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6 Resumen  

 

El propósito del estudio fue identificar los elementos y condiciones que inciden en la 

ocurrencia de errores en la prescripción de recetas médicas entregadas en la Botica 

Docfarma, ubicada en Chimbote. Para ello, se llevó a cabo una investigación de 

enfoque descriptivo, con diseño no experimental, de tipo básico y corte transversal, en 

la que se analizaron 191 recetas médicas. En relación con los datos personales 

consignados en dichas recetas; los nombres y apellidos 100% cumplió, DNI del 

paciente 93% no cumplió, el diagnóstico establecido 86% si y la edad un 87% cumplió. 

Sobre datos del prescriptor médico, de la firma cumplió el 100%; de nombres y 

apellidos un 91% si; de la colegiatura del profesional 90% si y el sello un 83% sí 

cumplió. Sobre datos del medicamento prescrito, el 71% considero el DCI, el 94% la 

concentración, el 99% considero la forma farmacéutica, el 85% la cantidad, el 88% la 

dosis; el 93% la frecuencia y el 72% el tratamiento. Sobre fecha registrada en la receta 

médica, el 79% cumple con registrar la fecha de emisión. En cuanto a la legibilidad de 

las recetas médicas dispensadas, se observó que el 71% presentaba una escritura clara 

y comprensible. No obstante, el análisis evidenció que la totalidad de las recetas 

revisadas contenían al menos un error de prescripción, lo que refleja un 

incumplimiento generalizado de las buenas prácticas en la elaboración de recetas 

médicas atendidas. 

Palabras clave: Recetas médicas, medicamentos, errores de prescripción. 
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7 5       Abstract 

 

The purpose of this study was to identify the factors and conditions that influence the 

occurrence of errors in the prescriptions issued at the Docfarma Pharmacy, located in 

Chimbote. To this end, a descriptive, non-experimental, basic, cross-sectional study 

was conducted, analyzing 191 prescriptions. Regarding the personal data recorded on 

these prescriptions, 100% of the prescriptions were complete, 93% of the patient's ID 

was not complete, 86% of the established diagnosis was complete, and 87% of the age 

was complete. Regarding the prescriber's information, 100% of the prescription 

signature was complete, 91% of the prescription name and surname was complete, 

90% of the professional's professional license was complete, and 83% of the stamp 

was complete. Regarding the prescribed medication information, 71% considered the 

INN, 94% the concentration, 99% the pharmaceutical form, 85% the quantity, 88% the 

dose, 93% the frequency, and 72% the treatment. Regarding the date recorded on the 

prescription, 79% complied with the issue date. Regarding the legibility of dispensed 

prescriptions, it was observed that 71% had clear and understandable handwriting. 

However, the analysis showed that all the reviewed prescriptions contained at least 

one prescription error, reflecting a widespread failure to follow good practices in the 

preparation of the medical prescriptions filled. 

 

Keywords: Prescriptions, medications, prescription errors. 
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8 6         Introducción  

Antecedentes y fundamentación científica  

Fernández y Sánchez (2019) evaluaron la adherencia a las buenas prácticas de 

prescripción y dispensación en el servicio de farmacia de emergencia de la Clínica San 

Pablo durante mayo y junio de 2019”, cuyo propósito fue analizar el cumplimiento de 

estándares para la elaboración y entrega de recetas médicas. Los hallazgos 

evidenciaron la existencia de errores recurrentes en diversos componentes de las 

prescripciones, destacando la omisión en la fecha de emisión (100 %), inconsistencias 

en la duración de las terapias (45,16 %) y fallas en la indicación de la frecuencia de 

administración (41,64 %). Como conclusión, los autores señalaron que la limitada 

adherencia a las BPP como en la dispensación de medicamentos repercute 

negativamente en la calidad de atención ofrecida en el servicio de farmacia de 

emergencia, generando en los pacientes una percepción de deficiencia al momento de 

recibir sus tratamientos farmacológicos. 

 

En el estudio realizado por León (2020), se planteó como propósito principal 

identificar patrones recurrentes en dispensación y prescripción en Instituciones 

Prestadoras de Salud (IPS) ubicadas en el municipio de Villavicencio. La investigación 

fue descriptivo y observacional, con diseño transversal, utilizando como referencia los 

indicadores de prescripción establecidas por OMS y la normativa vigente en Colombia. 

De las 1493 recetas médicas evaluadas, se evidenció que el 28,8 % fueron emitidas 

por personas no autorizadas, el 2,9 % presentaban correcciones o tachaduras, el 6 % 

omitían el diagnóstico clínico, el 9,2 % eran ilegibles, y un alarmante 96,6 % 

incumplían los requisitos mínimos exigidos por la legislación nacional. 

 

Quispe (2021), determino los errores de prescripción en recetas médicas 

atendidas en farmacia universal sede Lima Cercado-2020”, la investigación fue 

cuantitativa, descriptivo, observacional, prospectivo y transversal. La población total 

fue de 5358 recetas, la muestra fue de 359 se empleó una lista de chequeo. El 33,1 % 

de las recetas eran ilegibles, el 78,27 % contenían errores en la información del 
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prescriptor, el 97,8 % presentaban fallas en los datos del paciente, el 51,3 % omitían 

información sobre la medicación, y el 96,1 % mostraban errores en las instrucciones 

de tratamiento. Además, el 72,7 % incluía la fecha de expiración, mientras que el 27,3 

% carecía de ella. Solo el 1,7 % indicaba la validez de la receta, frente al 98,3 % que 

no lo hacía. Se concluyó que el 72,14 % de lrecetas tuvo errores de prescripción. 

 

Tello y Tello (2019) determinaron los errores de recetas médicas de la farmacia 

Clínica Limatambo, San Isidro, noviembre-diciembre, 2018. Se analizaron 4174 

recetas, el 21,4 % careció de información del médico, el 100 % de las recetas no 

incluían el nombre completo ni la edad del usuario, y el 56,2 % contenían errores en 

el diagnóstico. Ninguna receta registraba la fecha de expiración, lo que evidencia una 

omisión sistemática en este aspecto crítico. 

