UNIVERSIDAD SAN PEDRO

FACULTAD DE MEDICINA HUMANA

PROGRAMA DE ESTUDIO DE FARMACIA'Y
BIOQUIMICA

UNIVERSIDAD SAN PEDRO

Conocimientos y actitudes sobre el Cannabis Medicinal en
profesionales médicos y quimicos farmaceuticos del hospital

Eleazar Guzman Barron, Nuevo Chimbote.

Tesis para optar el titulo de Segunda Especialidad Profesional en

Asuntos Regulatorios Farmacéuticos
Autor:

Romero Tasayco Paul Edmundo

Asesor
Cacha Salazar Carlos Esteban
Codigo ORCID: 0000-0003-3169-5981

Nuevo Chimbote - Peru

2024



indice general

indice de tablas

Palabras clave

Constancia de originalidad
Titulo

Resumen

Abstract

Introduccion

Metodologia

Resultados

Analisis y discusion
Conclusiones
Recomendaciones
Referencias bibliogréaficas

AnNexos

INDICE DE CONTENIDOS

Vi

vii

20
25
29
31
32
33
42



Tabla 1

Tabla 2

Tabla 3

INDICE DE TABLAS

Nivel de conocimientos sobre el cannabis medicinal en
profesionales médicos y quimicos farmacéuticos del
Hospital Regional Eleazar Guzméan Barrén, Nuevo
Chimbote.

Nivel de actitudes hacia el cannabis medicinal en
profesionales médicos y quimicos farmacéuticos del
Hospital Regional Eleazar Guzman Barrén, Nuevo
Chimbote.

Relacion entre el nivel de conocimientos sobre el cannabis
medicinal en profesionales médicos y quimicos
farmacéuticos del Hospital Regional Eleazar Guzman

Barrén, Nuevo Chimbote.

25

26

27



Palabras clave

Tema Cannabis medicinal

Especialidad Asuntos Regulatorios Farmacéuticos
Keywords

Subject Medicinal Cannabis

Speciality Pharmaceutical Regulatory Affairs

Linea de investigacion

Linea de investigacion

Seguimiento Farmacoterapéutico

Area

Ciencias médicas y de la salud

Subarea

Ciencias de la salud

Disciplina

Ciencias del Cuidado de la salud y servicios




VICERRECTORADO DE INVESTIGACION

@USP

LINNVIDREIDA [ BAN PEDFD

CONSTANCIA DE ORIGINALIDAD

El que suscribe, Vicerrector de Investigacidn de la Universidad San Pedro:

HACE CONSTAR

Cue, de la revision del mabajo tilado "CONOCIMIENTOS Y ACTITUDES SOERE EL

CANNABIS MEDICINAL EN  PROFESIONALES MEDICOS Y  QUIMICOS
FARMACEUTICOS DEL HOSPITAL REGIONAL ELEAZAR GUZMAN BARRORN, NUEVO

CHIMBOTE." del (3) estudiante: ROMERO TASAYCO PAUL EDMUNDO, identificado(a) con
Codigo N° 3015100128, se ha verificado un porcentaje de similitud del 20%, el cual se encuentr dentro
del pardmetro establecido por la Universidad San Pedro mediante resolucion de Consejo Universitanio N
5037-2019-USP/CUpara la obtencion de grados y titulos académicos de pre y posgrado, asi como
provectos de imvestigacion ammal Docente.

Se expide la presente constancia para los fines pertinentes.

Chimbote, 02 de octubre de 2024

UNIVERSIDALD P
MWHWMI}%FMRDM

& 40

Dr. JAVIER M&;ll‘iNEz CARRION
VICERAECTOR

NOTA: Este documento carece de valor s1no tiene adjunta el reporte del Software TURNITIN.

Ui sacinn Laske o 1 Mo H-11

www.usanpedro.edu.pe BN

vicErestead i wenedn e pe
[T —————




Titulo
Conocimientos y Actitudes sobre el cannabis medicinal en profesionales médicos y

quimicos farmacéuticos del hospital regional Eleazar Guzman Barrén, Nuevo
Chimbote.



Resumen

El presente trabajo tiene como objetivo analizar la relacion entre el nivel de
conocimientos y actitudes sobre el cannabis medicinal en profesionales médicos y
quimicos farmacéuticos del Hospital Regional Eleazar Guzméan Barron — Nuevo
Chimbote, 2023, es una investigacion de disefio no experimental de nivel descriptiva
relacional, se encuesto a 101 profesionales Médicos y Quimicos Farmacéutico, los
datos fueron procesados con Excel y SPSS V.16, para el anélisis de datos se elaboro
tablas, graficas y para determinar la relacién entre las variables conocimientos y
actitudes sobre el cannabis medicinal se calculd el coeficiente de correlacion de
Pearson, Tau de Kendall y la Prueba Chi-cuadrado. Entre los principales resultados
se tiene que los conocimientos sobre cannabis medicinal que tienen los profesionales
Médicos y Quimicos Farmacéuticos es de nivel regular (43.5%); las actitudes hacia
el cannabis medicinal en estos profesionales es de nivel regular (66.3%); y
finalmente se tiene que existe una relacion directa y significativa entre los
conocimientos y actitudes que tienen los profesionales Medicos y Quimicos
Farmacéuticos sobre el uso del cannabis medicinal, lograndose una correlacion de
Pearson de rs= 0.767 (p=0.000 y p<0.05), una prueba Tau de Kendall T=0.630
(p=0.000 y p<0.05) y la prueba Chi-Cuadrado (X2=41.6246 p=0.000 y p<0.05).

Palabras clave: Conocimientos, actitudes y cannabis medicinal
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Abstract

The present work aims to analyze the relationship between the level of knowledge
and attitudes about medical cannabis in medical professionals and pharmaceutical
chemists of the Eleazar Guzman Barrén Regional Hospital — New Chimbote, 2023, it
is a non-experimental design investigation of a relational descriptive level, it is
survey of 101 Medical and Pharmaceutical Chemical professionals, the data were
processed with Excel and SPSS V.16, for data analysis tables and graphs were
prepared and to determine the relationship between the variables knowledge and
attitudes about medical cannabis, the coefficient was calculated Pearson's correlation,
Kendall's Tau and the Chi-square test. Among the main results is that the knowledge
about medical cannabis that Medical and Pharmaceutical Chemical professionals
have is of a regular level (43.5%); the attitudes towards medical cannabis in these
professionals is of a regular level (66.3%); and finally, there is a direct and
significant relationship between the knowledge and attitudes that medical
professionals and pharmaceutical chemists have about the use of medicinal cannabis,
achieving a Pearson correlation of rs= 0.767 (p=0.000 and p<0.05), a Kendall's Tau
test T=0.630 (p=0.000 and p<0.05) and the Chi-Square test (X2=41.6246 p=0.000
and p<0.05).

Keywords: Knowledge, attitudes and medical cannabis.
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Introduccion
1. Antecedentes y fundamentacion cientifica.

De acuerdo a Szaflarski et al (2020), refieren que a medida que aumenta las
terapias a base de cannabis medicinal, las respuestas de los profesionales de la
salud respecto a estas terapias son mixtas, es asi que decidieron evaluar las
actitudes y conocimientos sobre el cannabis medicinal en profesionales
neurdlogos, enfermeras y farmacéuticos. Para ello formularon una encuesta en
linea que fueron enviadas a 451 participantes, durante agosto y setiembre del 2018
en EE.UU, los items sobre la actitud estaban direccionados a la regulacion y las
aplicaciones clinicas de los productos a base de cannabis y el conocimiento se
basd en el sistema endocannabinoide, farmacologia y aplicaciones clinicas del
cannabis. Los resultados fueron que el 80% de los encuestados estaba de acuerdo
con el uso y legalizacion del cannabis, los farmacéuticos tenian mas
conocimientos del cannabis que los otros profesionales y los enfermeros tenian

actitudes positivas sobre el cannabis medicinal.

Por otro lado, Shea et al. (2020), realizaron un estudio transversal, con el
objetivo de evaluar las perspectivas sobre la marihuana medicinal a 51
farmacéuticos comunitarios del area metropolitana de Denver (EE. UU), donde
completaron la encuesta, que estaba formulada con 11 preguntas. Los resultados
indicaron que el 20% recibio preguntas sobre la marihuana medicinal diariamente
0 semanalmente, el 57% mensualmente y el 22% nunca, mientras que el 16%
recibi6 preguntas sobre la marihuana recreativa semanalmente, el 41%
mensualmente y el 43% nunca. Ademas, el 53% se sinti6 comodo respondiendo
preguntas sobre la marihuana medicinal, mientras que el 41% se sinti6 cdémodo
respondiendo preguntas sobre la marihuana recreativa. Por lo que concluye que
aumentar la educacion sobre la marihuana para todos los profesionales de la salud
durante la educacion didactica y la educacion continua sera clave para garantizar

que los pacientes tengan acceso a la atencion del uso de la marihuana.



De acuerdo a Likhitsathian et al. (2021), a través de un estudio transversal
evalud las actitudes y creencias entre estudiantes de Israel y Tailandia, sobre la
aplicacion del cannabis medicinal en el tratamiento del dolor, el estudio fue
aprobado por dos instituciones la Universidad de Chiang Mai (Tailandia ) y la
Universidad de Ben Gurion del Negev (Israel), en total fueron evaluados 430
participantes de los cuales 163 estudiantes eran de Israel y 267 de Tailandia, el
estudio concluyo que los estudiantes necesitan un plan académico para su
preparacion a fin de promover el uso del cannabis medicinal, asimismo apoyaron
el uso del cannabis medicinal para condiciones médicas a pesar que de la falta de

conocimiento y capacitacion.

Vujcic et al. (2017), evaluaron las actitudes y los factores que influyen estas
actitudes en los estudiantes de medicina sobre la legalizacion del cannabis
medicinal, para lo cual realizd una encuesta andnima a 418 estudiantes de la
Facultad de medicina de la universidad de Belgrado servia, que cursaban el cuarto
afio en formacidn clinica, la encuesta fue realizada el 21 y 25 de diciembre del
2015, resultando que el 63.4% de los estudiantes aprobo la legalizacion del
cannabis medicinal y solo el 20,8 % aprobd su legalizacion para el uso recreativo.
Los estudiantes que apoyaron la legalizacion mostraron un mejor conocimiento

sobre las indicaciones del cannabis medicinal.

