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Resumen.

Esta investigacion se propuso como objetivo determinar las caracteristicas de la
adquisicion de medicamentos en usuarios de Farmacia Solidaria Villasol de Piura, para
lo cual se disefié una basica, descriptiva, observacional y transversal que incluyé una
muestra de 124 individuos, atendidosen la farmacia durante el mes de setiembre de
2023. Se encontrd que el 41.9% acudian al establecimiento a comprar medicamentos
sin la presentacion de receta médica y el 32.3% a solicitar consejo farmacéutico; en
compra con receta medica los medicamentos més solicitados fueron los antibiéticos,
antidiabéticos y antihipertensivos y, en compra sin receta médica, los AINE’s,
antibioticosy vitaminasy suplementos; el 46.0% de lamuestra adquirié medicamentos
por un monto menor a diez soles; la prevalencia de automedicacién fue del 74.2%,
siendo el motivo més frecuente el tratarse de una enfermedad o sintoma leve (29.3%)
y la fuente de informacion mas utilizada aquella proveniente del dependiente de
farmacia (45.6%). Se concluy6 que en casos de enfermedades crénicas prevalece la
compra de medicamentos con receta médica, es muy frecuente la adquisicion de
antibioticos, tanto con o sin presentacion de receta medica, existe una alta prevalencia
deautomedicacidny, unsignificativo porcentaje de usuarios confianen lainformacion

del dependiente de farmacia y en su buen trato.

Palabras clave: Medicamento, dispensacion.
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Abstract.

The objective of this research was to determine the characteristics of the
acquisition of medicines in users of Farmacia Solidaria Villasol de Piura, for which a
basic, descriptive, observational and transversal study was designed that included a
sample of 124 individuals, served at the pharmacy during the month of September
2023. It was found that 41.9% went to the establishment to buy medications without
presenting a medical prescription and 32.3% to request pharmaceutical advice; When
purchased with a prescription, the most requested medications were antibiotics,
antidiabetics and antihypertensives and, when purchased without a prescription,
NSAIDs, antibiotics and vitamins and supplements; 46.0% of the sample purchased
medications for an amount less than ten soles; The prevalence of self-medication was
74.2%, with the most frequentreason beinga mild iliness or symptom (29.3%) and the
most frequently used source of information coming from the pharmacy clerk (45.6%).
It was concluded that in cases of chronic diseases the purchase of prescription
medications prevails, the acquisition of antibiotics is very common, both with or
without presentation of a prescription, there is a high prevalence of self-medication
and a significant percentage of users trust the information of the pharmacy clerk and
their good treatment.

Keywords: Medication, dispensing.
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Introduccién.

A nivel internacional, Santos (2022) analiz6 la intencion de compra de
medicamentos genéricos en la localidad de Guarabira en Brasil. Esta investigacion se
realizd con el objetivo de conocer qué factores influyen en los consumidores al
momento de adquirir sus medicamentos para optar por uno genérico o uno de marca.
Se encuestd via online a 307 individuos en una investigacion de tipo descriptivoy de
cardcter cuantitativo. Se obtuvo que los consumidores al momento de la compra del
medicamento consideran y la seguridad y confiabilidad del medicamento (48% de
encuestados siempre procuran conocer estas caracteristicas), ademas de tener en
cuenta experiencias anteriores y el precio (los dos factores mas importantes para la
decision de compra) al momento de elegir el medicamento a comprar. Factores como
la edad, perfil socio econémico, ingreso familiar y nivel de instruccion no influyeron

significativamente en la decisién de compra de medicamentos.

Lobo y Woranovicz (2021) en una investigacion descriptiva y transversal se
propusieron analizar el comportamiento de los consumidores de medicamentos en el
contexto de la pandemia de COVID -19 en Brasil. Mediante una encuesta online
obtuvieron 250 respuestas correspondientesa individuos residentes en 10 estados de
Brasil, del estado de Parana principalmente, con un 85%. Resaltan que el 49% de
encuestados refieren que acuden siempre al mismo establecimiento farmacéutico para
comprar sus medicamentos y/o productos farmacéuticos; el 48% de los individuos
afirman no padecer ningunaenfermedad, el 22% refiere padecer de ansiedad, el 11.6%
hipertension arterial, el 9.2% algun tipo de dislipidemia y, el 8.4% depresion, entre las
enfermedades mas frecuentes; el 54% afirma consumir medicamentos bajo
prescripcion médica, principalmente antihipertensivos, antidepresivos, estatinas,
complejos vitaminicos con calcio y colageno y, anticonceptivos; el 53% manifiesta
que se automedica con analgésicos, AINE’s, suplementos vitaminicos,
antihistaminicos y relajantes musculares, principalmente; entre los productos méas
adquiridos durante la pandemia figuran el alcohol de 70° en gel o liquido (70%),



mascarillas (32.8%), vitaminas (16%) y termometros (5.2%); finalmente, en cuanto a
los canales de compra, antes de la pandemia el 16% realizaba compras en Internet,

aumentandoa 21% en el periodo postpandemia.

En otro extremo, Rodriguez Feijo6 y Rodriguez Cano (2021) se propusieron
identificar qué factores se asocian con aquellos pobladores que sostienen no poder
adquirir todos los medicamentos prescritos en el sistema de salud publico de Espafia,
en el marco del sistema de copago farmacéutico implantado con la finalidad de
disminuir el consumo inadecuado del medicamento creando conciencia en el usuario
acerca del costo de los medicamentos, siendo esto para los autores una barrera que
limita el acceso de los pobladores a medicamentos. Evidenciaron que el 5% de
encuestados manifestaron haber tenido problemas para comprar medicamentos
prescritos en la sanidad publica, esta dificultad se asocia con el ingreso econémico
mensual, siendo que aquellas con ingresos mensuales menores a 600 euros y los que
estan en situacién para laboral presentan mayor prevalencia de no poder adquirir la
totalidad de medicamentos; el percibirse con un estado general de salud entre malo y
muy malo también se asocia, pero en menor medida, con la afirmacion de tener

dificultades para comprar los medicamentos prescritos.

Crescencio, Padrony Romero (2021) tuvieron como objetivo evaluar el impacto
de la pandemia de COVID-19en la decisién de compra de medicamentos de usuarios
consumidores de la ciudad de Tijuanaen México. El disefio de la investigacion fue no
experimental, transversal y correlacional, encuestando a 384 pobladores (61.2% del
sexo femenino, 65.6%con edadesentre 18y 29 afiosy 41.9% de ocupacién empleado).
Encontraron que durante la pandemia de COVID-19 influyeron en la decision de
compra el precio del medicamento, mientras que su fecha de vencimiento y la calidad
de este no influyeron en el proceso de decision de compra. Asi mismo, aumentaron
significativamente la compra de productos de proteccion personal, de sanitizacion y

desinfeccion y, de medicamentos con fines preventivos. La compra de productos se



centro en aquellos considerados como esenciales disminuyendo la compra de

productos por impulso y de los productos no esenciales.

Arbelaez y Montoya (2020) se plantearon como objetivo analizar la compra de
medicamentos de venta libre en una localidad de Antioquia en Colombia, para ello
disefiaron una investigacion descriptiva y transversal que incluia una muestra de 150
sujetos a quienes se les aplico una encuesta virtual. Encontraron que la prevalencia del
consumo de estos medicamentos fue de 87.0% y el principal motivo que llevo a los
encuestadosaadquiriry consumir este tipo de medicamentos fue lade moraen obtener
una cita con el médico por lo que optaban por la automedicacién con este tipo de
farmacos; el grupo farmacologico mas adquirido y consumido fue el de los
analgésicos, consumidos por un 64.7% de los individuos, seguido de los
anticonceptivos consumidos por un 16.7%; los sintomas y/o enfermedades asociados
a lacompra de los medicamentos de venta libre fueron con mayor frecuencia, cefalea
(21.0%), gripe (19.0%), artralgia (18.0%) y anticoncepcion (17.0%); asi mismo, la
fuente de informacién mas influyente para la adquisicion de estos medicamentos fue
la television en un 53.3% de los casos. Concluyeron que la automedicaciony la
consecuente compra de medicamentos de venta libre es habitual en la poblacion

estudiada debido a su alta prevalencia.