 

En la investigación de Injante (2019), se evaluaron los errores de prescripción 

en recetas médicas de pacientes hospitalizados en el servicio de Traumatología del 

Hospital Nacional Hipólito Unanue, durante los meses de julio y agosto de 2019. Se 

analizaron 1374 recetas utilizando una lista de cotejo basada en el manual de Buenas 

Prácticas de Prescripción. Se identificó que el 81,44 % de las recetas presentaban 

errores. Entre los más frecuentes se encontraron fallas en la DCI  (11.21%), 

concentración del medicamento (4.0%), frecuencia (8.22%), vía de administración 

(14,12 %), forma farmacéutica (19.87%), y prescripción no incluidos en el Petitorio 

Nacional o institucional (7,13 %). Además, el 71,47 % de las recetas eran ilegibles, lo 

que representa un riesgo significativo en la atención médica. 

 

Oviedo (2019) buscó hallar los errores de prescripción en recetas médicas de 

ususarios de la farmacia ambulatoria del Hospital Nacional Arzobispo Loayza, agosto-

octubre de 2018. Se analizaron 450 recetas mediante instrumentos adaptados por el 

investigador. En los datos del prescriptor, se detectaron errores con un margen entre 

1,7 % y 5,0 %, siendo los más comunes la ausencia de sello (3,9 %) y de nombre 
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completo (3,7 %). En los datos del paciente, los errores superaron el 99,3 %, 

destacando la omisión del género (99,8 %) y de la edad (63,1 %). En cuanto a la 

información del medicamento, entre el 96,7 % y el 99,3 % de las recetas presentaban 

errores, especialmente en la vía de administración (96.2%), duración del tratamiento 

(86.4%) y frecuencia (45.1%). La legibilidad también fue deficiente, con un rango de 

errores entre 1,8 % y 5,3 %, y las fechas de expiración mostraron fallas en el 81,8 % 

de los casos. En general, el 43,3 % de las recetas contenían entre seis y ocho errores, 

lo que evidencia una problemática crítica en la calidad de la prescripción médica. 

 

Torpoco et al. (2019). Se identificaron diversas categorías de errores de 

prescripción en pacientes hospitalizados del servicio de Pediatría del Hospital 

Regional Docente Materno Infantil “El Carmen” durante el año 2018. La investigación 

fue de tipo descriptivo, con enfoque prospectivo y diseño transversal, basada en el 

análisis de 360 recetas médicas. Se constató que la totalidad de las recetas incluían 

correctamente el encabezado, los nombres y apellidos del paciente, así como las fechas 

de emisión y vigencia; además, el 90 % consignaba la edad y el 94 % el código CIE-

10. No obstante, al examinar el cuerpo de la receta, se observó que solo el 78 % 

mencionaba el nombre genérico del fármaco, el 85 % omitía la concentración, el 66 % 

indicaba la dosis, el 78 % la frecuencia de administración, y únicamente el 55 % 

especificaba la vía de administración. Asimismo, el 80 % de las recetas carecía de 

información esencial sobre el medicamento. En la sección final, el 99 % incluía los 

datos del médico prescriptor, mientras que el 69 % evitaba el uso de abreviaturas y el 

88 % presentaba dificultades de legibilidad. 

 

Finalmente, Oblitas y Pérez (2021) buscaron identiicar los errores de 

prescripción en recetas médicas de pacientes con COVID-19 en ususarios de la Botica 

Mifarma, Independencia-Lima, durante julio de 2020. Se analizaron 100 recetas 

escritas a mano, recolectadas de forma aleatoria mediante una ficha de datos. El 92 % 

contenía información del prescriptor y el 91% con firmas. No obstante, el 56 % no 

registraba el género del paciente, el 55% omitía la edad, el 49% no incluía el 
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diagnóstico, y el 100 % no especificaban el grupo farmacológico del medicamento. El 

estudio concluyó que la alta frecuencia de errores en recetas manuscritas, 

especialmente la ilegibilidad, puede generar retrasos en el tratamiento y errores en la 

dispensación, con consecuencias potencialmente graves para la salud del paciente. 

 

Marco teórico  

Error de prescripción  

Los errores de prescripción constituyen una categoría específica dentro de los errores 

relacionados con el uso de medicamentos, y se entienden como fallos cometidos 

durante la elaboración de la receta médica que pueden ocasionar perjuicios al paciente 

(Martínez J, 2021). Estos errores, por su naturaleza potencialmente dañina, deben ser 

identificados y corregidos oportunamente durante el proceso de validación y 

certificación de la receta en el momento de la dispensación farmacéutica. Por otro lado, 

los errores de medicación también pueden originarse por el empleo de abreviaturas en 

la prescripción o por interpretaciones incorrectas realizadas por el profesional 

encargado de validar la receta (Mondaca-Gómez Katherine et al., 2021). 

Errores más comunes de prescripción. 

Según Martínez J. (2021): 

•  Claridad del contenido de la receta médica. 

•  Datos identificativos del paciente. 

•  Indicaciones sobre la dosis, frecuencia de administración y duración del 

tratamiento. 

•  Prescripción basada en criterios clínicos o resultados de análisis. 

•  Información relevante extraída de la historia clínica. 

 

Buenas Prácticas de Prescripción.  

Según MINSA (2018), una indicación o prescripción correcta se desarrolla si el galeno 

que la realiza posee la suficiente experiencia evidenciar una patología en el paciente y 

en base a esta evidencia plantear una opción de tratamiento que esté de acuerdo a las  



 

5 

 

 

necesidades del diagnóstico del paciente, esto se llevará a cabo siempre y cuando el 

médico cuente con la experiencia y el conocimiento adecuado, los fines a lograr en 

una adecuada prescripción son los siguientes; aumentar la eficacia del fármaco 

prescrito, minimizar los riesgos eminentes por el uso del medicamento, recudir los 

costos del tratamiento para que este pueda ser cubierto a totalidad, tomar en cuenta la 

decisión del paciente antes de iniciar cualquier acto médico. 

 

La prescripción o receta médica.  

Según Campos y Velásquez (2018), es un documento de legalidad del profesional 

médico que hace la indicación detalla el esquema terapéutico enfocado al tratamiento 

de la patología del paciente, todo profesional que la realiza debe estar debidamente 

certificado, autorizado y calificado, y para plasmar el tratamiento farmacológico del 

paciente, debe regirse o tener como referencia los parámetros de calidad que 

establecen las normas detalladas en las BPP (Buenas Prácticas de Prescripción), 

además no solo se supervisa la buena prescripción, sino también el cumplimiento de 

esta, para que esto se lleve a cabo la receta debe estar hecha de manera legible, 

completa y entendible. 