Reece et al. (2021), realizaron un estudio del conocimiento de los
farmacéuticos sobre el programa de cannabis medicinal (MCP) de Connecticut en
EE.UU, para lo cual se emple6 una encuesta transversal a través de una
plataforma en linea, concluyendo en que los farmacéuticos con licencia de
Connecticut carecian de un conocimiento completo y preciso sobre el programa de
cannabis medicinal (MCP) del estado. Asimismo, precisan que a medida que mas
estados legalicen el cannabis medicinal, ser4 imperativo que se eduque a los
farmacéuticos y otros profesionales de la salud sobre la MCP vy el uso clinico del

cannabis.



Nichols et al. (2021), durante los meses de enero a abril del 2020, realizaron
un estudio descriptivo — transversal, donde formularon una encuesta nacional
electronica dirigida a 2242 profesionales farmaceuticos comunitarios de Estados
Unidos, de los cuales solo 272 profesionales farmacéuticos cumplieron con los
criterios de inclusion, evaluaron la experiencia, el conocimiento clinico y
legislativo, las actitudes y los comportamientos sobre el cannabidiol (CBD),
obteniendo como resultado que la mayoria de los encuestados no estaban seguros
de aconsejar o recomendar CBD, debido al poco conocimiento, seguridad y
eficacia del CBD, falta de orientacién de las dosis y formas de dosificacion.
Necesitando mejor educacion clinica y legislativa sobre el CBD y la
incorporacion futura de medicamentos cannabinoides en los cursos de las escuelas

de farmacia.

Berlekamp et al. (2019), realizaron una encuesta de 19 preguntas a
estudiantes y educadores de farmacia del estado de Ohio (Estados Unidos), donde
evaluaron el nivel de conocimiento y actitudes respecto a la marihuana medicinal.
En el estudio se determind que el conocimiento de los estudiantes de farmacia
respecto a la marihuana medicinal es bajo, ademas indicaron que no se sienten

preparados para dispensar y que estarian dispuestos a recibir mas capacitacion.

Una encuesta en linea realizado por Kaplan et al. (2018), durante los meses
de febrero y abril del 2018, en el estado de Washington — Estados Unidos, evaluo
los conocimientos, practicas y actitudes de 1440 profesionales de la salud respecto
al cannabis medicinal, solo calificaron para la encuesta 310 participantes, para ello
utilizaron como instrumento una encuesta transversal de modo mixto que estaba
basada en 25 preguntas relacionadas sobre el conocimiento de la ley estatal,
actitudes sobre el cannabis y practicas con la autorizacién del cannabis, que
fueron enviados en linea a través del programa Qualtrics software encuesta y
correo electronico. Los resultados arrojaron que el 58 % no tenian suficiente

conocimiento acerca del cannabis medicinal.



En Australia (noviembre 2021 y febrero 2022), Bawa et al. elaboraron una
encuesta transversal en linea que consistia en 42 preguntas, la cual fue dirigida a
médicos generales australianos para medir los conocimientos, experiencias y
actitudes hacia el cannabis medicinal. Los analisis de datos fueron evaluados
mediante IBM SPSS V.24.0. Los resultados indicaron que la mayoria de los
participantes habian recibido consultas acerca del cannabis medicinal, la minoria
de ellos se sentian coémodos abordando estas consultas, asimismo muchos de los
medicos indicaban que tenian un conocimiento inadecuado. Por lo tanto,
concluyeron la necesidad de recibir mayor educacion y capacitacién debido a la
acelerada demanda que existe en Australia por uso de productos de cannabis

medicinal.

Sharon et al. (2018), investigaron acerca de la experiencia personal y
actitudes del uso de cannabis medicinal para el tratamiento del dolor cronico en
médicos especialista del dolor en Israel, para ello formulo una encuesta online que
fue enviada a 79 participantes, las evaluaciones fueron realizadas durante los
meses de abril — mayo 2017, la encuesta presentaba 18 preguntas que se
dividieron en 3 secciones: la experiencia personal, punto de vista y creencias y
finalmente la opinion sobre la medicalizacion y legalizacién. Concluyendo que los
médicos prescriben el cannabis y lo ven como un tratamiento eficaz para el dolor,
asimismo apoyan la legalizacion siempre que sea restringido a cierta edad, ademas
refieren que aun presentan lagunas en el conocimiento del cannabis, por lo que

sugieren realizar mas investigaciones médicas en el cannabis.

En Irlanda la despenalizacion y la legalizacion de cannabis para uso médico
aln esta en curso, es por eso que Crowley et al. (2017), invitaron a médicos
generales a completar una encuesta en linea que fue aprobada por el Colegio
Irlandés de Médicos Generales (ICGP), con el objetivo de determinar las
actitudes, despenalizacién y el uso médico del cannabis. Concluyendo que los
médicos no favorecen la despenalizacién, mas de la mitad de los encuestados

apoyan la legalizacion para uso terapéutico y la mayoria expresaron
4



preocupaciones con respecto a la salud mental y fisica de consumo del cannabis.

Requiriendo una investigacion continda respecto al consumo de cannabis.

El uso terapéutico del cannabis medicinal va en aumento, siendo los
farmacéuticos el nexo entre el prescriptor y el paciente, esto hace que el
farmacéutico tenga que estar preparado y seguro en brindar adecuada informacion,
motivo por el cual Sabmeethavorn et al. (2022), realizaron una revision narrativa
en buscadores como MEDLINE (Ovid), EMBASE y PubMed durante el mes de
julio del 2021 a fin de explorar las experiencias y percepciones de los
farmaceuticos sobre el cannabis medicinal, de los 278 articulos revisados, solo 5
cumplieron con los criterios de inclusion, donde concluyen que los farmacéuticos
estdn recibiendo preguntas por parte de los pacientes acerca del cannabis
medicinal, algunos no se sienten preparados y con confianza para responder las
consultas, esto debido a la falta de conocimiento. Por lo tanto, requieren mayor
inversion en la educacion por parte de los paises que deseen legalizar el cannabis

medicinal.

Mediante un estudio observacional transversal, Kayla et al. (2020), realizaron
una encuesta cuantitativa para determinar el conocimiento, preocupaciones y las
necesidades educativas de los farmacéuticos de Illinois (EE.UU.), con relacion a
los productos a base de cannabidiol de venta libore (OTC — CBD) que son
derivados de la marihuana y contienen menos de 0.3 % de THC, para ello
participaron 181 farmacéuticos. Los resultados indicaron que el 55 % desconocia
que los productos OTC-CBD presentan menos del 0.3 % de THC y no producen
efecto euforico, ademas refieren que no son seguros al publico en general, el 20.7
% se sienten moderadamente preparados para brindar asesoramiento a los
pacientes. Concluyendo que los farmacéuticos de Illinois requieren educacién
adicional y continua para brindar informacién segura y eficaz acerca de los

productos que contienen OTC-CBD.



Marco Tedrico
Nivel de conocimiento y Actitudes

El conocimiento estd influenciado por las experiencias y situaciones
presentes, donde las experiencias pasadas inciden en la manera que interpretamos
el presente, dicho esto la persona, estudiante o profesional usa todas estas ideas,
conceptos y experiencias que han formado al largo de su vida para adquirir
nuevos conocimientos y atribuir el valor al mismo (ROA 2021).

La actitud es una “integracion evaluativa de cogniciones y afectos
experimentados en relacion con un objeto”. Las actitudes han jugado un papel
fundamental en la explicacion y prediccion de una variedad de acciones humanas,

pero no son predictores infalibles del comportamiento (siegel et al. 2019).

El nivel del conocimiento estd basado en la informacion que se va
adquiriendo durante la formacion profesional, capacitacion continua y la
experiencia profesional en el campo clinico del profesional meédico y quimico
farmacéutico que tiene relacion al cannabis medicinal, el cual les permite contar
con elementos esenciales para una correcta prescripcion y dispensacion. Asi como
las actitudes, estan basadas en la evaluacion del comportamiento del profesional
de salud médico y quimico farmacéutico tanto positivas como negativas frente a

situaciones de consultas y/o recomendaciones respecto al cannabis medicinal.

Historia del Cannabis

La planta de Cannabis sativa L., tiene como origen el sudeste y centro de
Asia, pudiendo desarrollarse en diferentes habitats. Utilizada como fuente de fibra
en el area textil, cuyo origen para tal fin fue el cultivo de esta planta en Egipto y
Asia occidental, para posteriormente ser introducido a Europa entre los afios 1000
y 2000 a.C. Con fines medicinales en Oriente Medio y Asia durante el siglo VI a.
C.

Herodus (siglo V a. C. C.), quien fuera historiador griego, y el médico

también griedo, ademas de farmac6logo y botanico Pedanius Dioscérides (en el
6



40-90 d.C.) han sabido documentar el cultivo del cannabis con fines medicinales,
de aplicarse en el tratamiento del dolor especialmente de oido, inflamacion,
edema, hemorragia nasale (Giannakopoulou M, et al., 2021).

En la primera mitad del siglo XVII, el cannabis llegé a América por medio de
los espafioles, la fibra de esta planta fue empleada en la elaboracién de

herramientas para la armada espafiola.

Asimismo, en paises occidentales, su uso medicinal se inici6 tras los trabajos
desarrollados por el médico britanico del sigo XIX Sir William B. O'Shaughnessy,
quien fuera profesor de quimica y en Calcuta, India. Posteriormente, se logro la
autorizacion del extracto de cannabis en la farmacopeas britanica y
estadounidense (Daroca, P. I. S, et al., 2018).