A nivelnacional, Guzman (2021) estudid los factores que influyenen ladecision
de compra de medicamentos genéricos o de marca en clientes de una oficina
farmacéuticaprivada de la localidad de Mollendo en Arequipa. Para ello encuesté a
una muestra de 162 clientes del establecimiento farmacéutico con el objetivo de
determinar la preferencia de compra entre estos dos tipos de medicamentos y los
factores que influyen en la decision del cliente. En este grupo de encuestados
solamente el 13% considera que la familia influye en la decision de compra, siendo
que el consejo de las amistades si influye significativamente en la decisién de compra,
(el 24% considera que definitivamente si hay influencia); el 100% de encuestados

manifiesta conocer la diferencia entre un medicamento genérico y su alternativa de



marca, al 55% no le ofrecen la alternativa de medicamento genérico al momento de la
compra, y el 47% estaria dispuesto a adquirirlos. En cuanto a la compra de
medicamentos sin la presentacidn de la receta médica, el 49% lo realiza a veces.
Ademas el 46% afirma que sélo a veces tiene en cuenta la marca del laboratorio
fabricante para adquirir sus medicamentos y, el 36% definitivamente considera el

precio del medicamento para decidir comprarlos.

Por otro lado, Quispe (2021) se propuso determinar qué factores (externos e
internos) influyen en la decision de adquisicion de medicamentos en oficinas
farmacéuticas privadas ubicadas en la provincia Mariscal Nieto de la regién Arequipa.
El disefio de la investigacion fue observacional, no experimental, e incluy6 una
muestra de 382 individuos, quienes el 77% consideraron que la edad influencia en la
decision de compra, el 86% cree que experiencias anteriores con el uso de
medicamentos es factor determinante parala decision de compra, asi como la opinion
de la familia (83% de encuestados), el status social (90% de encuestados), el consejo
de amigos (74% de encuestados), el ingreso econémico (69% de encuestados), el
precio del medicamento (80% de encuestados) y el lugar donde se compran los

medicamentos (66% de encuestados) y su publicidad (69% de encuestados).

Safiac (2021) analizé las caracteristicas de los medicamentos méas vendidosen
una oficina farmacéutica privada de la ciudad de Lima en el contexto de la pandemia
de COVID-19. Mediante un estudio observacional, descriptivo y de corte retrospectivo
evalué un total de 172 221 medicamentos dispensados antes y durante la pandemia de
COVID-19. Encontro que aquellos medicamentos pertenecientes al grupo de los
antiinfecciosos sistémicos aumentd su venta en 204.0% durante la pandemia, siendo
los de mayor frecuencia de dispensacién. En el extremo del valor terapéutico intrinseco
de los medicamentos vendidos, aquellos con un valor dudoso o nulo aumentaron en un
91.9% su cantidad vendida durante la pandemia. En cuanto a su composicion, los
medicamentos mono farmacos aumentaron las unidades vendidas en un 258.1%,

mientras que las combinaciones de dos 0 mas farmacos aumentaron en un 64.4%.



Bravo (2021) realizo un analisis del mercado retail de medicamentos a nivel
nacional, su objetivo fue estimar el nivel de competencia existente en el mercado de
medicamentos y como influia en los precios de los medicamentos adquiridos por los
pacientes. Encontrd que los precios de los medicamentos se elevaron drasticamente
muy porencimadel indice general en los afios 2016y 2020, explicaque en el afio 2016
el aumento pudo deberse a la compra de Quicorp (Mifarma) por parte de Inretail
(Inkafarma) lo que concentrd el mercado farmacéuticoen un solo grupo generando
aumento de los precios de medicamentos ante la menor competencia; pero en el afo
2020, a consecuencia de la pandemia de COVID-19 el aumento de los precios de
medicamentos fue significativamente mayor comparado a los precios del resto de
productos, debido a un aumento de la demanda de estos productos, como las compras
por panico que causaron un aumento en la demanda de medicamentos del 8.9% vy,
también debido a una disminucidn de la oferta debido a que grandes proveedores de
materia prima como China e India bajaron su produccion significativamente causando

problemas en el suministro de medicamentos.

A nivel local, Tintaya (2021) describi6 las caracteristicas de la adquisicion de
medicamentos en unaoficina farmacéutica del distrito de Las Lomasen el contexto de
la automedicacion. Para lo cual se propuso como objetivos determinar las
caracteristicas de los usuarios que recurren a esta practica, la prevalencia de la
automedicacion, los grupos farmacoldgicos mas utilizados y los factores que influyen
en ella, logrando entrevistar una muestra de 820 usuarios empleando un cuestionario.
Los resultados evidenciaron una prevalencia de automedicacion del 84.9% de los
encuestados, siendo la falta de dinero (47.3%) la razdn mas frecuente para no acudir
al médicoy las prescripciones anteriores (36.3%) la influencia mas frecuente, en el
extremo de grupos farmacolégicos involucrados en esta practica, los AINE"s son los
de mayor frecuencia de aparicion (38.3%), seguidos de los antibidticos (23.2%) y de

los antihipertensivos (13.4%).



Por su parte, Miranda (2021) realiz6 una investigacion en una oficina
farmacéutica privada del distrito de Catacaos en Piura paraanalizar la automedicacion
en sus usuarios 'y determinar qué factores socioecondémicos estan relacionados a este
fendmeno, para lo cual encuestd a 323 usuarios en el marco de un estudio descriptivo,
transversal y correlacional. Encontré que el 79.9% de usuarios encuestados recurrian
a la practica de la automedicacion, siendo que el 30.3% consideraba que esta practica
ponia en riesgo su salud, pero el 89.8% asegura haber mejorado su estado de salud con
la automedicacion; resalta el hecho que el 90.1% afirma que durante la dispensacion
no le fue solicitado la presentacion de la receta médica respectiva; el 70.3% solicita la
atencién por parte del quimico farmacéutico y cree que el establecimiento
farmacéutico debe dispensar medicamentos sin solicitar la presentacion de la receta

médica.

Pacherrez (2019) analiz6lademandade medicamentos adquiridossin mediacion
de receta médica en una oficina farmacéutica de la localidad de Sullana. Su
investigacion descriptivay observacional que incluydelandlisis de 50 casos evidencio
que los grupos farmacologicos adquiridoscon mayor frecuenciafueronlos antibiéticos
(50.0%) y AINE’s (26.0%), siendo que el motivo mas frecuente para ejecutar esta
practica fue la creencia del usuario de tener suficientes conocimientos sobre la

enfermedad y el medicamento (62.0%).

Segin DIGEMID, medicamento es todo aquel producto farmacéutico que
contiene uno 0 mas ingredientes farmacéuticos activos o también llamados principios
activos (sustancias quimicas que poseen actividad terapéutica), que pueden o0 no
contener excipientes (sustancias quimicas sin actividad terapéutica pero que ayudan
en su elaboracion, conservacion, estabilidad, identificacion y liberacién de principios
activos) en suformulacion, que se comercializabajo unaformafarmacéutica definida,

y es utilizado con fines terapéuticos (Ministerio de Salud, 2011).