La receta médica consigna información detallada sobre los medicamentos indicados al 

paciente, cumpliendo la reglamentación de BPP, incluyendo datos del prescriptor 

como nombre completo, dirección, colegiatura, teléfono, firma_sello. Asimismo, debe 

contener los datos del paciente: nombre, edad, dirección, teléfono y diagnóstico 

clínico. En cuanto a los medicamentos, deben ser consignados utilizando su DCI, 

podría tener nombre comercial; concentración, forma farmacéutica, la cantidad total 

prescrita, y emplear abreviaturas estandarizadas que sean comprensibles para el 

Químico Farmacéutico. También deben figurar el lugar y la fecha de emisión, la 

vigencia, las indicaciones dirigidas al profesional farmacéutico y las instrucciones para 

el paciente o su acompañante. Es indispensable una redacción con letra clara y legible 

para evitar errores en su interpretación (MINSA, 2005). 
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PRM (Problemas relacionados con los medicamentos) 

En el 2022 publicaron un estudio, donde evaluaron errores en la medicación en 

pacientes en procesos post operatorios, y los resultados fueron muy poco alentadores, 

debido a que el 52.9% de estos se debieron a una profilaxis antibiótica inadecuada, 

debido a esto se puede evidenciar la gran influencia que tienen los errores en la 

prescripción para que se comentan errores en la medicación (Pariona Huarcaya, et al, 

2022). 

Ramírez (2021), define a los PRM, como la aparición de un evento no deseado que 

puede estar asociado al tratamiento farmacológico y que el paciente lo experimenta. 

Este evento no deseado puede causar resultados negativos en la recuperación del 

paciente. Los PRM tienen una clasificación que se detalla a continuación: PRM de 

necesidad, efectividad y seguridad 

Cuando aparecen los PRM, estos acarrean también con ellos los RNM por sus siglas 

llamados Resultados Negativos de la Medicación esto lo manifiesta Ramírez (2021)  

•  RNM de necesidad: Ocurre cuando el paciente no recibe el medicamento que 

necesita o se le administra uno innecesario. 

•  RNM de efectividad: El medicamento no logra el efecto esperado, ya sea por 

elección incorrecta (cuantitativa) o por uso inadecuado (no cuantitativa). 

•  RNM de seguridad: El medicamento causa daño, ya sea por elección 

inapropiada (cuantitativa) o por errores en su administración (no cuantitativa). 

 

Justificación de la investigación 

Teóricamente brindamos datos sobre los errores de prescripción médica, 

considerados una de las causas más frecuentes dentro de los Problemas Relacionados 

con Medicamentos (PRM). Estos errores, al ser prevenibles, representan una 

oportunidad crítica para mejorar la seguridad del paciente, evitar daños a la salud, y 

minimizar los costos innecesarios para las instituciones de salud. Por ello, resulta 

fundamental identificar y comprender los tipos de errores que pueden presentarse 

durante el proceso de prescripción, con el fin de establecer estrategias efectivas de 

prevención y corrección. 
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Metodológicamente, la investigación se sustenta en el uso de técnicas rigurosas 

de recolección de datos, mediante un instrumento previamente validado y confiable, 

lo que garantiza la obtención de resultados precisos, libres de sesgos, y adecuados para 

su análisis e interpretación científica. 

 

En el plano social, el estudio adquiere relevancia al contribuir a la visibilización 

de los errores de prescripción, permitiendo generar propuestas de mejora orientadas al 

fortalecimiento de las buenas prácticas en el proceso prescriptivo.  

 

Problema 

¿Cuáles son los reconocimientos y factores que contribuyen a errores de prescripción 

de recetas médicas dispensadas en la Botica Docfarma, Chimbote? 
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Conceptuación y operacionalización de las variables 

 

Definición conceptual de la 

variable 

Dimensión Indicador Unidad de 

Medida 

Los errores de prescripción se 

refieren a fallos que ocurren 

durante el proceso de 

indicación médica, los cuales 

pueden estar relacionados con 

la selección incorrecta de la 

dosis, el método de 

administración inadecuado o la 

aparición de síntomas adversos 

y contraindicaciones derivadas 

del uso del medicamento 

prescrito (Bohórquez et al., 

2023). 

  

Datos del 

prescriptor 

 Apellidos y 

nombres. 

 Colegiatura. 

 Firma. 

 Sello. 

 

 

 

 

 

 

 

Ordinario 

 

 

Datos de los 

pacientes  

 Apellidos y 

nombres. 

 Sexo. 

 Edad. 

 Diagnóstico  

Datos de los 

medicamento

s  

 DCI. 

 Concentración. 

 Dosis. 

 Frecuencia. 

 Duración. 

 Letra  Legible 

 Ilegible 

 Fecha  Fecha de 

expedición 

 Fecha de 

expiración 
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Hipótesis 

No aplica.  

 

Objetivos 

Objetivo general  

Determinar los reconocimientos y factores que contribuyen a errores de prescripción 

de recetas médicas dispensadas en la Botica Docfarma, Chimbote. 

 

Objetivos específicos  

1) Determinar los errores de prescripción en recetas médicas vinculados a los 

datos de los pacientes que se atienden en la Botica Docfarma, Chimbote. 

2) Determinar los errores de prescripción en recetas médicas vinculados a los 

datos del prescriptor de los pacientes que se atienden en la Botica Docfarma, 

Chimbote. 

3) Determinar los errores de prescripción en recetas médicas vinculados al 

medicamento dispensado en la Botica Docfarma, Chimbote. 

4) Identificar los errores de prescripción en recetas médicas vinculados a la 

fecha de la receta médica dispensado en la Botica Docfarma, Chimbote. 

5) Identificar los errores de prescripción en recetas médicas vinculados a la 

legibilidad de la receta dispensada a los pacientes que se atienden en la 

Botica Docfarma, Chimbote
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9 7       Metodología 

a) Tipo y diseño de investigación 

Tipo de investigación:  

Es basico debido a que proporciona un nuevo conocimiento.   Hernandez S. et al. (2014). 