Cannabis sativa:

La planta de Cannabis sativa, denominada como cafiamo, originaria de Asia
Central, ha sido cultivada durante siglos, usado como fuente de alimento, aceite,
fibra y medicina. Existen registros del uso medicinal del cannabis que se
encuentra plasmado en la farmacopea méas antigua del mundo, el Pen-ts'ao ching,
en China, 2737 a. C. Asimismo, culturas como la egipcia (alrededor de 1550 a.
C.), han evidenciado del uso médico de esta planta en papiros médicos hallados.
(Bellocchio, et al., 2023)

La planta de Cannabis sativa es una planta anual, dioica, de la familia
Cannabaceae, contiene aproximadamente 540 compuestos, entre metabolitos
primarios como aminoacidos, acidos grasos, proteinas, vitaminas y azucares, asi
como metabolitos secundarios como terpenos, flavonoides, alcanos y
cannabinoides. (Hahm, et al, 2023).

Se estima que existen un aproximado 200 cannabinoides presentes en las

sumidades floridas y en la resina de la planta. Entre los que destacan el



tetrahidrocannabinol (THC), cannabidiol (CBD), cannabinol (CBN) y &cido
cannabidiolico (CBDA). (Martinez, et al, 2023).

El tetrahidrocannabinol (THC) fue descubierto en 1964 en Israel (Meshoulam
y Gaoni) y considerado como el principal metabolito con efecto psicoactivo. Por
otro lado, cannabidiol (CBD) no presenta efecto psicoactivo y que es utilizado por
sus posibles propiedades terapéuticas para tratar enfermedades como epilepsia,
ansiedad, dolor, entre otras. (Castillo, et al, 2023).

Sistema endocannabinoide y receptores cannabinoides:

El sistema endocannabinoide (SEC) es un sistema sefializacion endégeno que
se encuentra distribuido en el organismo de los mamiferos, interviniendo en vias
metabolicas regulando la fisiologia celular, procesos fisiolégicos como el estado
de animo, el dolor, la funcién motora, el apetito, el control cardiovascular, el tubo

digestivo, la funcion endocrina, la reaccion inmunitaria e inflamatoria.

El sistema endocannabinoide (SEC), esta constituido por ligandos endogenos
(endocannabinoides), receptores cannabinoides tipo 1 (CB1) y tipo 2 (CB2) y
enzimas que los sintetizan y degradan. (Gomez, et al, 2022).

Los endocannabinoides son lipidos bioactivos, conformadas por moléculas
lipidicas que derivan de los fosfolipidos de membrana, teniendo como precursor
es el acido araquiddnico, entre los que destacan la N-araquidonoiletanolamida

(AEA), también denominada “anandamida” y el 2-araquidonoilglicerol (2-AG).

Los receptores CB1 y CB2 estan acoplados a la proteina G y son activados
por ligandos enddgenos (endocannabinoides), fitocannabinoides y cannabinoides
sintéticos, estos receptores estan distribuidos en todo el organismo, es asi que los
receptores CB1 se encuentran principalmente en el sistema nervioso central, el
tejido adiposo, higado, pancreas, piel y musculo esquelético, mientras que los
receptores CB2 se encuentran en macréfagos, linfocitos y células asesinas

naturales, neuronas y algunos tejidos periféricos. (Gabarin, et al, 2023).



Cannabinoides:

Son componentes bioactivos presentes en la planta del Cannabis sativa,
denominados fitocannabinoides, tienen estructura terpenofendlica, con veintiun
(21) atomos de carbono, presentando diferentes cadenas laterales de isoprenilo,
araquilo o alquilo. Existen mas de cien (100) fitocannabinoides, entre los que
destacan el A9-tetrahidrocannabinol (A9-THC) y el cannabidiol (CBD) ya que
estudios han demostrado diferentes propiedades fisioldgicas y terapéuticas.
(Siracusa, et al, 2023).

Se clasifican en tres grupos en base a su fuente de produccién, siendo:
endocannabinoides, fitocannabinoides y cannabinoides sintéticos. (Breijyeh, et al,
2021).

Los fitocannabinoides ejercen sus efectos gracias a la presencia de receptores
especificos: CB1 y CB2, estos se encuentran acoplados a la proteina G, y pueden
ser activados por ligandos enddgenos llamados endocannabinoides, tales como la
“araquidonoiletanolamida” (AEA), que es conocida como “anandamida” y el “2-
araquinodil-glicerol” (2-AG). Los endocannabinoides son moléculas de naturaleza
lipidica, pudiendo ingresar con facilidad a diferentes 6rganos como el cerebro.
(Mazzeo, Meccariello, 2023).

El sistema endocannabinoide (ECS), regula procesos en el organismo tales
como la funcion inmune y las reacciones inflamatorias, la percepcion y
transmisién del dolor, las actividades gastrointestinales, cardiovasculares y
hormonales. Asimismo, participa en la alimentacion y metabolismo energético,
regula el eje hipotaldmico-pituitario-suprarrenal y ejerce influencia sobre la

conducta.

Los receptores CB1 se encuentran principalmente en el sistema nervioso
central, tejido adiposo, higado, pancreas, piel y mdsculo esquelético. Los
receptores CB2 se encuentran en macréfagos, linfocitos y células asesinas
naturales, asi como en neuronas y algunos tejidos periféricos. (Gabarin, et al,
2023).



Tanto el THC como el CBD interacttian con los receptores unidos a proteina
G (CBR1 y CBR2), los canales i6nicos y receptores nucleares; y sus efectos
podrian deberse a su interaccion con CBR1 y CBR2. EI THC y el CBC son muy
similares estructuralmente, pero diferente afinidad por los receptores
cannabinoides, dando como resultado diferentes efectos biolégicos vy
farmacoldgicos. EI THC es considerado el principal componente psicoactivo del
cannabis sativa con efectos toxicos, aunque existe evidencias cientificas que
respaldan sus efectos terapéuticos en enfermedades neurodegenrativas,
cardiovasculares, autoinmunes, infecciosas, higado graso y cancer, mientras que el
CBD es un componente no psicoactivo con una serie de propiedades terapéuticas.
(Abyadeh, et al, 2023).

Los receptores CB1 estan presentes en niveles altos principalmente en el
hipocampo, el cerebelo y los ganglios basales del cerebro, expresandose también
en las neuronas sensoriales periféricas, sistema inmunologico, tracto
gastrointestinal, tejido adiposo, higado, pancreas, érganos reproductivos, musculo
esquelético tejidos cardiovasculares. CB2R se encontro en células inmunitarias y
el cerebro. (Wicinski, et al ,2023).

El Cannabis sativa tiene diversos usos a nivel industrial, ornamental,
nutricional, medicinal y recreativo. Presenta aproximadamente 540 compuestos
diferentes, entre ellos metabolitos primarios (aminoacidos y acidos grasos),
azUcares, proteinas y vitaminas, asimismo, metabolitos secundarios, entre ellos,

los cannabinoides, flavonoides, terpenos y alcanos. (Hahm, et al, 2023).

Principales componentes cannabinoides:

Cannabidiol (CDB): Es uno de los componentes activos mas importantes del
cannabis, debido a su gran poder antioxidante, asimismo, estudios han demostrado
efectos farmacoldgicos, como antiespasmodico, ansiolitico y antiinflamatorio,
ademas de contrarrestar los efectos alucindgenos del tetrahidrocannabinol (THC).

La FDA aprobo el farmaco Epidiolex, un farmaco rico en cannabidiol, utilizado
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en el tratamiento de la epilepsia grave.Tetrahidrocannabinol (THC): Es un
componente psicoativo. Segin la Norma Internacional, el contenido de THC en el
cannabis  industrial es  <0,3%. Estudios han demostrado que el
tetrahidrocannabinol (THC) tiene efecto anticancerigeno, inhibiendo la migracion
de células de céncer de pulmén (in vitro) y crecimiento de células de
adenocarcinoma de pulmon (in vivo), ademas de conocerse su efecto antiemético.

Cannabicromeno (CBC): Es un componente no psicoactivo y segin estudios
se encuentra distribuido en toda la planta de cannabis. Algunas plantas de poseen
CBC en cantidad superior al de CBD. Estudios han demostrado que el CBC tiene
efecto antiinflamatorio, antitumoral, antidepresivo y antifungico, y ademas
promueve el desarrollo del cerebro.

Cannabigerol (CBG): Es un componente no psicoactivo puede utilizarse
como antinflamatorio, antibiotico, antidepresivo y analgesico, en el tratamiento de
la psoriasis; ademas de sus propiedades antitumorales, ralentizando la
proliferacion de células cancerosas, con potencial terapéutico.

Cannabinol: Es producto de la descomposicion del acido
tetrahidrocannabindlico (THCA). Estudios han demostrado su utilidad en el
tratamiento de la esclerosis lateral amiotrofica, para el glaucoma, como
antibiotico, estimulante del apetito, analgésico, antiasmatico, sedante, entre
otros. Sin embargo, este estudio ha demostrado que el cannabinol es un
compuesto peculiar. Es considerado un cannabinoide no narcotico.

Cannabidivarina (CBDV): es un cannabinoide no toxico, muy similar al
CBD. Estudios han demostrado que tiene efectosantiemético, antiepiléptico y un
efecto anticonvulsivante importante. Se encuentra principalmente en la planta de
Cannabis sativa “indica”.

Tetrahidrocannabivarina (THCV): Este cannabinoide tiene la capacidad de
regular los niveles de glicemia. Estudios han pemitido demostrar que el THCV
puede reducir significativamente los niveles de glicemia en ayunas en pacientes

con diabetes tipo 2, mejorando ademas la funcidn pancreatica.
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Delta-8, acido tetrahidrocannabinol (A 8-THC): Se encuentra relacionado con el
A9-THC (dronabinol), con poca actividad psicoactiva, con propiedades
ansioliticas, neuroprotectoras, antieméticas, pudiendo ademas estimular el apetito.
(Xiangping,2023)

Cannabis medicinal:

El consumo de cannabis sativa de forma no controlada puede llevar a
problemas de salud como son el riesgo a desarrollar enfermedades como
esquizofrenia, depresidn, ansiedad, psicosis (Alves, P., et al., 2020).

En la actualidad, el consumo de cannabis esté siendo considerado como parte
de tratamientos y posibles curas para una serie de enfermedades y afecciones,
centrandose en el cannabonoide “cannabidiol”. Aquellos productos farmacéuticos
derivados del cannabis contienen los ya conocidos fitocannabinoides, aquellos que
se aislan y encuentran purificados o aquellos derivados sintéticamente y que han
sido aprobados y se encuentran regulados por las autoridades competentes. (Gali,
K., etal., 2021).

