolonas

Sulfonamidas

Tetraciclinas

4 | Dimension Forma Farmacéutica del antibiotico del antibiético

Capsulas

Tabletas

Comprimidos
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Suspension

Inyectables

5

Dimensidn Tipo de Profesional que expende el medicamento

Técnico en Farmacia

Quimico Farmacéutico

Medico
Otros
Recomendaciones:
PROMEDIO DE VALORACION
OPINION DE APLICABILIDAD
a) Deficiente b) Baja ¢) Regular d) Buena e) Muy buena
Nombres y e
Apellidos
DNIN° Teléfono @ i,
/Celular
DIrBC L ON
domiciliaria

Titulo Profesional

Grado Académico s

Mencion

Firma

Lugar y feCha: ..o
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ANEXO 4: FORMATO - B

FICHAS DE VALIDACION DEL INFORME DE OPINION POR JUICIO DE

EXPERTO
I. DATOS GENERALES
1.1. Titulo de la ESTUDIO DEL EXPENDIO DE
Investigacion ANTIBIOTICOS ~ SIN  PRESCRIPCION
MEDICA EN ESTABLECIMIENTOS
FARMACEUTICOS DE LA PROVINCIA DE
CHUPACA - JUNIN
1.2. Nombre del Lista de verificacion sobre expendio de
instrumento motivo de antibioticos sin prescripcion médica.
evaluacion
Il. ASPECTOS DE VALIDACION
Deficiente Baja Regular Buena Muy Buena
Indicadores Criterios
10|15|20|25|30|35|40|45|50|55|60|65|70|75|80|85|90|95|100
) Esta formulado con leguaje
1. Claridad
apropiado
o Esta expresado en
2. Objetividad
conductas observables
. Adecuado al avance de la
3. Actualidad

ciencia pedagogica

4. Organizacion

Existe una organizacion

I6gica

5. Suficiencia

Comprende los aspectos

en cantidad y calidad

Adecuado para valorar los

6. Intencionalidad | instrumentos de
investigacion
. ) Basado en  aspectos
7. Consistencia - o
tedricos cientificos
. Entre los indices e
8. Coherencia o
indicadores

9. Metodologia

La estrategia responde al
proposito del diagndstico

10. Pertinencia

Es util y adecuado para la
investigacion
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PROMEDIO DE VALORACION

OPINION DE APLICABILIDAD

a) Deficiente b) Baja ¢) Regular d) Buena e) Muy buena
Nombres 'y PP
Apellidos
DNI N° L Teléfono /Celular oo
Direccion P
domiciliaria
Titulo e
Profesional
Grado P
Académico
Mencién e

Firma
Lugar y feCha: ..o
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ANEXO 5: LISTA DE VERIFICACION

Ry L JNTVERSIDAD
LR ROOSEVELT

LISTA DE VERIFICACION

TITULO: ESTUDIO DEL EXPENDIO DE ANTIBIOTICOS SIN
PRESCRIPCION MEDICA EN ESTABLECIMIENTOS FARMACEUTICOS DE
LA PROVINCIA DE CHUPACA-JUNIN.

Objetivo General: Determinar cuantos establecimientos farmacéuticos expenden
antibidticos sin prescripcion médica en la provincia de Chupaca- Junin.

Establecimiento farmacéutiCo....c.coeeveeeereeenereeeeeennneeeeenees Numero: ...........

1 ‘ Dimensién ‘ Expendio de antibiéticos Sl NO

Numero de atenciones con prescripcién médica:

Numero de atenciones sin prescripcion médica:
2 ‘ Dimensién ‘ Tipo de establecimiento farmacéutico:
Numero de Farmacias que influenciaron para expender el antibiético:
Numero de Boticas que influenciaron para la venta del antibidtico:
3 ‘ Dimension ‘ Tipo de antibidtico que se expende
Aminoglucdsidos

Betalactamicos

Anfenicoles

Glucopeéptidos

Lincosamidas

Macroélidos

Nitroimidazol

Quinolonas

Sulfonamidas

Tetraciclinas

4 | Dimension | Forma Farmacéutica del antibiotico

Capsulas
Tabletas
Comprimidos

Suspension

Inyectables
5 | Dimensién | Tipo de Profesional que expende el medicamento
Técnico en Farmacia

Quimico Farmacéutico
Médico
Otros
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ANEXO 6: VALIDADACION DE INTRUMENTO

PROMEDIO DE VALORACION

95

OPINION DE APLICABILIDAD

a) Deficiente b) Baja c¢) Regular  d) Buen

Nombres y Apellidos
DNI N®

Direccion domiciliaria
Titulo Profesional
Grado Academico

Mencion

Diana Esmeralda Andamayo Flores

20078664 Teléfono /Celular

Loreto569
Quimico Farmacéutico.
Dactara

Farmacia y Bioguimica

&) Muybuena

064884831

o f
L—Q‘““'gﬁfza /

Firma

Lugar y fecha: 21-04 -2021.
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ANEXO 7: EVIDENCIAS DE RECOLECCION DE DATOS

Simulacién de compra en Chupaca Simulacién de compra en Chupaca

Simulacién de compra en Chupaca Simulacién de compra en Chupaca
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Visita al distrito de San Juan de Iscos-Chupaca para la simulacidon de compra

Visita al distrito de Huamancaca Chico-Chupaca para la simulacién de compra
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Visita al distrito de Ahuac-Chupaca para la simulacidon de compra

-

3
Erts
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S N Ity

Visita al distrito Chongos Bajo-Chupaca para la simulaciéon de compra

42



ANEXO 8: EVIDENCIA DEL RELLENADO EN LA LISTA DE VERIFICACION

Lista de verificacion rellenado