 

Diseño de investigación 

No experimental, no se manipularon variables para ver el efecto sobre otras 

(Hernández-Sampieri y Mendoza, 2018). Es Transversal, los datos se levantan en 

momento específico (Hernández et al., 2014). Es descriptivo, se detallada la variables 

y dimensiones. 

 

M   O 

Donde: 

M: Usuarios de farmacia del EE.  

O:  Observación de la Variable: errores en el uso de las BPP 

 

b) Población, muestra y muestreo 

Población  

La población es el conjunto de unidades en donde se va a realizar el estudio (Arias, et 

al., 2016). La conformaron 380 prescripciones dispensadas en la botica de octubre 

2025. 

Criterios de inclusión  

 Prescripción de recetas médicas atendidas en la botica. 

 Prescripción de recetas médicas atendidas los meses septiembre y octubre 

2025. 
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Criterios de exclusión 

 Prescripción de recetas médicas deterioradas, especiales, fuera del periodo de 

estudio. 

 

Muestra 

Por su lado, Sucasaire, J (2022) es una una parte de la población, garantizando. Se 

calculo: 

𝑛 =
𝑍2 . 𝑝. 𝑞. 𝑁

(𝑁 − 1)(𝐸2) + 𝑍2 𝑝. 𝑞
 

Para el cálculo del tamaño de la muestra se utilizó la fórmula para poblaciones 

finitas, considerando los siguientes parámetros: 

•  n: muestra: 191 

•  N: población total (380 prescripciones) 

•  Z: Confianza estadística (1.96, correspondiente al 95 %) 

•  e: Margen de error máximo aceptado (0.05) 

•  p: Probabilidad de que el evento ocurra (0.5) 

•  q: Probabilidad que no ocurra ningún evento (0.5) 

 

Técnica de muestreo  

Sucasaire (2022) considera que el muestreo no probabilístico, que se eligen muestras 

con condiciones y características compartidas para garantizar representatividad. 

 

c) Técnicas e instrumentos de investigación:  

La técnica empleada fue la observación, ya que se revisaron recetas (Ñaupas et al., 

2022).  
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Instrumento: 

Se empleó como instrumento ficha de recolección (Canchanya & Fabian, 2023), 

conformado por 18 ítems, relacionado con los errores de prescripción: los ítems del 1 

al 4 nos revelaron datos del paciente; los ítems del 5 al 8, datos del prescriptor; los 

ítems del 9 al 15, datos de los medicamentos prescritos y el ítem 16 nos revela acerca 

de la legibilidad de la receta médica. 

 

d)      Confiabilidad y validez del instrumento 

En el caso del instrumento utilizado en esta investigación, no se requiere establecer 

una confiabilidad estadística, sino asegurar su validez a través del juicio de expertos. 

Esta validación se complementa con un sustento teórico riguroso, basado en la revisión 

minuciosa de enfoques conceptuales que permitan comprender y operacionalizar 

adecuadamente las variables de estudio (Arias J., 2022). 

 

e) Procesamiento y análisis de la información 

Los datos recogidos fueron procesados mediante la elaboración de tablas y gráficos 

utilizando herramientas informáticas como Microsoft Excel y el programa estadístico 

SPSS V27. Los datos se clocaron en valores numéricos y porcentajes, acompañados 

de su correspondiente análisis e interpretación crítica, lo que permitió una discusión 

fundamentada de los hallazgos obtenidos (Valderrama, 2015). 
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10 8         Resultados 

Tabla 1 

Resultados de los datos del paciente en las recetas médicas que se atendieron en la 

Botica Docfarma, Chimbote.  

DATOS 
SI NO 

n % n % 

NOMBRES Y 

APELLIDOS 191 100 0 0.00 

DNI 13 7 178 93 

DIAGNOSTICO 164 86 27 14 

EDAD 166 87 25 13 

 

En la Tabla 1, correspondiente a los datos del paciente consignados en las recetas 

médicas, se observó que el total de las prescripciones incluían correctamente los 

nombres y apellidos. Sin embargo, el número de documento de identidad (DNI) 

presentó un incumplimiento del 93 %, evidenciando una omisión significativa. En 

cuanto al diagnóstico clínico, se registró en el 86 % de los casos, mientras que la edad 

del paciente fue consignada adecuadamente en el 87% de las recetas analizadas. 

 

Tabla 2 

Resultados de los datos del médico prescriptor en las recetas médicas de los pacientes 

que se atienden en la Botica Docfarma, Chimbote. 

DATOS 
SI NO 

n % n % 

NOMBRES Y 

APELLIDOS 174 91 17 9 

COLEGIATURA 172 90 19 10 

SELLO 159 83 32 17 

FIRMA 191 100 0 0 
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En la Tabla 2, correspondiente a los datos del prescriptor, se evidenció que el 100 % 

de las prescripciones incluían la firma del profesional. Asimismo, el 91 % registraban 

correctamente los nombres y apellidos, el 90 % cumplían con la inclusión del número 

de colegiatura, y el 83 % contenían el sello correspondiente, lo que refleja un nivel de 

cumplimiento variable en los elementos exigidos por las buenas prácticas de 

prescripción. 

 

Tabla 3 

Resultados de los datos del medicamento prescrito en las recetas médicas dispensado 

en la Botica Docfarma, Chimbote. 

DATOS 
SI NO 

n % n % 

DCI 136 71 55 29 

CONCENTRACIÓN 180 94 11 6 

FORMA 

FARMACÉUTICA 189 99 2 1 

CANTIDAD 162 85 29 15 

DOSIS 168 88 23 12 

FRECUENCIA 178 93 13 7 

DURACIÓN DE TTO 138 72 53 28 

 

En la tabla 3 de los datos del medicamento se encontró registrado en la receta médica: 

el 71% considero el DCI, el 94% la concentración, el 99% considero la forma 

farmacéutica, el 85% la cantidad, el 88% la dosis; el 93% la frecuencia y el 72% el 

tratamiento. 
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Tabla 4 

Datos acerca de la fecha registrada en la receta médica dispensado en la Botica 

Docfarma, Chimbote. 