Desde el punto de vista farmacéutico el CBD representa el cannabinoide de
mayor interés debido a su falta de psicoactividad, ademas de sus efectos
farmacolégicos reportados sobre diferentes patologias, como son las
enfermedades inflamatorias y neurodegenerativas, epilepsia, trastornos
autoinmunes como la esclerosis maltiple, artritis, esquizofrenia y cancer. El
cannabis medicinal se puede administrar de diferentes formas: via inhalatoria,
oral, topica (Pellati, F., et al., 2018).

Derivados farmacéuticos de cannabis:

Dronabinol.- Considerado tetrahidrocannabinol (THC) sintético, se encuentra
aprobado por la FDA para el tratamiento de las nauseas y vomitos en pacientes
con quimioterapia, que no responden a tratamientos antieméticos convencionales.

También se encuentra indicado en pacientes con anorexia, con pérdida de peso,
12



con Sindrome de Inmunodeficiencia Adquirida (SIDA). En Europa, esta indicado
en el dolor neuropético central y/o periférico. Comercialmente se encuentra con el
nombre de "Marinol” en capsulas, elaborado por Unimed Pharmaceuticals Inc, y
como preparado magistral en gotas o capsulas en concentraciones de 2.5 mg, 5
mg, 0 10 mg.

Nabilona.- Es otra forma de THC sintético que se encuentra aprobado por la
FDA. Es diez veces mas potente que el Dronabinol, y es empleado en el
tratamiento de nauseas y vomitos relacionados tratamientos de quimioterapia de
cancer con fines antieméticosl. En Europa, se ha indicado en el tratamiento de la
esclerosis lateral amiotrofica.

Nabiximols.- Derivado de dos cepas de cannabis sativa (dronabinol y CBD),
es utilizado en forma de spray para ser aplicado en la mucosa oral. Antiemético,
una sola aplicacion provee de 2.7 mg de Dronabinol y 2.5 mg de CBD. Aprobado
en Canada, Nueva Zelanda y ocho paises europeos en el alivio sintomatico de la
espasticidad en esclerosis mdaltiple en adultos que no responden a otros
tratamientos, para aliviar el dolor neuropético en la esclerosis multiple y dolor
oncoldgico refractario al tratamiento.

Epidiolex: Es una solucion liquida de uso oral, elaborado a base de
cannabidiol, indicado en el tratamiento de epilepsia tanto en adultos como en
nifios, Sindrome de Dravet y Sindroma de Lennox, obteniéndose resultados
positivos.

Levonantradol: Este cannabinoide sintético, analogo del dronabinol, es un
potente agonista del CB1, encontrandose aun en investigacion, se encuentra

autorizado su uso y o aplicacion en ningun lugar. (Thapa, et al, 2023).

Regulacion del cannabis medicinal en Per(

Ley N° 30681- Ley que regula el uso medicinal y terapéutico del cannabis y
sus derivados y la Ley N° 31312 — Ley que incorpora y modifica articulos de la
Ley N°30681, promulgada el 17 de Octubre del 2017, y su Reglamento que regula
el uso medicinal y terapéutico del cannabis y derivados, aprobado con Decreto

Supremo N° 004-2023-SA, regulan el uso informado, la produccion artesanal con
13



cultivo asociativo, asi como la investigacion, produccion, importacion,
comercializacion de cannabis y sus derivados, destinados exclusivamente para uso

medicinal y terapéutico en el Perd.

Para lo cual se debe tener en consideracion:

e Productos farmacéuticos que contengan derivados del cannabis y cuenten con
registro sanitario vigente otorgado por la DIGEMID.

e Productos derivados del cannabis que cuenten con autorizacién de
importacion excepcional para tratamiento individual.

e Preparado farmaceutico (Formula Magistral) derivado de cannabis para uso
medicinal para tratamiento individualizado, elaborado por el profesional
quimico farmacéutico en una botica, farmacia o farmacia de un
establecimiento de salud con licencia otorgada por la autoridad competente,

elaborado contra la presentacion de la receta medica correspondiente.

Los establecimientos farmacéuticos (botica o farmacia) que los dispensen deberan
contar con licencia de comercializacion. No se encuentra autorizada la
comercializacion en el caso de produccion artesanal con cultivo asociativo, por ser
ésta de exclusivo beneficio de los pacientes calificados por su médico tratante que

pertenecen a la asociacion.
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2. Justificacion de la Investigacion

Esta investigacion se justifica porque busca la aplicacion de la teoria y los
conceptos béasicos sobre los conocimientos del cannabis, que contiene cannabinoides
como el Tetrahidrocannabinol (THC) y cannabidiol (CBD), encontrdndose mayor
contenido de THC en las flores de planta hembra, sin embargo, su consumo
representa cierto grado de toxicidad a consecuencia de la disminucion de la
sensibilidad y namero de receptores cannabinoides. Por otro lado, ha sido utilizado
hace mas de 4000 afios con fines medicinales, religiosos y recreativos. Estudios
demuestran que el cannabis podria tratar afecciones médicas como la esclerosis
multiple, enfermedad de Alzheimer, trastornos por deficit de atencion, trastorno por
estrés postraumatico, epilepsia, enfermedad de Crohn, trastornos del suefio, sindrome
de Tourette y glaucoma, dolores neuropaticos, asi como efectos secundarios al

tratamiento de antineoplasicos.

Se justifica de manera metodoldgica, debido a que para el logro de los
objetivos propuestos se empleo la técnica de investigacion utilizando un instrumento
validado y confiable para obtener resultados sin sesgos que fueron utilizados para su

interpretacion respectiva.

Se justifica de manera social, debido a la aprobacion del uso medicinal del
cannabis, es importante que el profesional de la salud se encuentre debidamente
capacitado e informado a fin de que pueda atender a la poblacién bajo una
prescripcion en el caso del médico, asi como el profesional Quimico Farmacéutico
debera estar preparado para informar y orientar al paciente mediante el adecuado

acto de dispensacion.
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Problema

¢Cual es la relacion que existe entre el nivel de conocimientos y actitudes sobre
el cannabis medicinal en los profesionales médicos y quimicos farmacéuticos

del hospital regional Eleazar Guzman Barron — Nuevo Chimbote?
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4.  Conceptuacion y Operacionalizacion de las variables

L Dimensiones ] Tipo de escala de
Definicion conceptual Indicadores L
(factores) medicion

Conocimientos esta influenciado Nivel bueno 6 a 8 puntos ordinal

por experiencias pasadas Yy

. . Nivel regular 4 n rdinal
situaciones presentes que se han el regula a5 puntos ordina

formado al largo de la vida (Roa
2019), ademéas de la informacion
adquirida durante la formacion
profesional, capacitacion Nivel malo 0 a 3 puntos ordinal
continua y la experiencia clinica
del profesional médico y quimico

farmacéutico.

Actitudes es una “integracion | Njjvel bueno 4 a5 puntos ordinal
evaluativa de cogniciones y

afectos experimentados (Slegel Nivel regular 3 puntos ordinal

et al, 2019) y el comportamiento
de los profesionales médicos y
quimicos farmacéuticos, . .
. ] Nivel malo 0 a 2 puntos ordinal
positivas como negativas frente a
situaciones de consultas y/o

recomendaciones.
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Hipotesis

Hipétesis general

Existe relacién entre el nivel de conocimientos y actitudes sobre el cannabis
medicinal en los profesionales médicos y quimicos farmacéuticos del hospital
regional Eleazar Guzméan Barrdn — Nuevo Chimbote.

Hipotesis especificas

1. Los profesionales médicos y quimicos farmacéuticos del hospital
regional Eleazar Guzman Barron, Nuevo Chimbote, presentan alto nivel
de conocimiento sobre cannabis medicinal

2. Los profesionales médicos y quimicos farmacéuticos del hospital
regional Eleazar Guzman Barron, Nuevo Chimbote, presentan buenas
actitudes hacia el cannabis medicinal.

3. Existe relacion directa y significativa entre los conocimientos y actitudes
sobre el cannabis medicinal en los profesionales médicos y quimicos
farmacéuticos del hospital regional Eleazar Guzman Barrdn, Nuevo
Chimbote.
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Objetivos

Objetivo general
Analizar la relacién entre el nivel de conocimientos y actitudes sobre el
cannabis medicinal en profesionales médicos y quimicos farmacéuticos del

Hospital Regional Eleazar Guzman Barrdn — Nuevo Chimbote.

Obijetivos especificos

1.  Determinar el nivel de conocimientos sobre el cannabis medicinal en
profesionales médicos y quimicos farmacéuticos del hospital regional
Eleazar Guzman Barron — Nuevo Chimbote.

2. Determinar las actitudes sobre el cannabis medicinal en Profesionales
médicos y quimicos farmacéuticos del hospital regional Eleazar Guzman
Barron — Nuevo Chimbote.

3. Determinar si entre el de conocimientos y actitudes sobre el cannabis
medicinal en profesionales médicos y quimicos farmacéuticos del
hospital regional Eleazar Guzman Barron — Nuevo Chimbote, existe una

relacion directa y significativa.
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7.

Metodologia

7.1 Tipoy disefio de Investigacion

7.2

Tipo de investigacion:
Es bésica porque incrementa el conocimiento del fendmeno estudiado
para contribuir con futuras investigaciones para bien de la sociedad.
(Rodriguez, 2020, s/p).

Disefio de la investigacion:

Es descriptivo porque procura recoger informacién de manera
independiente sobre la variable de la investigacion mas no establecer una
relacion (Hernandez et al, 2016, p. 80). Es transversal porque recolecta
los datos en un momento dado (Hernandez et al, 2016, p. 151).

Ty
G1

01
Es un disefio de investigacion descriptivo transversal con una variable

para un solo grupo de personas, donde:

T1: Tiempo de realizacion de la investigacion
G1: Muestra de la investigacion

O1: Observacion de la variable.

Poblacién, muestra y muestreo

Poblacion

La poblacién estd constituida por 136 profesionales (123 médicos y 13
quimicos farmacéuticos) del Hospital Regional Eleazar Guzméan Barron-

Nuevo Chimbote.
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Criterios de Inclusion
e Médicos generales y médicos con especialidad.

e Quimicos Farmacéuticos.