La legislacion de Colombia lo define como todo preparado farmaceéutico que
se obtiene a partir de ingredientes o principios activos, puede contener 0 no sustancias
auxiliares, se le da una determinada forma farmacéutica y es usado para la prevencion,
alivio, curacion, tratamiento, diagnostico o rehabilitacién de la enfermedad, o para
corregir, modificar, restaurar funcionesfisiologicas del organismo. Se consideranalos
envases, rotulos, etiquetas insertos parte del medicamento, pues éstos garantizan su
calidad y estabilidad, y hacen posible un uso adecuado del medicamento (Minsalud de
Colombia, 2022).

En cuanto al medicamento genérico, la FDA (Food & Drug Administration,
segun sus siglas en inglés) de los Estados Unidos define al medicamento genérico
como el medicamento manufacturado para ser igual en lo referente a su calidad,
seguridad, potencia, dosificacion, via de administracion, caracteristicas de rendimiento
e indicaciones,aun medicamento de marcaqueyase encuentraen el mercado; es decir
ha sido demostrada su bioequivalencia frente al medicamento innovador, actuando de
la misma maneray con beneficio clinico similar comparable, por lo que se deduce que
se puede reemplazar un medicamento de marca o innovador por uno genérico (U. S.
Food & Drugs Administration [FDA], 2021).

Para el ente regulador de salud de Brasil, el medicamento genérico es similar
al medicamento innovador o de referencia, por lo que puede ser intercambiable, el
medicamento genérico es fabricado e introducido al mercado después que la patente
del medicamento innovador ha expirado o se ha renunciado a ésta. Ademas, su
eficacia, seguridad y calidad es comprobada cientificamente y su nombre es segun la
denominacion comun brasilefiay ante la ausencia de ésta, segun la Denominacion

Comun Internacional (DCI) (Organizacion Panamericana de la Salud [OPS], 2011).

Asi mismo, en México, el medicamento genérico es aquella especialidad
farmacéutica con el mismo farmaco o principio activo e igual formafarmacéutica, con
la misma concentracion o potencia, igual via de administracion y; que mediante

pruebas establecidas en la legislacion sobre la materia se certifica que sus



especificaciones farmacopeicas, perfiles de disolucion o su biodisponibilidad u otros
parametros farmacocinéticos, farmacodindmicos o terapéuticos son equivalentes al

medicamento de marca innovador o de referencia (OPS, 2011).

En nuestro pais, un medicamento genérico es el producto farmaceutico cuyo
nombre corresponde a la Denominacion Comun Internacional del principio activo,
recomendada por la Organizacion Mundial de la Salud y no es identificado o

comercializado con nombre de marca (OPS, 2011).

El medicamento de marca es aquel medicamento registrado y comercializado
con un nombre de marca o comercial, este nombre es exclusivo y propiedad privada
del fabricante o titular del registro sanitario y lo distingue entre otros medicamentos

de la competencia que se encuentren en el mercado. (Minsal de Colombia, 2022)

El mercado de medicamentos en el Per se compone del sector publico (Minsa,
Essalud, Sanidad de lapoliciay las Fuerzas Armadas, Sanidad de las Municipalidades)
y del sector privado (farmacias y boticas y, servicios de farmacia de clinicas y
hospitales privados), tiene la caracteristica de ser dindmico y sus cambios se pueden
evidenciar en la variacion a lo largo de los afios en el copamiento del mercado por
ambos sectores, para el afio 1992 la participacién en el mercado de medicamentos era
de 85% para el sector privado y solo el 15% para el sector publico, para el afio 2012
cambi6 la proporcién de participacion a 56% para el sector privado y 44% para el
publico, mientras que en el afio 2016 la proporcién cambi6 totalmente, siendo 29%
para el privado y 71% para el publico, debido al mayor financiamiento publico parael

componente salud (Ubilluz, 2019).

Si la participacién en el mercado se mide en valores monetarios, debido a que en
el sector publico se trabaja con medicamentos genéricos solamente y en el privado se

incluyen los medicamentos de marca que son mucho mas costosos, la participacion en



el mercado es significativamente mayor parael lado privado, constituyendo en el afio
2016 el62.3% parafarmaciasy boticas privadas, 28.0% para establecimientos de salud

publicosy 9.7% para clinicas privadas (Ubilluz, 2019).

En el caso peruano, los clientes de las farmacias privadas provienen de los
servicios de salud publicos en un 63% de los casos, la mayoria de éstos corresponde a
aquellos que se atienden en establecimientos de salud del Minsa (39%), seguidos de
los asegurados de Essalud (20%) y, finalmente, aquellos pertenecientes a los servicios
de sanidad de la policia (Fospoli), de las fuerzas armadas y de servicios municipales
(4%), donde por diversos motivos, no encontrar atencion médica oportunay de calidad
y/o medicamentos para su tratamiento, principalmente, optan poracudiralos servicios
en establecimientos farmacéuticos privados cuando de conseguir sus medicamentos se
trata (Ugarte, 2019).

La automedicacion se definecomo administracionde medicamentos, sin receta
0 la prescripcion de un médico para aliviar sintomas o enfermedades, para un
porcentaje alto de la poblacion y para la mayoria de los médicos tiene connotaciones

negativas (Jaraetal., 2011).

La automedicacion puede darse mediante el consumo de medicamentos, 0

incluso el uso de remedios caseros (tés, hierbas, etc.) (Pumay Rivera, 2020).

La Organizaciéon Mundial de la Salud (OMS), define automedicacion como “el
uso de medicamentos para el tratamiento de trastornos o sintomas auto reconocidos,
por lo tanto, la automedicacion es el tratamiento de unacondicion patolégica verdadera
0 imaginaria con medicamentos, seleccionados sin supervision médica o de un agente
calificado que incluye, la adquisicién de medicamentos a través de una fuente formal

(farmacias — boticas) (Mantillay Teran, 2016).



Entre los tipos de automedicacion tenemos:

Automedicacién responsable.

Es un término que determina la decision de los usuarios de utilizar
medicamentos por decision propia para el tratamiento de afecciones leves o sintomas

especificos.

Es muy importante que los usuarios comprendan los peligros que trae con ellos
la automedicacién, teniendo en cuenta la seguridad, calidad y eficacia del
medicamento; asi como la presenciade algun evento o efecto adverso.

Automedicacién no responsable.

La automedicacion con farmacos se precisa la reutilizacion de receta médica,
tras una prescripcion previa o adquirida directamente en un establecimiento
farmacéutico. Entre los problemas que suelen contribuir a una utilizacién indebida de
los medicamentos, la OMS menciona la polifarmacia (consumo de demasiados
medicamentos); el uso excesivo de antibidticos e inyecciones; la prescripcién no
ajustada a las directrices clinicas y la automedicacion inapropiada. (Mantillay Teran,
2016)

La automedicacion estd sujeta a varios factores que identifican el
comportamiento de la poblacion segun el pasar del tiempo; citare los principales:
(Rashuaman, 2018)

Factor sociodemografico.

La sociedad actual estd inmersa a reglas econémicas, por las cuales muchas
veces las personas prefieren priorizar otras actividades antes que la salud. Es

importante saber como es el comportamiento y las caracteristicas que presenta una
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poblacion de acuerdo con su sexo, religidn, status social, conocimiento, autocuidado,

etc.

Factores socioecondmicos.

En este Gltimo afio en el Peru el crecimiento econdmico hatenido unabaja muy
importante por la aparicion del nuevo y desconocido virus Covid-19 que no solo

amenaza a nuestro pais sino a nivel mundial.