DATOS n % 

SI  151 79 

NO 40 21 

TOTAL 191 100.00 

       

De la tabla 4 sobre la fecha registrada, el 79% o 151 recetas cumple con registrar la 

fecha de emisión, mientras que el 21% o 51 recetas no lo cumplen.    

 

 

Tabla 5 

Datos acerca de la legibilidad de la receta dispensada a los pacientes que se 

atienden en la Botica Docfarma, Chimbote. 

DATOS 
n % 

LEGIBLE 136 71 

ILEGIBLE 55 29 

TOTAL 191 100.00 

 

De la tabla 5 se observa que el 71% o 136 recetas es una receta legible, mientras que 

el 29% o 55 recetas es ilegible. 
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11 9         Análisis y discusión 

Se realizó el reconocimiento y factores que contribuyen a errores de prescripción 

de recetas médicas dispensadas en la Botica Docfarma, Chimbote, como podemos 

observar: 

En la Tabla 1, correspondiente a los resultados sobre los datos personales del 

paciente consignados en las recetas médicas, se observó que el 100 % contienen los 

nombres y apellidos. No obstante, el 93 % de las recetas no cumplían con el registro 

del número de documento de identidad (DNI). En cuanto al diagnóstico clínico, se 

encontró que el 86 % de las recetas lo consignaban adecuadamente, mientras que la 

edad del paciente fue registrada en el 87 % de los casos, evidenciando un cumplimiento 

parcial de los criterios establecidos para la identificación del paciente. Comparado con 

Tello y Tello, (2019), en los resultados correspondientes a los datos del paciente 

consignados en las recetas médicas, se evidenció que el 100 % de las prescripciones 

no incluían el nombre completo del paciente, y en igual proporción se omitía la 

información relativa a la edad. Asimismo, el 56,2% con errores de diagnóstico clínico, 

lo que refleja deficiencias en los estándares mínimos de prescripción. 

De la Tabla 2. Resultados del prescriptor médico, encontramos; de la firma 

cumplió el 100%; de los nombres y apellidos un 91% si; de la colegiatura del 

profesional 90% si y el sello un 83% sí cumplió. Comparado con Torpoco, et al, 

(2019), En relación con los elementos consignados en el pie de la receta médica, se 

identificó que el 99 % de las prescripciones evaluadas cumplían con los requisitos 

formales, al incluir el nombre completo, la firma, el sello y colegiatura. Este alto nivel 

de cumplimiento refleja una adecuada identificación del prescriptor en la mayoría de 

los casos 
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De la Tabla 3, referente a los datos de los medicamentos prescritos, se encontró: 

el 71% considero el DCI, el 94% la concentración, el 99% considero la forma 

farmacéutica, el 85% la cantidad, el 88% la dosis; el 93% la frecuencia y el 72% el 

tratamiento. Comparado con Torpoco, et al, (2019), el  78% (282) de las prescripciones 

incluían DCI. Sin embargo, el 85 % (307) faltaba concentración, mientras que el 66 % 

(239) registraban la dosis correspondiente. Asimismo, el 78 % (282) indicaban la 

frecuencia de administración, el 55 % (198) especificaban la vía de administración, y 

un 80 % (207) presentaban omisiones en los datos relacionados con el medicamento. 

Estos hallazgos se relacionan con los resultados obtenidos por Injante (2019), quien 

reportó un 81,44 % de errores de prescripción en las recetas analizadas. Entre los 

errores más frecuentes se encontraron omisiones en la Denominación Común 

Internacional (11.21%), concentración (4%), tiempo (8.22%), y vía (14.12%) de 

administración, así como la forma farmacéutica (19.87%), lo que evidencia 

deficiencias recurrentes en la calidad del proceso prescriptivo. 

De la Tabla 4, Datos acerca de la fecha registrada en la receta médica, se 

encontró que el 79% o 151 recetas cumple con registrar la fecha de emisión, mientras 

que el 21% o 51 recetas no lo cumplen. Comparado con Oviedo, (2019), En cuanto a 

los errores relacionados con la fecha en las recetas médicas, se identificó que entre el 

77 % y el 85 % de las prescripciones presentaban inconsistencias en este aspecto. El 

error más recurrente correspondió a la omisión o incorrecta consignación de la fecha 

de expiración, la cual estuvo ausente en el 81,8 % de los casos (equivalente a 365 

recetas), lo que representa una deficiencia en cumplir los requisitos formales de 

prescripción. Para Fernández y Sánchez (2019) los resultados de su estudio revelaron 

la presencia de errores en varios aspectos de las recetas médicas, duración de los 

tratamientos (45.16%) y la fecha cuando se emite las recetas (100%). Como 

conclusión, El incumplimiento de BPP y de dispensación farmacéutica genera un 

impacto significativo en la calidad de atención brindada a los usuarios. Esta deficiencia 

se traduce en una percepción negativa por parte de los pacientes al momento de recibir 

sus medicamentos, afectando la confianza del sistema de salud, comprometer la 

seguridad terapéutica y limitar la efectividad del tratamiento. 
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La Tabla 5, muestra la legibilidad de las recetas médicas dispensadas, se 

identificó que el 71 % (136 recetas) eran legibles, mientras que el 29 % (55 recetas) 

presentaban escritura ilegible. Esta problemática se relaciona con lo reportado por 

Oblitas y Pérez (2021), encontraron que la ilegibilidad puede retrasar el inicio del 

tratamiento y generar errores en la dispensación, con consecuencias que van desde el 

malestar del paciente hasta desenlaces graves como la muerte. De manera 

complementaria, León (2020) encontró que el 9,2 % de las recetas analizadas eran 

ilegibles y que el 96,6 % incumplían la normativa vigente respecto a los requisitos 

mínimos de prescripción, siendo necesario mejorar la calidad de prescripción. 
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12 10     Conclusiones y recomendaciones 

        Conclusiones  

1. Los errores de datos del paciente más resaltante fueron; los nombres y 

apellidos 100% cumplió, DNI del paciente 93% no cumplió, el diagnóstico 

establecido 86% si y la edad un 87% cumplió. 

2. Los errores asociados a datos del médico prescriptor más frecuentes fueron:  

firma cumplió el 100%; de nombres y apellidos un 91% si; de la colegiatura 

del profesional 90% si y el sello un 83% sí cumplió. 