Criterios de Exclusién

e Profesionales de salud (médicos y quimicos farmacéuticos) no
colegiados.

e Internos de medicina

e Internos de Farmacia

Muestra
La muestra esta conformada por 101 profesionales (91 médicos y 10
quimicos farmacéuticos) del Hospital Regional Eleazar Guzméan Barron-

Nuevo Chimbote.

Técnica de muestreo

El tamafio de la muestra fue calculado con la siguiente formula:

NZ* PQ
n:
(N-1)E2+Z2%PO

(Férmula para una proporcion de una poblacion finita)
Donde:

Z : Puntaje Z correspondiente al nivel de confianza considerado (para
95% de confianza Z= 1.96)

: Total de elementos de la poblacién en estudio (N=136)

. Error permitido (E=0.05)

: tamafio de muestra a ser estudiada (n=101)

. Proporcién de unidades que poseen cierto atributo (P=0.50).

Q:Q=1-P (Q=0.50)

US mZ
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7.3

Técnica de muestreo

Correspondera a un muestreo probabilistico, cuyo marco muestral sera la
relacién de profesionales médicos y quimicos farmacéuticos del Hospital
Regional Eleazar Guzman Barron — Nuevo Chimbote.

La muestra serd distribuida proporcionalmente a cada tipo de profesional
(91 Médicos y 10 Quimicos Farmacéuticos).

Técnicas e instrumentos de investigacion

Instrumento

La técnica utilizada en esta investigacion fue la encuesta y el instrumento
un cuestionario con 15 items, dividida de la siguiente manera: La primera
parte constituida por 8 preguntas de conocimiento sobre cannabis
medicinal, y la segunda constituida por 7 items tipo de Escala de Likert

con 5 alternativas, (ver anexo 2-Cuestinario).

La aplicacion del instrumento ser realizé de manera directa (Encuesta —
Encuestador), donde previamente cada profesional encuestado dio su

consentimiento.

Este cuestionario fue validado (contenido) por juicio de tres expertos (ver

anexo 3-Ficha Validacion de expertos).

Este instrumento es confiable, mostrando un alfa de Cronbach para la
primera parte (conocimientos) de 0.710 y para la segunda parte
(actitudes) de 0.899, para lo cual se recurri6 una muestra piloto (ver
anexo 4-5 Confiabilidad).

22



Confiabilidad y validez del instrumento

CONFIABILIDAD DE INSTRUMENTO

CALCULO DEL COEFICIENTE ALFA DE CRONBACH

2
k Sis
Q=— 1 _ 272
k-1 s?
Donde:
K : Es el nimero de items.
© S? : Sumatoria de varianzas de los items.
St? : Varianza de la suma de los items.
a : Coeficiente de Alfa de Cronbach.
CONFIABILIDAD
Muy Baja Baja Regular Aceptada Elevada
0 1
0% 100%

Procesamiento y analisis de la informacion

Los resultados fueron procesados con los programas Excel y SPSS v.26,

para lo cual se tuvo en cuenta lo siguiente:

Para la parte descriptiva se elaboraron tablas y graficos con valores

absolutos y porcentajes, para ello se consideré los niveles de: Alto,
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Medio y Bajo, tanto para los conocimientos como para las actitudes del

profesional sobre cannabis medicinal.

Para la parte inferencial y para determinar la relacion de variables,
considerando los puntajes, se calculd el coeficiente de correlacién de
Spearman y el coeficiente Tau de Kendall, adicionalmente para los datos
en niveles o categorias, la relacion se determiné con el célculo de la

prueba Chi-Cuadrado.
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Resultados
Tabla 1

Nivel de conocimientos sobre el cannabis medicinal en profesionales
médicos y quimicos farmacéuticos del Hospital Regional Eleazar Guzméan

Barron, Nuevo Chimbote.

Nivel f %

Bueno 33 32.7
Regular 44 43.5
Bajo 24 23.8
Total 101 100,0

Fuente: Elaboracion Propia

Profesional segun nivel de conocimientos

50.0 435
40.0 32'7

30.0

20.0 H%

10.0

0.0 T
Bueno Regular Bajo

Profesional Médicoo Quimico
Farmacéutico

Nivel de conocientos sobre cannabismedicinal

Figura 1. Nivel de conocimientos sobre cannabis medicinal en médicos y quimicos
farmacéuticos del Hospital Regional Eleazar Guzman Barrén, Nuevo Chimbote.

En la tabla 1 se visualiza que el 43.5% de los profesionales Médicos y
Quimicos Farmacéuticos del Hospital Regional Eleazar Guzméan Barron —
Nuevo Chimbote registran un nivel de conocimientos regular sobre el cannabis
medicinal; el 32.7% un nivel bueno y el 23.8% registran un nivel bajo sobre

estos conocimientos.
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Tabla 2

Nivel de actitudes hacia el cannabis medicinal en profesionales médicos y
quimicos farmacéuticos del Hospital Regional Eleazar Guzman Barron,
Nuevo Chimbote.

Nivel f %
Buena 28 27.8
Regular 67 66.3
Baja 6 5.9
Total 101 100,0

Fuente: Elaboracion Propia

Profesional segiin nivel de actitudes

70.0 66.3

60.0
50.0
400
30.0
20.0
10.0 5.9
0.0 : — -

Buena Regular Baja

27.8

m%

Profesional Médico o Quimico
Farmacéutico

Nivel de actitudes sobre cannabis medicinal

Figura 2. Nivel de actitudes hacia el cannabis medicinal en médicos y quimicos
farmacéuticos del Hospital Regional Eleazar Guzman Barrén, Nuevo Chimbote.

En la tabla 2 se visualiza que el 66.3% de los profesionales Medicos y
Quimicos Farmacéuticos del Hospital Regional Eleazar Guzman Barron —
Nuevo Chimbote registran un nivel de actitudes regular el cannabis medicinal;
el 27.8% un nivel bueno y solo el 5.9% registran bajas actitudes sobre el

cannabis medicinal.
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Tabla 3

Relacion entre el nivel de conocimientos y actitudes sobre el cannabis
medicinal en profesionales médicos y quimicos farmacéuticos del Hospital
Regional Eleazar Guzméan Barrdn, Nuevo Chimbote.

Conocimiento sobre el cannabis Total
Actitudes hacia el cannabis medicinal
medicinal Bueno Regular Bajo

f % f % f % f %
Bueno 19 576 9 205 0 0.0 28 27.8
Regular 14 42.4 35 79.5 18 75.0 67 66.3
Bajo 0 0.0 0 0.0 6 25.0 6 5.9
Total 33 100,0 44 100.0 24 100.0 101 100.0

Fuente: Elaboracion Propia

Coeficiente de Spearman  rs =0.767 p=0.000 p<0.05
Tau de Kendall T=10.630 p=0.000 p<0.05
Chi-Cuadrado X2 = 41.624 p=0.000 p<0.05

En la tabla 3, se aprecia que de los profesionales Médicos y Quimicos
Farmacéuticos con un nivel de conocimientos buenos sobre cannabis
medicinal, la mayoria de ellos (57.6%) registran una actitud hacia el cannabis

medicinal de nivel bueno.

De los profesionales Médicos y Quimicos Farmaceéuticos con un nivel de
conocimientos regular sobre cannabis medicinal, la mayoria de ellos (79.5%)

registran una actitud hacia el cannabis medicinal de nivel regular.

De los profesionales Médicos y Quimicos Farmacéuticos con un nivel de
conocimientos bajo sobre cannabis medicinal, la mayoria de ellos (75.5%)

registran una actitud hacia el cannabis medicinal de nivel bajo.
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Después de calcular el coeficiente de correlacion de Spearman se puede
decir que existe una relacion significativa (rs = 0.767, p=0.000 y p<0.05) entre
los conocimientos y las actitudes sobre el cannabis medicinal en los
profesionales Médicos y Quimicos Farmaceuticos del Hospital Regional
Eleazar Guzman Barron -Nuevo Chimbote, 2023. Esto también se corrobora
con la prueba Tau de Kendall (T=0.630, p=0.000 y p<0.05) y la prueba Chi-
Cuadrado (X?=41.6246 p=0.000 y p<0.05).
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Andlisis y discusién

En la tabla 1 se visualiza que el 43.5% de los profesionales Médicos y
Quimicos Farmacéuticos del Hospital Regional Eleazar Guzméan Barrdn
registran un nivel de conocimientos regular sobre el cannabis medicinal; el
32.7% un nivel bueno y el 23.8% registran un nivel bajo sobre estos
conocimientos; por otro lado, Kaplan et al. (2018), en su estudio demostr6 que
el 58 % no tenian suficiente conocimiento acerca del cannabis medicinal. El
presente estudio demuestra un menor porcentaje de profesionales médicos y
quimicos farmacéuticos que laboran en el Hospital Eleazar Guzman Barron de

Chimbote con niveles bajos en conocimientos.

En la tabla 2 se visualiza que el 66.3% de los profesionales Médicos y
Quimicos Farmacéuticos del Hospital Regional Eleazar Guzman Barron
registran un nivel de actitudes regular el cannabis medicinal; el 27.8% un nivel
bueno y solo el 5.9% registran bajas actitudes sobre el cannabis medicinal; por
otro lado, Szaflarski et al (2020) en su estudio el 80% de los encuestados
estaba de acuerdo con el uso y legalizacion del cannabis, asimismo, Crowley et
al. (2018), en su estudio, mas de la mitad esta de acuerdo con el uso terapéutico
del cannabis. Nuestro estudio demuestra una menor aceptacion acerca el uso
del cannabis medicinal por parte de los profesionales médicos y quimico
farmacéuticos que laboran en el Hospital Eleazar Guzman Barron de Nuevo
Chimbote.