La pobreza es uno de los factores muy importantes, ya que en su mayoria no
cuentan con un seguro social de salud y esto hace que la automedicacion sea su

necesidad principal.

El desempleo es otro motivo por el cual no hay acceso a la salud ya que en
nuestro pais hay un porcentaje alto de trabajadores informales o temporales que no

cuentan con un salario fijo.

La division de clases sociales, que cadadia es mas patente en el pais, hace que
unos pocos ciudadanos concentren la mayoria de los recursos que existen, entre ellos

la disposicion de los servicios de salud (Huaman, 2013).

Factores culturales.

La falta de educacidn constituye un aspecto relevante en la automedicacion.
Dentro de los factores culturales influyen la falta de informacion de las industrias
farmacéuticas, instituciones de la salud, de la misma poblacion, y a estos se une la

deficiente educacion sanitaria con la que contamos.
Actualmente se ha desencadenado un factor muy importante para que los

usuarios recurran a la automedicacion, la aparicién del nuevo virus Covid-19 aqueja

mucho a la poblacion a nivel mundial. En el Peru la mayoria de las personas recurren
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a la farmacia para el abastecimiento de medicamentos utilizados para la prevencion de

la Covid-19, muchosde estos sin la informacion previa.

Entre las causas de la automedicacion tenemos: (Alvaradoy Vargas, 2013)

El facil acceso a los medicamentos.

Los usuarios acceden a la compra de medicamentos con o sin prescripcion
médica en farmacias y boticas, ademas recurren a las fuentes informales como

vendedores ambulantesy tiendas no autorizadas.

Una legislacion flexible.

Ley de Salud 26842 favorece la proliferacion de medicamentos a

consecuencias de registros automaticos.

Influencia de la propaganda.

El objetivo de los laboratorios farmacéuticos es potencializar la venta de
medicamentos mediante la publicidad, no siempre es la mas objetiva, sin embargo, es
trasmitida tanto a pablico como a profesionales de la salud.

Los clientes o usuarios constituyen la piedra angular de cualquier organizacion
0 empresa, pudiendo ser la oficina farmacéutica. A diferencia del consumidor, que es
el individuo que s6lo compra un producto o servicio, el cliente viene a ser el individuo
que compra frecuentemente en el mismo establecimiento o empresa, es decir, €s un
consumidor habitual y, el usuario disfruta habitualmente de un servicio recibido o del

uso de un producto (mheducation.es, 2023).

El perfil del cliente estd determinado por los siguientes factores:
(mheducation.es, 2023)
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e Caracteristicas sociodemograficas. Se incluye la edad y sexo del individuo y

su lugar de residencia.

e Caracteristicas sociologicas. Aqui tenemos el nivel de ingresos econdémicos, la
formacion académica, horarios de compra, tipo de compras que el individuo

realiza, etc.

e Caracteristicas psicologicas. Estilos de vida del individuo, sus motivaciones

personales, actitudes respeto al conocimiento de los productos que compra.

Los factores que influyen en la compra de medicamentos son: (mheducation.es,
2023).

e Relacionados al consumidor. Se incluye las necesidades del individuo y sus
problemas de salud, experiencias anteriores relacionadas a los productos a

adquirir, informacion proporcionada por familiares y amigos.

e Relacionadosalafarmaciao botica. Localizaciondel establecimiento, horarios
de atencidn, imagen exterior e interior del local, merchandising de los

productos que oferta.

¢ Relacionados a los productos 0 medicamentos ofertados. Tenemos al precio de
los medicamentos, la calidad de estos, la utilidad o beneficio que confieren al

consumidor, su presentacion fisicay la publicidad a la que estan sujetos.

e Relacionados al personal que los dispensa o vende. El nivel de conocimiento
que tiene de los medicamentos o productos que oferta, la credibilidad del
personal y el conocimiento y aplicacion de estrategias y técnicas de

comunicaciony ventas.
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Glosario de términos.

Compra impulsiva. Resultado de conducta inconsciente del comprador. Pueden ser
recordadas cuando el sujeto recuerda la necesidad de adquirir el producto al verlo
exhibido; sugeridas cuando el individuo adquiere un producto para probarlo sin que
haya una necesidad de este y; puras cuando la conducta de compra es totalmente

imprevista e impulsiva.

Comprarazonada. Aquella que se ejecuta de una forma o comportamiento o conducta
racional de compra. Pueden ser premeditadas si los medicamentos a comprar ya estan
bien definidos por el cliente o, sugeridas si es que los medicamentos definidos a

comprar son ligeramente sugeridos o cambiados por el vendedor.
Merchandising. Es un grupo de técnicas aplicadas con la finalidad de mejorar la
presentacidn visual de los productos que se ofertan, tratando de motivar al cliente a

que se decida a comprarlos.

Necesidad. Sensacion que experimenta el individuo de un estado de carencia fisica o
psiquica.

Satisfaccion del cliente o usuario. Constituye la brechaentre la expectativa del cliente

o usuario de lo que espera recibir y la percepcion de lo que realmente recibid.

Este estudio se lleva a cabo por las siguientes justificaciones:

Justificacion tedrica. El estudio aportard conocimiento acerca de las caracteristicas de
los clientes o usuarios de unaoficina farmacéuticaprivada, de las caracteristicas de los

medicamentos que el cliente adquiere y el patron de automedicacién de darse el caso.
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Justificacion practica. EI quimico farmacéutico dispondra de datos importantes de
caracteristicas de sus clientes y sus necesidades en medicamentos para implementar
estrategias que permitan atender estas necesidades y lograr la fidelizacion de los

clientes y la atraccion de potenciales clientes de la oficina farmacéutica.

Justificacion social. Al conocer a los clientes y sus necesidades y poder ser atendidas
en su totalidad se contribuye al acceso de las personas a sus medicamentos y al

cumplimiento de la farmacoterapia.

Por lo que se plantea el siguiente problema de investigacion:

¢ Cudlesson las caracteristicas de laadquisicion de medicamentos en usuarios de

Farmacia Solidaria Villasol, setiembre 2023?
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Podemos conceptualizar y operacionalizar las variables de la investigacion de

la siguiente manera:

“Cliente o usuario” su definicién conceptual es personaque compra frecuente o
habitualmente en una empresa o establecimiento comercial, siendo que el usuario
ademas disfruta del servicio recibido y de los productos adquiridos (mheducation.es,

2023).

Las definiciones operacionales de las dimensiones de la variable cliente o

usuario pueden definirse de la siguiente manera:

e Edad. Caracteristica de la persona en cuanto a su edad cronoldgica en

afos.

e Sexo. Caracteristica de la persona en cuanto a su género.

¢ Nivel educativo. Caracteristica de la persona en cuanto a su ultimo nivel

educativo aprobado.

e Ocupacion, Caracteristica de la persona a su ocupacion actual.

e Seguro de salud. Caracteristica de la persona en cuanto a su afiliacion o

no a algun seguro de salud.

La definicidn conceptual de la variable “compradel medicamento” es la accion
mediante la cual un individuo, que viene a ser el comprador, adquiere un producto o
servicio, relacionado al medicamento, que ha sido ofrecido por el vendedor a cambio

de un pago monetario o especie valorada (mheducation, es, 2023).
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Las definiciones operacionales de sus dimensiones son:

e Motivo acudir a farmacia. Respuesta que dé el cliente sobre el motivo

para acudir a la farmacia con relacion a compra de medicamentos.

e Medicamentos adquiridos. Medicamentos comprados por el cliente en la
farmacia, segun clasificacion ATC.

e Gasto en medicamentos. Gasto total en soles en la adquisicion de los

medicamentos en la farmacia

La variable “patron de automedicacion” tiene por definicion conceptual a la
administracion de medicamentos, sin receta o laprescripcion de un médico paraaliviar
sintomas o enfermedades, para un porcentaje alto de la poblacion y parala mayoria de

los médicos tiene connotaciones negativas (Jara etal., 2011).