3. Sobre los datos del medicamento prescrito, la DCI fue cumplida en 71%, e 

concentración el 94%, forma farmacéutica el 99%, el 85% la cantidad, el 88% 

la dosis; el 93% la frecuencia y el 72% el tratamiento. 

4. Sobre la fecha registrada en la receta médica, el 79% o 151 recetas cumple 

con registrar la fecha de emisión, el 21% o 51 recetas no lo cumplen. 

5. Sobre los datos acerca de la legibilidad de la receta dispensada, el 71% o 136 

recetas es una receta legible, mientras que el 29% o 55 recetas es ilegible. 
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13 Recomendaciones 

1) Se recomienda establecer programas de capacitación periódica orientados 

a fortalecer los conocimientos y la aplicación BPP entre los profesionales 

médicos y demás personal autorizado para realizar prescripciones. Esta 

estrategia permitirá garantizar cumplir con las normas establecidas, reducir 

errores en el proceso prescriptivo mejorando la atención del usuario 

2) Desarrollar una aplicación o herramienta digital respaldada por la 

universidad que ayude a los médicos a generar recetas médicas completas 

y legibles, lo que podría reducir significativamente los errores de 

prescripción. 
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Anexo 1 

Autorización de la institución donde se va a realizar la recolección de los datos  

 

 



 

 

 

Anexo 2 

Ficha de recolección de datos (instrumento) 

  

 

 

 

 

 

FICHA DE RECOLECCION DE DATOS  

 

DATOS CONSIGANDOS EN LAS RECTAS 

Cumplen con consignar 

esta información 

Datos del paciente  SI NO 

1. Apellidos y nombres   

2. DNI      

3. Diagnóstico       

4. Edad   

Datos del prescriptor SI NO 

5. Apellidos y nombres   

6. Número de colegiatura   

7. Sello   

8. Firma   

Datos de los medicamentos SI NO 

9. Nombre en DCI   

10. Concentración    

11. Forma Farmacéutica   

12. Cantidad   

13. Dosis    

14. Frecuencia   

15. Duración del tratamiento   

Legibilidad de la receta SI NO 

14. Legible   

15. Ilegible   

 Fecha de expedición SI NO 

16. Si/No   



 

 

 

Anexo 3 

Matriz de consistencia  

Problema 

Hipótesi

s 

Variables Objetivos De La Investigación 

Metodología  

¿Cuáles son los 

reconocimientos y 

factores que 

contribuyen a 

errores de 

prescripción de 

recetas médicas 

dispensadas en la 

Botica Docfarma, 

Chimbote? 

No 

aplica. 

Errores de 

prescripción  

Objetivo General:  

Determinar los reconocimientos y factores que contribuyen a errores 

de prescripción de recetas médicas dispensadas en la Botica 

Docfarma, Chimbote. 

Objetivos específicos  

1)Determinar los errores de prescripción en recetas médicas 

vinculados a los datos de los pacientes que se atienden en la Botica 

Docfarma, Chimbote. 

2)Determinar los errores de prescripción en recetas médicas 

vinculados a los datos del prescriptor de los pacientes que se atienden 

en la Botica Docfarma, Chimbote. 

Tipo de 

Investigación: 

Aplicada 

Diseño de 

Investigación: 

Descriptivo, 

Prospectivo, 

transversal, No 

experimental, 

correlacional. 



 

 

 

3)Determinar los errores de prescripción en recetas médicas 

vinculados al medicamento dispensado en la Botica Docfarma, 

Chimbote. 

4)Identificar los errores de prescripción en recetas médicas 

vinculados a la fecha de la receta médica dispensado en la Botica 

Docfarma, Chimbote. 

5)Identificar los errores de prescripción en recetas médicas 

vinculados a la legibilidad de la receta dispensada a los pacientes que 

se atienden en la Botica Docfarma, Chimbote 

Población y 

Muestra: 

P: 380 

M: 191 

Técnica e 

Instrumento de 

recolección de 

datos: 

Técnica: encuesta 

Instrumento: 

cuestionario 

 

 

 

 

 



 

 

 

 Anexo 4 

Base de datos 

DIMENSION 1 DATOS DEL PACIENTE DIMENSION 2 DATOS DEL PRESCRIPTOR DIMENSION 3 DATOS DEL MEDICAMENTO 
DIMENSION 

4 
LEGIBILIDAD 

DIMENSION 
5 FECHA DE 
LA RECETA 

PACIENTE 
NOMBRES  
APELLIDOS 

DNI DX EDAD 
NOMBRES  

 
APELLIDOS 

COLEGIATURA SELLO FIRMA DCI CONCENTRACION 
FORMA  

FARMACEUTICA 
CANTIDAD DOSIS FRECUENCIA 

DURACION 
TTO 

LEGIBILIDAD FECHA 

1 1 2 2 1 1 1 1 1 1 1 1 1 2 2 2 1 1 

2 1 2 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 2 2 2 1 1 

3 1 2 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 2 2 2 1 1 

4 1 2 1 1 1 1 1 1 2 1 1 1 2 2 2 1 2 

5 1 2 2 1 1 1 1 1 1 1 1 1 2 2 2 1 1 

6 1 2 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 2 2 2 1 1 

7 1 2 2 1 1 1 1 1 1 1 1 1 2 2 2 1 1 

8 1 2 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 2 2 2 1 1 

9 1 2 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 2 2 2 1 1 

10 1 2 1 1 1 1 1 1 1 2 1 1 2 2 2 1 1 

11 1 2 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 2 2 2 1 1 

12 1 2 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 2 2 2 1 1 

13 1 2 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 2 2 2 1 1 

14 1 2 2 1 1 1 1 1 2 1 1 1 1 1 1 1 2 

15 1 2 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 2 1 

16 1 2 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 2 2 2 1 1 

17 1 2 2 1 1 1 1 1 1 1 1 1 2 2 2 1 1 

18 1 2 2 1 1 1 1 2 1 1 1 1 2 2 2 1 1 

19 1 2 1 1 1 1 1 1 2 1 2 1 2 2 2 1 2 

20 1 2 1 1 1 1 1 1 2 1 1 1 2 2 2 1 2 

21 1 2 2 1 1 1 1 1 2 1 1 1 2 2 2 1 2 

22 1 2 1 1 1 1 1 1 2 1 1 1 2 2 2 1 2 

23 1 2 1 1 1 1 1 1 2 1 1 1 2 2 2 1 2 

24 1 2 1 1 1 1 1 1 2 2 1 1 2 2 2 1 2 



 