En la tabla 3, se aprecia que de los profesionales Médicos y Quimicos
Farmacéuticos con un nivel de conocimientos buenos sobre cannabis
medicinal, la mayoria de ellos (57.6%) registran una actitud hacia el cannabis
medicinal de nivel bueno, respecto a los profesionales Médicos y Quimicos
Farmacéuticos con un nivel de conocimientos regular sobre cannabis
medicinal, la mayoria de ellos (79.5%) registran una actitud hacia el cannabis

medicinal de nivel regular, y respecto a los profesionales Médicos y Quimicos
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Farmacéuticos con un nivel de conocimientos bajo sobre cannabis medicinal, la
mayoria de ellos (75.5%) registran una actitud hacia el cannabis medicinal de
nivel bajo, lo que demostraria una relacion entre el nivel de conocimientos y

actitudes acerca del cannabis medicinal.
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10. Conclusiones

1. Los conocimientos sobre el cannabis medicinal de los profesionales
Médicos y Quimicos Farmacéuticos del Hospital Regional Eleazar

Guzman Barron, 2023, es de nivel regular (43.5%).

2. Las actitudes hacia el uso del cannabis medicinal en los profesionales
Médicos y Quimicos Farmacéuticos del Hospital Regional Eleazar

Guzmaén Barrén, 2023, es de nivel regular (66.3%).

3. Existe un relacion directa y significativa entre los conocimientos y
actitudes hacia el uso del cannabis medicinal en los profesionales Médicos
y Quimicos Farmaceuticos del Hospital Regional Eleazar Guzman Barron
-Nuevo Chimbote, 2023, (Coeficiente de Pearson: rs = 0.767, p=0.000;
Tau de Kendall: T=0.630, p=0.000 y Chi-Cuadrado X?>=41.6246 p=0.000;

con un p<0.05 para todas las pruebas).
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11.

Recomendaciones

Se sugiere capacitacion a los profesionales médicos y quimicos
farmacéuticos, que por ser especialidades cuya funcion esta relacionada a
tratamientos farmacoterapéuticos, debido a su importancia, sobre todo lo
concerniente al cannabis medicinal, acerca de su uso y normas que lo

regulan.

A las autoridades de salud promover este tipo de capacitacion en todo el
profesional de salud, a fin de que el usuario — paciente pueda recibir una
correcta informacion cuando lo requiera. Es importante una evaluacion

periddica a los profesionales de la salud.

Asimismo, es importante que mediante las diferentes instituciones sea
publica o privada, el Estado incentive la realizacion de trabajos de
investigacion que permitan fortalecer los conocimientos obtenidos hasta

ahora.
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14. Anexos

Anexo 1: Autorizacién de la institucion donde se va a realizar la recoleccién de
los datos
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Anexo 2: Ficha de recoleccion de datos (instrumento)

ENCUESTA

“CONOCIMIENTOS Y ACTITUDES SOBRE EL CANNABIS MEDICINAL EN
PROFESIONALES MEDICOS Y QUIMICOS FARMACEUTICOS DEL HOSPITAL
REGIONAL ELEAZAR GUZMAN BARRON, NUEVO CHIMBOTE”

El presente estudio tiene como objetivo evaluar el nivel de conocimiento y actitudes
sobre el Cannabis medicinal en profesionales médicos y quimicos farmacéuticos del
Hospital Regional Eleazar Guzman Barron; por lo cual se les invita a responder la
presente encuesta de caracter ANONIMO, a fin de poder contar con una base de
datos confiable que sera empleada estrictamente con fines de investigacion.

Agradezco de antemano su participacion.

INFORMACION DEMOGRAFICA

1. Edad:
anos
2. Sexo: M F

3. Especialidad:
4. Grado de Instruccion:
5. N° afos ejerciendo la profesion:

CONOCIMIENTOS SOBRE EL CANNABIS MEDICINAL

1. Indigue los metabolito(s) del Cannabis sp:

a) THA b) THC c) CBD dbyc
2. ¢ Ala planta de Cannabis sativa se le conoce cominmente como?

a) Amapola b) Marihuana ¢) Coca d) N.A

3. ¢ Cudl es la ley que regula el uso medicinal y terapéutico del Cannabis sp.?

a) LEY N° 30001 b) LEY N°30881 c) LEY N° 30681  d) LEY N°
30661

4. Componente NO PSICOACTIVO presente en el aceite de Cannabis con

propiedades terapéuticas:

a) CBD b) ABC c) CBA d) N.A
5. Comprende el Sistema Endocannabinoide: Receptores(R) de tipo:

a) R- b) R- c)N. A dayb
Cannabinoides Endocannabinoides

6. ¢, Son Receptores Cannabinoides (R-Cannabinoides)?

a) CB1 b) CB2 c)ayb d) N.A
7. Presentaciones farmacéuticas del Cannabis sp. Medicinal:

a) Suspensiones  b) Unglentos c¢) Capsulas dT.A
8. Efectos terapéuticos del Cannabis s.p medicinal:

a) Antiinflamatorio b) Analgésico c) dT.A

Anticonvulsivante
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ACTITUDES SOBRE EL CANNABIS MEDICINAL

1. Estoy de acuerdo con el uso medicinal del aceite de Cannabis sp.

a) Totalmente b) De acuerdo c¢) Nide d) En e) Totalmente
de acuerdo acuerdo, nien desacuerdo en desacuerdo
desacuerdo

2. Estoy de acuerdo que un médico con cualquier especialidad médica puede
prescribir Cannabis sp. Medicinal.

a) Totalmente  b) De acuerdo c¢) Nide d) En e) Totalmente
de acuerdo acuerdo, nien desacuerdo en desacuerdo
desacuerdo

3. Estoy de acuerdo que la dispensacién del Cannabis sp. Medicinal se realice en
cualquier establecimiento farmacéutico del sector publico o privado (boticas y/o
farmacias).

a) Totalmente  b) De acuerdo c¢) Nide d) En e) Totalmente
de acuerdo acuerdo, nien desacuerdo en desacuerdo
desacuerdo

4. Me siento comodo respondiendo preguntas de pacientes respecto a la eficacia
del Cannabis sp. Medicinal.

a) Totalmente  b) De acuerdo c¢) Nide d) En e) Totalmente
de acuerdo acuerdo, nien desacuerdo en desacuerdo
desacuerdo

5. Me siento comodo respondiendo preguntas de pacientes respecto al uso de
Cannabis sp. Medicinal.

a) Totalmente  b) De acuerdo ¢) Nide d) En e) Totalmente
de acuerdo acuerdo, nien desacuerdo en desacuerdo
desacuerdo

6. Me siento comodo asesorando a los pacientes sobre los productos de
Cannabidiol (CBD).

a) Totalmente  b) De acuerdo c¢) Nide d) En e) Totalmente
de acuerdo acuerdo, nien desacuerdo en desacuerdo
desacuerdo

7. ¢Estoy de acuerdo en que algun miembro de mi familia sea tratado con
Cannabis sp. medicinal?

a) Totalmente  b) De acuerdo c¢) Nide d) En e) Totalmente
de acuerdo acuerdo, nien desacuerdo en desacuerdo
desacuerdo

44




Anexo 3: Validacion de juicio de expertos y confiabilidad

CARTA DE PRESENTACION

Estimado Dr. Oscar Antonio Robles Villanueva
Presente

Asunto: VALIDACION DE INSTRUMENTOS A TRAVES DE JUICIO DE
EXPERTOS.

Me es muy grato comunicarme con usted para expresarle mis saludos, v,
asimismo, hacer de su conocimiento que siendo estudiante del PROGRAMA
ACADEMICO DE SEGUNDA ESPECIALIDAD PROFESIONAL EN
ASUNTOS REGULATORIOS FARMACEUTICOS de la USP, requiero validar
el instrumento con el cual recogeré la informacion necesaria para poder
desarrollar una investigacion con el objetivo de obtener el titulo de Segunda
Especialidad.

El titulo del Proyecto de investigacion es: “Conocimiento y actitudes sobre
el cannabis medicinal en profesionales médicos y quimicos
farmacéuticos del Hospital Regional Eleazar Guzméan Barron, Nuevo
Chimbote” y siendo imprescindible contar con la evaluacién de docentes
especializados para poder aplicar el instrumento en mencion, he considerado
conveniente recurrir a usted, ante su conocimiento de las variables y su
experiencia sobre investigacion cientifica.

El expediente de validacion, que le hago llegar contiene:

- Carta de presentacion.
- Certificado de validez de contenido de los instrumentos
- Matriz de consistencia.

Expresandole mis sentimientos de respeto y consideracién me despido de
usted, no sin antes agradecerle por la atencion que presta a la presente.

Atentamente.

Firma

D.N.I: 43822531
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CERTIFICADO DE VALIDEZ DE CONTENIDO DEL CUESTIONARIO

CONOCIMIENTOS Y ACTITUDES SOBRE CANNABIS MEDICINAL

Ne VARIABLE | items PertinencialRelevancia?| Claridacy | Suderencias/
Observaciones
Variable: CONOCIMIENTOS SOBRE CANNABIS MEDICINAL Si | No | Si | No | Si | No
1. | Indigue los metabolito(s) del Cannabis sp: X X X
2. | ¢Ala planta de Cannabis sativa se le conoce cominmente X X X
como?
3. | ¢Cuédl es laley que regula el uso medicinal y terapéutico del X X X
Cannabis sp.?
4. | Componente NO PSICOACTIVO presente en el aceite de X X X
Cannabis con propiedades terapéuticas:
5. | Comprende el Sistema Endocannabinoide: Receptores(R) de | X X X
tipo:
6. | ¢Son Receptores Cannabinoides (R-Cannabinoides)? X X X
7. | Presentaciones farmacéuticas del Cannabis sp. Medicinal: X X X
8. | Efectos terapéuticos del Cannabis s.p medicinal: X X X
N° VARIABLE / items Pertinencia![Relevancia?| Claridage | - 9erencias/
Observaciones
Variable: ACTITUDES SOBRE CANNABIS MEDICINAL Si [ No | Si | No | Si | No
1. | Estoy de acuerdo con el uso medicinal del aceite de Cannabis | X X X
sp.
2. | Estoy de acuerdo que un médico con cualquier especialidad X X X
médica puede prescribir Cannabis sp. Medicinal
3. | Estoy de acuerdo que la dispensacion del Cannabis sp. X X X
Medicinal se realice en cualquier establecimiento farmacéutico
del sector publico o privado (boticas y/o farmacias)
4. | Me siento comodo respondiendo preguntas de pacientes X X X
respecto a la eficacia del Cannabis sp. Medicinal
5. | Me siento comodo respondiendo preguntas de pacientes X X X
respecto al uso de Cannabis sp. Medicinal:
6. | Me siento comodo asesorando a los pacientes sobre los X X X
productos de Cannabidiol (CBD)
7. | ¢Estoy de acuerdo en que algiin miembro de mi familia sea X X X
tratado con Cannabis sp. Medicinal?:

!Pertinencia: El item corresponde al concepto tedrico formulado

2Relevancia: El item es apropiado para representar al componente del constructo

SClaridad: Se entiende sin dificultad alguna el anunciado del item, es conciso, exacto y directo.
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@UsSP

Lvrmsnar s e

CERTIFICADO DE VALIDEZ DE CONTENIDO DEL CUESTIONARIO SOBRE
CONOCIMIENTOS Y ACTITUDES SOBRE CANNABIS MEDICINAL

Observaciones:

Opinion de aplicabilidad: Aplicable [ X ]

Aplicable después de corregir[ ] No aplicable [ ]

Apellidos y nombres del juez validador Dr. / Mg: VILLANUEVA MAYA MEYLI GISELLA

DNI: 44883732

ORCID: 0000-0001-8032-9727

Formacion académica del validador:

N° Grado /Titulo Afio de expedicién

01 Quimico Farmacéutico 2010

02 Magister en Toxicologia 2023

Experiencia profesional del validador:

N° Entidad Afios de Cargo/Funcion

experiencia

01 Perito Quimico Farmacéutico

Direccion de Criminalistica PNP 8 afos

Lima, 23 de marzo del 2023

{

Firma del/Experto ;nformante.

MG./DR. Meyli

’

isella VILLANUEVA MAYA
DNI N° 44883732
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CERTIFICADO DE VALIDEZ DE CONTENIDO DEL CUESTIONARIO SOBRE
CONOCIMIENTOS Y ACTITUDES SOBRE CANNABIS MEDICINAL

Observaciones:

Opinion de aplicabilidad: Aplicable [ X] Aplicable después de corregir[ ] No aplicable [ ]

Apellidos y nombres del juez validador Dr. / Mg: SANCHEZ ROMERO JOEL

DNI: 41105904

ORCID: 0000-0001-5056-9244

Formacion académica del validador:

Ne Grado (Titulo Afio de expedicién
0 Licenciado en Obstetricia 2006
02 | Mg. en Obstetricia Salud Sexual y Reproductiva 2012
Experiencia profesional del validador:
N° Entidad Afios de Cargo/Funcion
experiencia
01 Secretario Docente de la Facultad de
Universidad San Pedro Ciencias de la Salud
15 afios Docente en Pre grado y posgrado.
02 Universidad Privada del Norte- Docente
UPN. 3 anos
03| Universidad Uladech Catdlica de 5 afios Docente
Chimbote

Lima, 23 de Marzo del 2023

Firma del Experto Informante.
MG./DR. Joel Sanchez Romero
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CERTIFICADO DE VALIDEZ DE CONTENIDO DEL CUESTIONARIO SOBRE
COMOCIMIENTOS ¥ ACTITUDES SOBRE CANNABIS MEDICINAL

Observaciones:

Opinien de aplicabilidad: &plicable [ X ]

Aplicable después de corregir [ 1 Mo aplicable [ ]

Apellidos y nombres del juez validador Dr. / Mg: ROBLES VILLANUEVA OSCAR ANTONIO

DNI: 32762171

ORCID: 0000-0002-7340-3243

Formacion académica del validador:

N2 Grado Titulo Afo de expedicion
01 Licenciado en Estadistica 1852
02 Or. En gestion y Ciencias de la Educacion 2004

Dr. en Estadistica 2018

Experiencia profesional del validador:

e Entidad Anos de Cargo/Funcion
experiencia
01 Jefe la Oficing de Flanificacion, Jefe de
S la Oficing de investigacion v docante
Universided San Pedro 20 arios universitario de pra gpﬁtg::ladn de la
Universidad San Pedro
0z 3 afios Diractor de Servicios de Consultaria en
Universidad Macional Mayor de San Matematicas
Marcos Docente principsl &n pra y posgrade de
Iz UMKSM
03 Universidad César Vallgjo 5 afos Docente de IEF:.:EEEFE en Gestidn

Lima, 23 de Marzo del 2023

a-p-ff-""‘ ﬁ{

Firma del Ezperto Informante.
MG.JDR. Oscar A. Robles Villanueva

DNl N® 32762171
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Anexo 4: Anélisis de fiabilidad del cuestionario: Conocimientos sobre el

cannabis medicinal.

(Célculo con el Software SPSS)

Estadisticos de fiabilidad

Alfa de N de
Cronbach elementos
710 8
o =0.710

El instrumento Conocimientos sobre cannabis medicinal es confiable.

Base piloto para el instrumento: Conocimientos sobre cannabis medicinal

S
O
-
Q
N
Q
w
@
SN
0O
a1
0
[op}
0
\‘
0
o

[EEN
©

1] 0 1 1 1 0 1 1 0
2| 0 1 1 1 0 1 1 0
3] 0 1 0 0 0 0 0 0
41 0 0 0 0 0 1 1 0
5/ 0 1 0 1 0 0 1 0
6| 1 1 1 1 0 1 1 1
7] 0 1 1 1 0 1 0 0
8 0 1 1 1 0 0 0 0
9/ 1 1 0 1 1 0 1 1
10| 1 1 1 1 0 1 0 1
11] 1 1 1 1 1 0 1 1
12 1 1 1 1 1 0 1 1
13| 0 1 1 1 0 1 1 0
14| 0 1 0 0 0 0 0 0
15| 0 0 0 0 0 1 1 0
16| O 1 0 1 0 0 1 0
17| 0O 1 1 1 0 1 1 0
18| O 1 0 0 0 0 0 0
0 0 0 0 0 1 1 0

0 1 0 1 0 0 1 0

N
o

u
o



Anexo 5:  Andlisis de fiabilidad del cuestionario: Actitudes sobre el cannabis

medicinal

(Célculo con el Software SPSS)

Estadisticos de fiabilidad

Alfa de N de
Cronbach elementos
,899 7
o =0.899

El instrumento Actitudes sobre cannabis medicinal es confiable.

Base piloto para el instrumento: Actitudes sobre cannabis medicinal

S
>
[SEN
>
N
>
w
>
=N
>
(2]
>
[op}
>
\‘

[EEN
©

1| 4 2 2 3 3 3 4
2| 3 2 3 4 3 3 3
3| 5 5 5 5 5 5 5
41 4 2 1 4 4 4 4
5 4 2 2 4 3 4 4
6| 5 5 5 5 5 5 5
7| 4 4 4 4 3 3 3
8| 4 4 4 4 4 3 4
9| 4 4 4 5 5 4 4
10| 4 1 1 4 4 4 4
11| 5 1 1 3 3 4 4
12| 4 2 2 3 3 3 2
13| 3 2 3 4 3 3 3
14| 5 ) 5] 5 5 5 5
15| 4 2 1 4 4 4 4
16| 4 2 2 4 3 4 4
17| 3 2 3 4 3 3 3
18| 5 ) 5] 5 5 5 5
4 2 1 4 4 4 4

4 2 2 4 3 4 4

N
o
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Anexo 6: Matriz de consistencia

Problema

Variables

Objetivos

Hipotesis

Metodologia

¢Cual es la

relacién que
existe entre el
nivel de

conocimientos y
actitudes sobre el
cannabis
medicinal en los
profesionales
médicos y
quimicos
farmacéuticos del

hospital regional
Eleazar Guzman
Barron — Nuevo
Chimbote??

Variable 1:
Conocimiento  sobre

el cannabis medicinal

Es la
adquirida durante la

informacion

formacion profesional,
capacitacion continua y
la experiencia clinica
del profesional médico
y quimico
farmacéutico que tiene
en relacion al cannabis
medicinal, lo que les
contar

permite con

elementos  esenciales

para una  correcta
prescripcion y

dispensacién

Numero de items: 8
Variable 2: Actitudes
sobre el cannabis
medicinal

Es el comportamiento
del

salud

profesional  de

médico y
quimico farmacéutico
tanto positivas como

negativas  frente a
situaciones de
consultas ylo
recomendaciones
respecto al cannabis
medicinal.

Numero de items: 7

Obijetivo general:

Analizar la relacion entre el

nivel de conocimientos Yy

actitudes sobre el cannabis

medicinal en  profesionales

médicos y quimicos
farmacéuticos  del  Hospital
Regional ~ Eleazar ~ Guzméan

Barrén — Nuevo Chimbote.

Obijetivos especificos:
1. Determinar el nivel de
conocimientos  sobre el
cannabis  medicinal  en
profesionales médicos y

quimicos farmacéuticos del

hospital regional Eleazar
Guzméan Barron — Nuevo
Chimbote.

2. Determinar las actitudes

sobre el cannabis medicinal
en Profesionales médicos y

quimicos farmacéuticos del

hospital regional Eleazar
Guzméan Barron — Nuevo
Chimbote.

3. Determinar si entre el de

conocimientos y actitudes
sobre el cannabis medicinal
en profesionales médicos y
quimicos farmacéuticos del
Eleazar

hospital regional

Guzman Barron  -Nuevo
Chimbote,

relacion

existe una
directa y

significativa.

Hipotesis general:

Existe relacion entre el nivel

de conocimientos y actitudes

sobre el cannabis medicinal en

los profesionales médicos y

quimicos farmacéuticos del

hospital

Guzman

regional  Eleazar

Barron — Nuevo

Chimbote.

Hipotesis especificas:

1.

Los profesionales

médicos 'y  quimicos
del

hospital regional Eleazar

farmacéuticos

Guzmén Barrén, Nuevo
Chimbote, presentan alto
nivel de conocimiento
sobre cannabis medicinal.
Los profesionales
médicos 'y  quimicos

del

hospital regional Eleazar

farmacéuticos

Guzman Barrén, Nuevo
Chimbote,

buenas actitudes hacia el

presentan

cannabis medicinal.