Las dimensiones de esta variable tienen las siguientes definiciones

operacionales:

e Motivo de la automedicacién. Respuesta de la persona en cuanto a la

causa para automedicarse.

e Fuente de recomendacion de automedicacion. Respuesta de la persona
en cuanto al origen de la informacion para elegir el medicamento(s) a

emplear en automedicacion.

Esta investigacion no aplica par la formulacion de hipotesis.
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Se consideran como objetivos de esta investigacion los siguientes:

Objetivo general.

Determinar las caracteristicas de la adquisicion de medicamentos en usuarios de

Farmacia Solidaria Villasol, setiembre 2023.

Objetivos Especificos.

v Determinar las caracteristicas sociodemograficas de los usuarios que adquieren

medicamentos en Farmacia Solidaria Villasol, setiembre 2023.

v’ Identificar y caracterizar los medicamentos adquiridos por usuarios de

Farmacia Solidaria Villasol, setiembre 2023.

v" Analizar el gasto en medicamentos realizado por usuarios de Farmacia

Solidaria Villasol, setiembre 2023.

v' Determinar la prevalencia de automedicacion en usuarios de Farmacia

Solidaria Villasol, setiembre 2023.

v" Analizar las caracteristicas de automedicacion en usuarios de Farmacia
Solidaria Villasol, setiembre 2023.

18



Metodologia.

La metodologia empleada se detalla a continuacion:

El tipo de investigacion es:

Basica. Debido a que la presente investigacion se planted aportar conocimiento
objetivo acerca de las caracteristicas de la adquisicion de medicamentos en usuarios

de Farmacia Solidaria Villasol (Hernandez, Fernandez y Baptista, 2010).

En cuanto al disefio de la investigacion es:

Descriptivo. Los resultados de la investigacion describieron categoricamente las

variables de estudio (Hernandez, Fernandez y Baptista, 2010).

Transversal. Los datos de cada unidad de muestra de estudio acerca de las
variables se obtuvieron en un solo periodo de tiempo (Hernandez, Fernandez y
Baptista, 2010).

Observacional. La investigadora no manipulo ni intervino sobre las variables
estudiadas ni sobre la poblacion a estudiar (Hernandez, Fernandez y Baptista, 2010).
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La poblacidn estuvo compuesta por usuarios de Farmacia Solidaria Villasol
atendidos en el mes de setiembre 2023.

Se consideraron los siguientes criterios de inclusion:

e Usuario mayor de edad que acepte participar del estudio.

e Usuario que adquiere medicamentos.

Los criterios de exclusion fueron:

e Usuario menor edad.
e Usuario analfabeto o que no comprenda instrucciones.

e Usuario que trabaje en Farmacia Solidaria.

Para el calculo del tamafio muestral (n) se aplicé los siguientes criterios:

Poblacion (N) = 184.

Proporcion de percepcion positiva de medicamentos genéricos (supuesta): 60%
de la poblacion (p=0.5); (q=0.5)

Precision: (d=0.05)
Nivel de confianza: 95 % (z = 1.96)
Luego se aplico la formula:

3 N.z%.p.q
“d2.(N—1)+z2.p.q

n

n =124

La técnica de investigacion fue la entrevista y el instrumento el cuestionario

elaborado para determinar las caracteristicas de la adquisicion de medicamentos en

20



usuarios de Farmacia Solidaria Villasol. Para este instrumento se aplica pruebaalfade

Cronbach para determinar su confiabilidad.

De los cuestionarios se obtuvo informacidn para la elaboracion de tablas y

graficos de frecuenciay porcentajes sobre las variables de estudio.

Se utilizo el programa estadistico SPSS v. 21.
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Resultados.

1. Caracteristicasdel usuario.

Tabla 1.
Caracteristicas del cliente o usuario de Farmacia Solidaria Villasol de Piura,
setiembre 2023.

Frecuencia (n) Porcentaje (%)

Femenino. 70 56.5
Sexo

Masculino. 54 43.5

18- 25 4 3.2

_ 26-35 25 20.2

Edad (afios)

36 -55 59 47.6

56 - 75 30 24.2

>75 6 4.8

Dependiente 44 35.5

Ocupacion Independiente 60 48.4
Ama de casa 20 16.1

Primaria 35 28.2

Nivel Secundaria 56 45.2

educativo S ] ] o
uperior gmyersﬂana 0 33 26.6
técnica
SIS 71 57.3
Seguro de Essalud 43 34,7
salud

Privado 10 8.1
Total 124 100.0

En la Tabla 1 observamos que el 56.1% de usuarios encuestados son mujeres,
el 47.6% tienen entre 36 a 55 afios, el 48.4% trabajan de forma independiente, el
45.2% poseen secundaria completa y el 57.3% estan afiliados al Seguro Integral de
Salud (SIS).
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Figura 1. Caracteristicas del cliente o usuario de Farmacia Solidaria Villasol de Piura, setiembre 2023.
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2. Motivo para acudir a la farmacia.

Tabla 2.

Motivo del cliente o usuario para acudir a Farmacia Solidaria Villasol de Piura,
setiembre 2023.

Motivo Frecuencia (n) Porcentaje (%)
Comprar medlca}m_entos 32 25 8
con receta médica
Comprar medicamentos
sin receta médica 52 41.9
Pedir consejo
farmaceutico 40 32.3
Total 124 100.0

En la Tabla 2 se visualiza que el 25.8% de encuestados acude al
establecimiento farmacéutico para adquirir medicamentos con la presentacion de la
receta médica respectiva, el 41.9% los adquiere sin la mediacion de receta médica

y el 32.3% acude en busca de consejo farmacéutico paraadquirir medicamentos.

45 41.9
40
35 32.3
30

25.8
25

20

Porcentaje.

15

10

Con receta médica Sin receta médica Pedir consejo

Motivo acudir a farmacia.

Figura 2. Motivo del cliente o usuario paraacudir a Farmacia Solidaria Villasol de
Piura, setiembre 2023.
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3. Medicamentos adquiridos.

Tabla 3.

Medicamentos adquiridos por el cliente o usuario de Farmacia Solidaria Villasol

de Piura, setiembre 2023.

Grupo farmacoldgico

Frecuencia (n)

Porcentaje (%)

Antibioticos 7 14.6
Antidiabéticos 7 14.6
Antihipertensivos 6 12.5
Con Receta  Corticoides 5 10.4
médica '
AINE’s 4 8.3
Otros 19 39.6
Total 48 100.0
AINE’s 37 24.2
Antibidticos 25 16.3
Vitaminas y suplementos 14 9.2
Sin Receta  Antihistaminicos 12 7.8
médica ] '
Analgésicos 12 7.8
Otros 53 34.7
Total 153 100.0

En la Tabla 3 se observa que aquellos medicamentos adquiridos con la

presentacion de la respectiva receta medica, los grupos farmacoldgicos mas

frecuentes fueron antibidticos y antidiabéticos (14.6%), antihipertensivos (12.5%),

corticoides (10.4%) y AINE’s (8.3%); mientras que en el caso de medicamentos

adquiridos sin receta médica los mas frecuentes son AINE’s (24.2%), antibioticos

(16.3%), vitaminas y suplementos (9.2%) y, antihistaminicos y analgésicos (7.8%).
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4, Gasto en medicamentos.

Tabla 4.
Gasto en medicamentos adquiridos por el cliente o usuario de Farmacia Solidaria

Villasol de Piura, setiembre 2023.