 

 

25 1 2 1 1 1 1 1 1 2 1 1 1 2 2 2 1 2 

26 1 2 1 1 1 1 1 1 2 1 1 1 2 2 2 1 2 

27 1 2 1 1 1 1 1 1 2 1 1 1 2 2 2 1 2 

28 1 2 1 1 1 1 1 1 2 1 1 1 2 2 2 2 2 

29 1 2 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 2 2 2 1 1 

30 1 2 2 1 1 1 1 1 1 1 1 1 2 2 2 1 1 

31 1 2 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 2 2 2 1 1 

32 1 2 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 2 2 2 1 1 

33 1 2 1 1 1 1 1 1 2 1 1 1 2 2 2 1 2 

34 1 2 2 1 1 1 1 1 1 1 1 1 2 2 2 1 1 

35 1 2 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 2 2 2 1 1 

36 1 2 2 1 1 1 1 1 1 1 1 1 2 2 2 1 1 

37 1 2 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 2 2 2 1 1 

38 1 2 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 2 2 2 1 1 

39 1 2 1 1 1 1 1 1 1 2 1 1 2 2 2 1 1 

40 1 2 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 2 2 2 1 1 

41 1 2 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 2 2 2 1 1 

42 1 2 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 2 2 2 1 1 

43 1 2 1 1 1 1 1 2 1 1 1 1 2 2 2 1 1 

44 1 2 1 1 1 1 1 1 1 1 2 1 2 2 2 1 1 

45 1 2 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 2 2 2 1 1 

46 1 2 1 1 1 1 1 1 1 1 2 1 2 2 2 1 1 

47 1 2 1 1 1 1 1 1 1 2 2 1 2 2 2 1 1 

48 1 2 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 2 2 2 1 1 

49 1 2 1 1 1 1 1 1 1 1 2 1 2 2 2 1 1 

50 1 2 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 2 2 2 1 1 

51 1 2 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 2 2 2 1 1 

52 1 2 2 1 1 1 1 1 1 1 1 1 2 2 2 1 1 

53 1 2 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 2 2 2 1 1 

54 1 2 2 1 1 1 1 1 2 1 2 1 2 2 2 1 2 

55 1 2 1 1 1 1 1 1 2 1 2 1 2 2 2 1 2 

56 1 2 2 1 1 1 1 1 2 2 2 1 2 2 2 1 2 

57 1 2 1 1 1 1 1 1 2 2 2 1 2 2 2  2 2 

58 1 2 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 2 2 2 1 1 



 

 

 

59 1 2 1 1 1 1 1 1 2 1 1 1 2 2 2 1 2 

60 1 2 1 1 1 1 1 1 2 2 2 1 2 2 2  2 2 

61 1 2 1 1 1 1 1 1 2 1 1 1 1 2 2 1 2 

62 1 2 1 1 1 1 1 1 1 2 1 1 2 2 2 1 1 

63 1 2 1 1 1 1 1 1 2 1 1 1 2 2 2  2 2 

64 1 2 1 1 1 1 1 1 2 1 1 1 2 2 2 1 2 

65 1 2 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 2 2 2 1 1 

66 1 2 1 1 1 1 1 1 2 1 1 1 2 2 2  2 2 

67 1 2 1 1 1 1 1 1 2 1 2 1 2 2 2 2  2 

68 1 2 1 1 1 1 1 1 2 1 1 1 2 2 2 2  2 

69 1 2 1 1 1 1 1 1 2 1 2 1 2 2 2 1 2 

70 1 2 1 1 1 1 1 1 2 1 2 1 2 2 2  2 2 

71 1 2 1 1 1 1 1 1 2 1 1 1 2 2 2  2 2 

72 1 2 1 1 1 1 1 1 2 1 1 1 2 2 2 1 2 

73 1 2 1 1 1 1 1 1 2 2 2 1 2 2 2  2 2 

74 1 2 1 1 1 1 1 1 2 1 1 1 2 2 2 1 2 

75 1 2 1 1 1 1 1 1 2 2 2 1 2 2 2 1 2 

76 1 2 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 2 2 2 1 1 

77 1 2 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 2 2 2 1 1 

78 1 2 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 2 2 2 1 1 

79 1 2 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 2 2 2 1 1 

80 1 2 1 1 1 1 1 1 2 1 1 1 2 2 2 1 2 

81 1 2 1 1 1 1 1 1 2 1 1 1 2 2 2 1 2 

82 1 2 1 1 1 1 1 1 1 2 1 1 2 2 2 1 1 

83 1 2 1 1 1 1 1 1 2 1 2 1 2 2 2 1 2 

84 1 2 1 1 1 1 1 1 2 2 1 2 2 2 2 1 2 

85 1 2 1 1 1 1 1 1 2 1 2 1 2 2 2 1 2 

86 1 2 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 2 2 2 1 1 

87 1 2 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 2 2 2 1 1 

88 1 2 1 1 1 1 1 1 1 2 1 1 2 2 2 1 1 

89 1 2 1 1 1 1 1 1 1 1 2 1 2 2 2 1 1 

90 1 2 1 1 1 1 1 1 2 2 1 1 2 2 2 1 2 

91 1 2 1 1 1 1 1 1 2 1 1 1 2 2 2  2 2 

92 1 2 1 1 1 1 1 1 2 1 2 1 2 2 2 2  2 



 

 

 