Existe relacion directa y
significativa entre  los
conocimientos y actitudes
sobre el cannabis
medicinal en los
profesionales médicos y
quimicos  farmacéuticos
del

Eleazar Guzman Barron,

hospital  regional

Nuevo Chimbote.

Tipo de Investigacion:
Bésica

Disefio de
Investigacion:
Descriptivo transversal
101

entre

Poblacion:
profesionales
médicos y quimicos
farmacéuticos
Muestra: 101 personas
los

que  cumplen

criterios de inclusién

Técnica e
Instrumento

de recoleccién de
datos

Técnica: Encuesta
Instrumento:

Cuestionario de 15
items.
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Anexo 7: Consentimiento informado

TITULO DEL ESTUDIO:

CONOCIMIENTOS Y ACTITUDES SOBRE EL CANNABIS
MEDICINAL EN PROFESIONALES MEDICOS Y QUIMICOS
FARMACEUTICOS DEL HOSPITAL REGIONAL ELEAZAR
GUZMAN BARRON, CHIMBOTE.

QUIMICO FARMACEUTICO:

Romero Tasayco Paul Edmundo

UNIVERSIDAD SAN PEDRO

Yo (Nombres y APellidos) .....oiniiniiiiiieie e
conDNI.................. con domicCilio €N.........oovviiiiiiiiiiii e,
A través del presente documento expreso mi voluntad de participar en la
investigacion aportando mi informacion a través de la encuesta que se me
realizard, he sido informada en forma clara y detallada sobre el proposito y
naturaleza del estudio asimismo indicar que mi participacion es
VOLUNTARIA; ademas, confio en que la investigacion se utilizara
adecuadamente, asegurandome la COMPLETA confidencialidad.

Por lo tanto, acepto participar en la siguiente investigacion.

CHIMBOTE,......de................ del 2023
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Anexo 8: Base de datos de la muestra en estudio.

C6 | C7 | C8 | A1l | A2 | A3 | AA | A5 | A6 | A7

C2 | C3|C4 | C

C1

No

10
11
12
13
14
15
16
17
18
19
20
21

22
23

24
25

26
27

28
29
30
31

32
33
34
35

36
37
38
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C6 | C7 | C8 | Al | A2 | A3 | A4 | A5 | A6 | A7

2| C3|Ca |G

C1

No

39
40

41

42

43

44
45

46

47

48

49

50
51

52
53
54
55
56
57
58
59
60
61

62
63

64
65

66
67

68
69
70
71

72
73

74
75

76
77
78
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C2 | C3|C4|C5|C6|C7|C8|Al1|A2|A3 | A4 | A5 | A6 | A7

C1

No

79
80
81

82

83

84
85

86
87

88
89
90
91

92

93

94
95

96
97
98
99
100
101
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Anexo 9: Formato de publicacién en repositorio.

@usP

REPOSITORIO INSTITUCIONAL DIGITAL

FORMULARIO DE AUTORIZACION PARA LA PUBLICACION DE DOCUMENTOS DE INVESTIGACION

1. Informacién del Auter
3015100128@USANPED
ROMERO TASAYCO PAUL EDMUNDO l 43822531 RO.EDU.PE

Nl Correo Ele co

Tipo de Documento de Investigacion

(X[Ts | | bsndesucinsamcns | | T Ao | | Tl e g

Grado Académico o Titulo Profesional '

I e O

Titulo del Documento de Investigacion

5. Programa Académico
SEGUNDA ESPECIALIDAD PROFESIONAL EN
ULATORIOS FARMACEUTICOS.

Tipo de Acceso al Documento
X | 4dierio o Pibtice ' (info.ee rego/semancics fapendccess)

(") En caso de restringido sustentar motio I

A. Originalidad del Archivo Digital

Por el presente dejo constancia que el archivo digital que entrego a la Universidad, es la version final del trabajo de
investigacion sustentado y aprobado por el Jurade Evaluadar y forma parte del proceso que conduce a obtener el grado
académico o titulo profesional,

B. Otorgamiento de una licencia CREATIVE COMMONS *

El autor, por medio de este documento, autoriza 2 la Universidad, publicar su trabajo de investigacién en formato digital
en el Repositario Institucional Digital, al cual se pedrd acceder, preservar y difundir de forma libre y gratuita, de manera
integra a todo el documento. *

Lugar bia Mez Aho
Chimbote, 16 12 2024

Huella Digital

Imparonse
t mwu:—mmn ouaa»nnummu»’mw« Frotejon de Arvestigorian porg spter Grodes Acadervicon y Tituios Prafesioncier, A2 8, 10 A2,
I Loy N 200IS Loy g e Acceso Abierdo y D.5. 008- 2578 PON

1ol aater ot ol 1400 6 o pikcy, o coepe $o# 389 e ma (Kecka %0 Ercharvs, Pars G 1F Pords Rocer Gregias de forms on 13 8503 y Ane on ol Bepaiiians
¥ twrnde y o4 ¢l Meres g bs Ley 822,
‘ hn&“ﬂw“hmwmumhmﬂmy_—ﬂha tm—hmul 04 IO CONCYTTC DOCE urreralen 5.2 y 6.7) g norma

lnmm(ﬂﬂhmll(l""wmmmﬂnﬂmﬁwuml‘ Sesiesy o
fersdnes bs \aion o e eirae. Fana Dorwias TOTa! 40 paeaian ave ef eviir ablept el 1S Te por av bes.

Segon of foche 122, del erticdo 12* del Prplzments del Arpistra Rackonol de Trebajes de wess pocids ey apier greshs scederics y tlouis AINAT

LA O PRI Serie (I G SOgN rehirer Iodn e Srbeym S keatEodn y proyestoe, M—nmnuwmmmwimk
ST SOAP & resTrioghn. M (mley ot FENATL, & travie dof

Nots. - £n c203 de [aiaded o8 fos dites, s procedesd de woverds ¢ dey (Ley 27664, 2ot 12 rdm. 200

UNIVERSIDAD SAN PEDRO | Repositorio Institucional Digital
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Anexo 10: Reporte de similitud

CONOCIMIENTOS Y ACTITUDES SOBRE EL CANNABIS
MEDICINAL EN PROFESIONALES MEDICOS Y QUIMICOS
FARMACEUTICOS DEL HOSPITAL REGIONAL ELEAZAR
GUZMAN BARRON, NUEVO CHIMBOTE,

INFORME DE ORIGIMNALIDAD

29, 29, 1%

INDICE DE SIMILITUD ~ FUENTES DE INTERNET ~ PUBLICACIOMES TRABAJOS DEL
ESTUDIANTE

FUEMTES PRIMARIAS

repositorio.usanpedro.edu.pe

Fuente de Internet

hdl.handle.net

Fuente de Internet

-~ -

www.digemid.minsa.gob.pe

Fuente de Internet

=]

repositorio.unid.edu.pe

Fuente de Internet

[~

publicaciones.usanpedro.edu.pe

Fuente de Internet

(]

es.scribd.com

Fuente de Internet

repositorio.ucv.edu.pe

Fuente de Internet

~ Je

Submitted to Universidad Cesar Vallejo

Trabajo del estudiante
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repositorio.unsch.edu.pe

Fuente de Internet

—
=

repositorio.uma.edu.pe

Fuente de Internet

-
—

dspace.unitru.edu.pe

Fuente de Internet

—
P2

Submitted to Universidad de San Martin de
Porres

Trabajo del estudiante

—
w

repository.unab.edu.co

Fuente de Internet

B

repositorio.upsjb.edu.pe

Fuente de Internet

—
i

Submitted to Universidad Cientifica del Sur

Trabajo del estudiante

—
(=]

kerwa.ucr.ac.cr

Fuente de Internet

—
|

repositorio.usmp.edu.pe

Fuente de Internet

Submitted to Universidad de Salamanca

Trabajo del estudiante

—
o

m.patatabrava.com

Fuente de Internet

~J
=

repositorio.upecen.edu.pe
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Fuente de Internet

B
—

www.researchgate.net

Fuente de Internet

e
R

cannaworldcongress.com

Fuente de Internet

3
=

repositorio.ucsg.edu.ec

Fuente de Internet

)
B3

repositoriodigital.uns.edu.ar

Fuente de Internet

()
El

tesis.ucsm.edu.pe

Fuente de Internet

I
El

wWww.coursehero.com

Fuente de Internet

)
N

Submitted to Universidad de Malaga - Tii

Trabajo del estudiante

]
H

repositorio.unap.edu.pe

Fuente de Internet

)
3

repositorio.upeu.edu.pe:8080

Fuente de Internet

L
8

repositorio.uns.edu.pe

Fuente de Internet

=
—

WWW.0as.org

Fuente de Internet
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fﬁigﬂ!ffiﬂfﬁ Universidad Sefior de Sipan < o
P oade.com <Tu
o omo-dea.edu.pe <Tw
{iﬂsii;[n?ﬂg.unapiquitos.edu.pe <’ %
viv.agro.uba.ar <1y
e el0-0r.C0 <1
f?if,’!?!ffiﬂaﬁ University Of Tasmania < «
A <1
e <Tw
bl <%
e anedu.gob.pe <79
e ucrac.r <19
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B

repositorio.unicauca.edu.co:8080

Fuente de Internet

El
(i |

WWW.asopecanna.org

Fuente de Internet

5 |
(=) ]

www.collective-evolution.com

Fuente de Internet

=
|

www.libertaddigital.com:83

Fuente de Internet

& |
o]

dialnet.unirioja.es

Fuente de Internet

B
o

doaj.org

Fuente de Internet

docplayeres

Fuente de Internet

B
—

investigacionmaternoperinatal.inmp.gob.pe

Fuente de Internet

N
H

repositorio.ucsm.edu.pe

Fuente de Internet

L
W

revistas.uees.edu.ec

Fuente de Internet

LN
B

starfos.tacr.cz

Fuente de Internet

L
L

www.diseasemaps.org

Fuente de Internet
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www.farmaciabarata.es

Fuente de Internet < 1 %
www.radiocaibarien.icrt.cu

Fuente de Internet <1 %

Excluir citas Apagado

Excluir bibliografia Activo
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Excluir coincidencias

< 6 words
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