Gasto (S/.) Frecuencia (n) Porcentaje (%)
Menos de 10 57 46.0
11-20 37 29.8
21-30 11 8.9
31-40 7 5.6
Mas de 40 12 9.7
Total 124 100.0

Segun se puede visualizar en la Tabla 4 que el 46.0% de usuarios encuestados
gastan menos de S/. 10 en la compra de sus medicamentos, mientras que el 29.8%

gasta entre 11y 20 soles.

50.0
46.0

45.0
40.0
35.0
29.8
30.0

25.0

Porcentaje.

20.0
15.0

10.0 8.9

9.7
5.6
5.0 .

0.0
Menosde 10 11-20 21-30 31-40 Masde 40
Gasto en soles.

Figura 4. Gasto en medicamentos adquiridos por el cliente o usuario de Farmacia

Solidaria Villasol de Piura, setiembre 2023.
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5. Motivo de la automedicacion.

Tabla 5.

Motivo de la automedicacién en clientes o usuarios de Farmacia Solidaria Villasol

de Piura, setiembre 2023.

Frecuencia (n)

Porcentaje (%)

Se automedican 92 74.2
Prevalencia No se automedican 32 25.8
Total 124 100.0
Dificil acceso a establecimiento 19 20.7
de salud
Sintoma o enfermedad leve 27 29.3
Falta dinero para ir a médico 8 8.7
particular
Motivo Conocimiento suficiente de 16 17.4
enfermedad o sintoma
Enfermedad o sintoma 15 16.3
anteriormente tratada
Confianzay buen trato de 7 7.6
personal de farmacia
Total 92 100.0

En la Tabla 5 se observa que la prevalencia de automedicacion en usuarios

encuestadoses de 74.2%; siendo que el motivo mas frecuente para recurrir a esta

practicaes portratarse de unaenfermedad o sintoma considerado leve por el usuario

(29.3%), seguido del dificil acceso a los servicios médicos de los establecimientos

de salud (20.7%) y creencia por parte del usuario de tener los conocimientos

suficientes para tratar la enfermedad o sintoma que se padece.
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Figura 5. Motivo de la automedicacion en clientes o usuarios de Farmacia Solidaria Villasol de Piura, setiembre 2023.
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6. Fuente de recomendacion en la automedicacion.

Tabla 6.
Fuente de informacién en la automedicacioén en clientes o usuarios de Farmacia

Solidaria Villasol de Piura, setiembre 2023.

Fuente de recomendacion Frecuencia (n) Porcentaje (%)
Ninguna, por decision propia. 24 26.1
Un familiar. 10 10.9
Recuerdo de receta anterior. 16 17.4
Trabajador de farmacia. 42 45.6
Total 92 100.0

La Tabla 6 nos muestra que en aquellos usuarios encuestados que se
automedicaron, la fuente de recomendacion méas frecuente fue la informacion
proveniente del dependiente de farmacia, mientras que el 26.1% manifestaron que
no recurrieron a ninguna fuente de recomendacion o informacion para llevarla a
cabo, fue pordecisiénpropia,el 17.4% obtuvieron lainformacionde prescripciones

anteriores 'y el 10.9% siguieron la recomendacion de un familiar.

45.6

30 26.1

17.4

Porcentaje.
N N
o u

15 10.9

Ninguna, por Un familiar Recuerdo dereceta Trabajadorde
decision propia anterior farmacia

Fuente de recomendacion.

Figura 6. Fuente de informacion en la automedicacion en clientes o usuarios de Farmacia

Solidaria Villasol de Piura, setiembre 2023.
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Analisis y discusion.

En laTabla1 resaltaelhecho que todos los usuarios encuestados estanafiliados
aalgun tipo de seguro de salud, SIS, Essalud o seguro privado, a pesar de poder acceder
a atencién médica para sus tratamientos farmacoldgicos prefieren recurrir a la
automedicacion en lamayoriade casos o comprar sus medicamentoscon receta médica
en establecimientos farmacéuticos privados, debido a demoras en la atencién o
problemas de desabastecimiento en los establecimientos de salud publicos, pues tal
como lo sefiala Ubilluz (2019) el 63% de compradores de medicamentos de farmacias
privadas en el Pert corresponden a usuarios de servicios de salud publicos (SIS,
Essalud, Fospoli, Sanidad de las Fuerzas Armadas o policlinicos y consultorios

municipales).

El analisis de la Tabla 2 permite visualizar que el 41.9% de usuarios
encuestadosacudierona la farmacia a comprar medicamentos sin la presentacion de
la receta médica respectivay el 32.3% a pedir consejo farmacéutico para tratar sus
dolenciasy adquirirsus medicamentos (74.2%), en ambas situaciones constituye actos
de automedicacion, solamente en el 25.8% de casos se adquiere medicamentos con
mediacién de una prescripcion formal. Tintaya (2021) en su investigacion realizadaen
el distrito de Las Lomas encuentra también un alto porcentaje de usuarios que acuden
a una botica y adquieren medicamentos sin presentar receta médica (81.7%), aunque
no especifica el método para ejecutar la automedicacion, encontr6 que era en mayor
proporcion en aquellas personas sin nivel educativo completado, en mujeres y en
mayores de 61 afios, aunque no establecio si la diferencia era estadisticamente
significativa. A nivel internacional, Lobo y Woranovicz (2021) encontraron una
prevalencia de automedicacion menor a nuestro estudio, pues el 53% de sujetos
encuestados refirieron comprar y hacer uso de medicamentos que no habian sido

prescritos por el médico.
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En la Tabla 3 se detallan los medicamentosadquiridos por los usuarios de la
farmacia, segun sea los adquirieron con la presentacion de la receta médica respectiva
o sin la misma; en cuanto al primer escenario, los grupos farmacoldgicos mas
comprado fue el de los antibidticos y antidiabéticos, seguidos de antihipertensivos y
corticoides, es decir prevalecen aquellos medicamentos utilizados en el tratamiento de
enfermedades cronicas degenerativas, mientras que en el segundo escenario, son de
mayor frecuencia de compra los AINE’s, seguidos de antibioticos, vitaminas y
suplementos, antihistaminicos y analgésicos, es decir, predominan medicamentos
utilizados para aliviar sintomas o tratar enfermedades agudas. Resultado similar es el
dela investigacion de Loboy Woranovicz (2021),donde en situaciones de adquisicion
y uso de medicamentos con mediacion de receta médica predominan los
antihipertensivos y antidepresivos (23.9%), estatinas (15.9%), anticonceptivos
(13.6%) y hormonas tiroideas (12.9%) y, en caso de compra de medicamentos sin
presentar receta médica son mas frecuentes los analgésicos (65.4%), antiinflamatorios
(22.6%), complejo vitaminico y suplementos (18.8%), antihistaminicos (18.0%) y
relajantes musculares (13.5%), es decir, en caso de automedicacion se utilizan
medicamentos para dolencias agudas y/o leves, la diferencia significativa es queen el
caso brasilefio no aparecen los antibioticos como medicamento de uso de alta
frecuencia, en ninguna de las dossituaciones, lo que evidencia que en el caso peruano
hay un uso excesivo e irracional de antibiéticos, que puede ser causa de la aparicién
del fendmeno de resistencia bacteriana y la consiguiente disminucion de la efectividad
de los farmacos de este grupo. Safiac (2021) refuerza esta realidad, pues en su estudio
realizado en unaoficina farmacéutica de Lima los antibiéticos (antibacterianos) de uso
sistémico figura entre el grupo anatémico terapeutico de medicamentos mas vendido
durante y después de la pandemia de COVID-19, lo mismo que Pacherrez (2019)
donde la adquisicion de antibidticos sin presentar receta médica representa el 50.0%

de casos.