93 1 2 1 1 1 1 1 2 1 1 1 1 2 2 2 1 1 

94 1 2 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 2 2 2 1 1 

95 1 2 1 1 1 1 1 1 2 1 1 1 2 2 2  2 2 

96 1 2 1 1 1 1 1 1 2 1 1 1 2 2 2 1 2 

97 1 2 1 1 2 1 1 1 2 1 1 1 2 2 2 1 2 

98 1 2 1 1 1 1 1 1 2 1 1 1 2 2 2 1 2 

99 1 2 1 1 1 1 1 1 2 2 1 1 2 2 2 1 2 

100 1 2 1 1 1 1 1 1 2 1 1 1 2 2 2 1 2 

101 1 2 2 2 1 1 1 1 2 1 1 1 2 2 2 1 2 

102 1 2 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 2 2 2 1 1 

103 1 2 1 1 1 1 1 1 1 2 1 1 2 2 2 1 1 

104 1 2 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 2 2 2 1 1 

105 1 2 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 2 2 2 1 1 

106 1 2 1 1 1 1 1 2 1 1 1 1 2 2 2 1 1 

107 1 2 2 1 1 1 1 1 1 1 1 1 2 2 2 1 1 

108 1 2 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 2 2 2 1 1 

109 1 2 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 2 2 2 1 1 

110 1 2 1 1 1 1 1 1 2 1 1 1 2 2 2 1 2 

111 1 2 2 1 1 1 1 1 1 1 1 1 2 2 2 1 1 

112 1 2 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 2 2 2 1 1 

113 1 2 2 1 1 1 1 1 1 1 1 1 2 2 2 1 1 

114 1 2 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 2 2 2 1 1 

115 1 2 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 2 2 2 1 1 

116 1 2 1 1 1 1 1 1 1 2 1 1 2 2 2 1 1 

117 1 2 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 2 2 2 1 1 

118 1 2 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 2 2 2 1 1 

119 1 2 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 2 2 2 1 1 

120 1 2 2 1 1 1 1 1 2 1 1 1 2 2 2 1 2 

121 1 2 1 1 1 1 1 1 2 1 1 1 2 2 2 1 2 

122 1 2 2 1 1 1 1 1 2 1 1 1 2 2 2 1 2 

123 1 2 2 1 1 1 1 1 2 1 2 1 2 2 2 1 2 

124 1 2 2 1 1 1 1 1 1 2 2 1 2 2 2  2 1 

125 1 2 2 1 1 1 1 1 1 2 2 1 2 2 2 1 1 

126 1 2 2 1 1 1 1 1 1 2 2 1 2 2 2 1 1 



 

 

 

127 1 2 1 2 1 1 1 1 1 1 2 1 2 2 2 1 1 

128 1 2 2 2 1 1 1 1 1 1 1 1 2 2 2 1 1 

129 1 2 1 1 1 1 1 1 1 2 1 1 2 2 2 1 1 

130 1 2 2 1 1 1 1 1 1 1 1 1 2 2 2 1 1 

131 1 2 2 1 1 1 1 1 1 1 1 1 2 2 2 1 1 

132 1 2 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 2 2 2 1 1 

133 1 2 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 2 2 2 1 1 

134 1 2 2 2 1 1 1 1 1 2 1 1 2 2 2 1 1 

135 1 2 2 1 1 1 1 1 1 2 2 1 2 2 2 1 1 

136 1 2 2 2 1 1 1 1 1 1 1 1 2 2 2 1 1 

137 1 2 2 1 1 1 1 1 1 1 1 1 2 2 2 1 1 

138 1 2 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 2 2 2 1 1 

139 1 2 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 2 2 2 1 1 

140 1 2 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 2 2 2 1 1 

141 1 2 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 2 2 2 1 1 

142 1 2 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 2 2 2 1 1 

143 1 2 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 2 2 2 1 1 

144 1 2 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 2 2 2 1 1 

145 1 2 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 2 2 2 1 1 

146 1 2 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 2 2 2 1 1 

147 1 2 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 2 2 2 1 1 

148 1 2 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 2 2 2 1 1 

149 1 2 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 2 2 2 1 1 

150 1 2 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 2 2 2 1 1 

151 1 2 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 2 2 2 1 1 

152 1 2 2 1 2 1 1 1 1 1 1 1 2 2 2 1 1 

153 1 2 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 2 2 2 1 1 

154 1 2 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 2 2 2 1 1 

155 1 2 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 2 2 2 1 1 

156 1 2 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 2 2 2 1 1 

157 1 2 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 2 2 2 1 1 

158 1 2 2 1 1 1 1 1 1 2 1 1 2 2 2 1 1 

159 1 2 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 2 2 2 1 1 

160 1 2 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 2 2 2 1 1 



 

 

 

161 1 2 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 2 2 2 1 1 

162 1 2 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 2 2 2 1 1 

163 1 2 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 2 2 2 1 1 

164 1 2 2 1 1 1 1 1 1 1 1 1 2 2 2 1 1 

165 1 2 2 1 1 1 1 1 1 1 1 1 2 2 2 1 1 

166 1 2 2 1 1 1 1 1 1 1 1 1 2 2 2 1 1 

167 1 2 1 1 1 1 1 1 2 2 2 1 2 2 2 1 2 

168 1 2 2 1 1 1 1 1 1 1 2 1 2 2 2 1 1 

169 1 2 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 2 2 2 1 1 

170 1 2 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 2 2 2 1 1 

171 1 2 1 1 1 1 1 1 1 1 2 1 2 2 2 1 1 

172 1 2 1 1 1 1 1 1 1 1 2 1 2 2 2 1 1 

173 1 2 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 2 2 2 1 1 

174 1 2 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 2 2 2 1 1 

175 1 2 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 2 2 2 1 1 

176 1 2 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 2 2 2 1 1 

177 1 2 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 2 2 2 1 1 

178 1 2 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 2 2 2 1 1 

179 1 2 2 1 1 1 1 1 1 1 1 1 2 2 2 1 1 

180 1 2 2 1 1 1 1 1 1 1 1 1 2 2 2 1 1 

181 1 2 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 2 2 2 1 1 

182 1 2 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 2 2 2 1 1 

183 1 2 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 2 2 2 1 1 

184 1 2 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 2 2 2 1 1 

185 1 2 2 1 1 1 1 1 1 1 1 1 2 2 2 1 1 

186 1 2 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 2 2 2 1 1 

187 1 2 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 2 2 2 1 1 

188 1 2 2 1 1 1 1 1 1 1 1 1 2 2 2 1 1 

189 1 2 2 1 1 1 1 1 1 1 1 1 2 2 2 1 1 

190 1 2 1 2 1 1 1 1 2 1 1 1 2 2 2 1 2 

191 1 2 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 2 2 2 1 1 





 

 

 

Anexo 6 

Reporte de similitud 
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