La prevalencia de la automedicacion se observaen la Tabla 5, la cual es del
orden del 74.2%, similar a lo reportado por Miranda (2021) en el distrito de Catacaos
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que observo unaprevalenciaen la automedicacion de 79.9%; pero resultado menor al
reportado por Tintaya (2021) en el distrito de Las Lomas con una prevalencia de
81.7%, Arbelaez y Montoya (2020) en una localidad colombiana informan una
prevalencia de automedicacion del 87% pero con medicamentos de venta libre, por su
parte en Brasil Lobo y Woranovicz (2021) muestran que la automedicacion tiene una
prevalencia de solamente el 53%, estas investigaciones evidencian los altos
porcentajes de automedicacion en las comunidades peruanas a diferencia de otros
paises de la regién donde probablemente hay un mejor control en la venta de
medicamentosy mayores niveles de educacion comunitariaacercadel uso racional del

medicamento.

En la misma Tabla 5 se muestran los principales motivos por los cuales los
usuarios encuestados recurren alaautomedicacion, siendo el mas frecuente laidea que
el sintoma o enfermedad que se padece es leve y no requiere la necesidad de ir a
consulta médica (29.3%), también el dificil acceso a los servicios de salud publicos
por barreras geograficas, culturales, sociales o de otra indole (20.7%), la creencia de
tener el conocimiento y la experiencia necesaria para tratar correctamente la
enfermedad (17.4%) y, el habito de repetir la medicacion cuando la enfermedad o
sintoma que se padece ya ha sido tratado anteriormente (16.3%), otras motivos
referidos fueron el no contar con los recursos econdmicos suficientes para costear una
consulta médica particular y la confianza en las recomendaciones del personal
dependiente de la farmacia. Al respecto estos resultados se explican en parte en la
investigacion de Quispe (2021) quien concluye que entre los factores que influyen en
la decision de compra de medicamentos estan la experiencia del individuo al haber
utilizado anteriormente un medicamento, lo que viene a determinar su aprendizaje
acerca de éste, el recuerdo que se tiene acerca de las propiedades o utilidad de
determinado medicamento, los ingresos econdmicos del individuo v, el estatus o clase
social a la que pertenece el sujeto. Tintaya (2021) también encuentra que entre los mas
frecuentes motivos para practicar la automedicacion estan la falta de dinero parair a
consulta médica (47.3%), el tratarse de sintomas leves (20.1%) y, la falta de tiempo
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para asistir a los establecimientos de salud (19.0%). Pacherrez (2019) muestra que la
creencia de tener suficiente conocimiento sobre las propiedades del medicamento es
la causa méas frecuente para adquirir medicamentos sin la presentacion de receta
médica (62.0%).

Finalmente en la Tabla 6 se observa que el dependiente de farmacia, técnico en
farmacia o quimico farmacéutico, es la principal fuente de informacién para decidir
qué medicamento a utilizar en automedicacion, seguida del conocimiento propio del
usuario acercade los medicamentos a adquirir, tambiénestan lainformacion contenida
en prescripciones anteriores y la informacion proporcionada por un familiar del
usuario. Resultado similar al de Tintaya (2021) quien encuentra entre las principales
influencias para recurrir a la automedicacion estdn la informacion de antiguas
prescripciones (36.3%), la auto recomendacién (27.4%) y la informacion
proporcionada por el dependiente de farmacia (22.6%). Guzman (2021) concluye que
en usuarios de una oficina farmacéutica de la localidad de Mollendo en la region
Arequipa los factores que influyen en la decision de compra del medicamento son el
precio del medicamento, el entorno del individuo, familiares, amigos y compafieros de

trabajo, la marca y/o caracteristicas del medicamento y la publicidad.
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Conclusiones y recomendaciones.

Conclusiones.

e La mayoriade los usuarios de Farmacia Solidaria Villasol de Piura estan afiliados

a un seguro de salud puablico, Seguro Integral de Salud o Essalud.

e La mayoria de los usuarios de Farmacia Solidaria Villasol de Piura son de sexo
femenino, trabajan de manera independiente y su nivel educativo completado es

secundaria.

e EI comprar medicamentossin la presentacion de receta médica o solicitar consejo
del dependiente de farmacia son los principales motivos de los usuarios para acudir

a Farmacia Solidaria Villasol de Piura.

e En la compra con receta médica los medicamentos que se adquieren con mayor
frecuencia son antibiéticos y antidiabéticos, mientras que en compra sin receta
médica son los AINEs y los antibioticos.

e La mayoria de los usuarios de Farmacia Solidaria Villasol de Piura gastan menos

de diez soles en su compra de medicamentos.

e Hay una alta prevalencia de automedicacion en los usuarios de Farmacia Solidaria

Villasol de Piuray el principal motivo es tratarse de unaenfermedad o sintoma leve.
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e La informacion brindada por el dependiente de farmacia constituye la principal
fuente de informacidn para automedicarse en los usuarios de Farmacia Solidaria

Villasol de Piura.

Recomendaciones.

e Proponer y ejecutar campafias de educacion hacia la comunidad destinadas a

mejorar el uso racional de medicamentos.

e Proponer y ejecutar estrategias destinadas a mejorar el acceso a los servicios de

salud y medicamentos en establecimientos de salud publicos.

o Difundir los resultados de este estudio para su andlisis de impacto en el sistema de

salud y en la economia de las familias.

e Ejercer mayor control en la comercializacion y uso de antibiéticos con la finalidad

de reducir la aparicion de resistencia bacteriana.
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ANEXO0S.

Anexo 1.

Matriz de operacionalizacion de variables.

VARIABLES DEFINICION DEFINICION OPERACIONAL DIMENSIONES INDICADORES ITEMS. | ESCALADE
CONCEPTUAL MEDICION
Cliente o Persona que compra | Caracteristica de la persona en | Edad. 1.18a25 1. Ordinal.
usuario. frecuente o habitualmente | cuanto a su edad cronolégica en 2.26a35
en una empresa o | afos. 3.36a55
establecimiento 4.56a75
comercial, siendo que el 5. Méasde 76.
usuario ademas disfruta Nominal.
del servicio recibidoy de | Caracteristica de la persona en | Sexo. Femenino 2
los productos adquiridos | cuantoa su género. Masculino.
(mheducation.es, 2023).
Caracteristica de la persona en | Nivel educativo. 1. Sinnivel. 3. Nominal.
cuanto asu tltimo nivel educativo 2. Primaria.
aprobado. 3. Secundaria.
4. Superior.
Caracteristica de la personaa su [ Ocupacion. 1. Sinempleo 4 Nominal.
ocupaciénactual. 2. Dependiente '
3. Independiente
4. Ama de casa
5. Otro.
Caracteristica de la persona en | Segurodesalud. 1.SIS. 5. Nominal.
cuanto a su afiliacibnono a algin 2. Essalud.
seguro de salud. 3. Privado.
Compra dell Es la accion mediante la | Respuesta que dé el cliente sobre | Motivo acudir a 1.ConR.M. 6. Nominal.
medicamento. | cual un individuo, que | el motivoparaacudira la farmacia | farmacia. 2.SinR. M.
viene a ser el comprador, 3. Pedirconsejo.
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adquiere un producto o
servicio, relacionado al
medicamento, que ha sido

con relacion a
medicamentos.

compra de

ofrecido por el vendedor [ Medicamentos comprados por el | Medicamentos 1.ConR.M. £ Nominal.
a cambio de un pago | cliente en la farmacia, segin | adquiridos. 2.SinR. M.
monetario o0 especie | clasificacion ATC.
valorada (mheducation,
es, 2023). Gasto totalen laadquisicion delos | Gasto en Pagoensoles(S/.) 8. Ordinal.
medicamentos en la farmacia. medicamentos.
Patron del La automedicaciones la | Respuestade la personaencuanto | Motivo de k 1. DificilaccesoaE.S. 9. Nominal.
automedicacion.,| administracién de | ala causaparaautomedicarse. automedicacion. 2. Sintoma o enfemmedad
medicamentos, sin receta leve.
o la prescripcién de un 3. Falta dinero para médico
médico para aliviar particular.
sintomaso enfermedades, 4. No estar afiliado a seguro
para un porcentaje alto de médico.
la poblacion y para k 5. Conocimiento suficiente
mayoria de los médicos de la enfermedad.
tiene connotaciones 6. Enfermedad tratada
negativas (Jara et al, anteriormente.
2011). 7. No hay confianza en el
tratamientodel médico.
8.Confianzay buentrato del
personal de farmacia.
Respuestade la personaen cuanto | Fuente de 1. Decisién propia. 10. Nominal.

al origen de la informacion para
elegir el medicamento(s) a
emplearen automedicacion

recomendacion de
automedicacion.

2. Familiar.

3. Amigos.

4. Vecinos.

5. Prescripcion anterior.

6. Profesional de salud no
médico.

7. Curandero, hierbero.

8. Otro
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Anexo 2. Matriz de consistencia.

Problema Variables Objetivos Hipdtesis Metodologia
Objetivo general.
Determinar las caracteristicasde la adquisicion de medicamentos
Cliente o usuario. | enusuariosde Farmacia Solidaria Villasol, setiembre 2023.
— - Tipo de investigacion.
Objetivos especificos. Basica.
Determinar las caracteristicassociodemograficas de los usuarios Disefio de investigacion.
que adquieren medicamentos en Farmacia Solidaria Villasol, Descriptiva.
Compradel setiembre 2023. Observacional.
medicamento. _ _ . — Transversal.
;Cualessonlas Identificar y caracterizar los medicamentos adquiridos por Poblaciény muestra
caracteristicas de la usuarios de Farmacia Solidaria Villasol, setiembre 2023. La poblacién estuvo compuesta
adquisicién de por los usuarios de Famacia

usuarios de Farmacia
Solidaria Villasol,
setiembre 2023?

Patrén de
automedicacion.

Farmacia Solidaria Villasol, setiembre 2023.

Determinar la prevalencia de automedicacién en usuarios de
Farmacia Solidaria Villasol, setiembre 2023.

Analizar las caracteristicas de automedicacion en usuarios de
Farmacia Solidaria Villasol, setiembre 2023.

mes de setiembre 2023,
Muestra.

124 usuarios.

Técnica e instrumento de
recoleccion de datos.

La técnica de investigacion fue la
entrevista y el instrumento el
cuestionario elaborado para esta
investigacion.
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Anexo 3. Instrumento de recoleccion de datos.

UNIVERSIDAD SAN PEDRO

FACULTAD DE MEDICINA HUMANA

PROGRAMA DE FARMACIAY BIOQUIMICA

FICHA DE RECOLECCION DE DATOS.

La presente ficha de recoleccion de datos perteneciente a la investigacion titulada
“Caracteristicas de la adquisicion de medicamentos en usuarios de Farmacia Solidaria Villasol
de Piura, setiembre 2023, tiene por finalidad determinar las caracteristicas de adquisicion de

productos farmacéuticos.

INSTRUCCION:

Sirvase contestar las siguientes preguntas:

1.EDAD: 2.SEXO:___
3. NIVEL EDUCATIVO: PRIMARIA( ) SECUNDARIA ()

SUPERIOR( ) SIN INSTRUCCION ( ).

4. OCUPACION: SINEMPLEO( ) DEPENDIENTE( )  INDEPENDIENTE

AMADECASA ( ) ESTUDIANTE() OTRO

5. SEGURO DE SALUD: SIS( ) ESSALUD( ) FOSPOLI( )

PRIVADO( ) SINSEGURO( ) OTRO

6. MOTIVOPARAACUDIR ALAFARMACIAOBOTICA:
Comprarmedicamentos con receta médica. ( )
Comprar medicamentos sin receta médica ( )

Pedir consejo por su malestar, dolencia o sintoma ( )
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7. MEDICAMENTOS ADQUIRIDOS:

Con receta médica:

Sin receta médica:

8.GASTOTOTAL ENSOLESEN LACOMPRADE MEDICAMENTOS:

9. MOTIVO PARA COMPRAR MEDICAMENTOS SINRECETAMEDICA.
Dificil accesoa establecimiento de salud u hospital publico. ( )

Mi sintomao enfermedades leve. ( )

Falta de dineropara acudira un meédico particular. ( )

No estoy afiliadoa seguromédico. ( )

Tengo conocimientosuficiente de la enfermedad o sintomaquetengo. ( )

Es una enfermedad o sintoma que ya ha sido tratada anteriormente. ( )

No hay confianza en eltratamiento del médico. ( )

Tengo confianzay hay buen trato del personal de farmacia. ( )

10. FUENTE DE RECOMENDACION DE LOS MEDICAMENTOS COMPRADOS SIN
RECETAMEDICA.

Nadie, lo tomo por decision propia. ( )

Un familiar/familiares. ( )

Amigo(s).( )

Vecino(s).( )

Recuerdode unarecetaantigua. ( )
Vendedor de farmacia/farmacéutico. ( )

Personalde salud no médico (enfermera, técnico, etc.). ( )
Curandero / hierbero/ huesero. ( )

Otro. ( )
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Andlisis de confiabilidad. Prueba alfade Cronbach.

Resumen del procesamiento de los casos

N %
Validos 92 74,2
Casos  Excluidos? 32 25,8
Total 124 100,0

a. Eliminacién por listabasadaen todas las

variables del procedimiento.

Estadisticos de fiabilidad

Alfa de N de elementos

Cronbach

, 748 4

Confiabilidad buena del instrumento de recoleccién de datos.



Anexo 4. Autorizacion de la institucidon donde se realizé la recoleccién de datos.

Piura, 22 de setiembre de 2023.

Srta. Lizana Choquehuanca, Mariela.

Bachiller de Farmacia y Bioquimica.

Presente.

Me dirijo a usted para saludarla cordialmente y al mismo tiempo informarle que
luego de evaluar su solicitud esta gerencia le autoriza la ejecucion y aplicacion de los
mmstrumentos de investigacion del estudio denominado “Caracteristicas de la adquisicion
de medicamentos en usuarios de Farmacia Solidaria Villasol de Piura, setiembre 20237,
perteneciente al Programa de Estudio de Farmacia y Bioquimica de la Universidad San

Pedro; lo cual debe ser realizado en concordancia con las normas internas de la empresa.

Sin otro particular, me suscribo.

Atentamente,
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FUENTE
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No

MEDICAM. ADQ.

CON RM | SIN RM

1

2

WIN|WININ|IFP|D>

albxrIN|F
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11

12

13

14

DININ|NJO|IN|P|O|OD|IN|IP|WIN|IFP|ININ]|O

15

Antibidticos (1)
AINE’s (2)

Antipiréticos (3)
Antihistaminicos (4)
Corticoides (5)
Analgésicos (6)
Vitaminasy suplem.(7)
Antigripales (8)
Antimicético (9)
Antidepresivos (10)

Antihipertensivos (11)
Antiulcerosos (12)
Expectoreantes, antitusiv
(13)

Antivirales (14)
Antiparasitarios (15)
Antidiabéticos (16)

Otros (17)
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Anexo 6. Trabajo de campo.
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