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3 Titulo

Anadlisis de la gestion de stock de medicamentos en farmacia del Establecimiento de
Salud I - 4 San Pedro, julio - diciembre 2023.



4 Resumen

El estudio tuvo como objetivo analizar la gestion de stock de medicamentos
esenciales e insumos y material médico en el establecimiento de salud I-4 San Pedro
de Piura, durante el periodo julio a diciembre 2023. La investigacion es bésica,
observacional y descriptiva, cuya poblacion - muestra estuvo compuesta por 6
informes de consumo integrado (ICI) del establecimiento de salud del periodo en
evaluacion. Los resultados arrojan porcentaje de disponibilidad total para
medicamentos esenciales de 79.9% y para insumos y material médico de 84.1%;
habiendo un 37.1% de sobrestock y 6.3% sin rotacién para medicamentos esenciales
y, 29.1% de sobrestock y 41.8% sin rotacion para insumos y material médico;
existiendo un 10.7% de medicamentos en condicion de riesgo por vencimiento y un
4.4% de insumos y material médico en esta condicion; no existiendo variaciones de
inventario tanto para medicamentos como para insumos y material médico. Se
concluyé que los niveles de disponibilidad total fueron regulares para medicamentos

y para insumos y material médico.

Palabras clave: Gestion de stock de medicamentos



5 Abstract

The study aimed to analyze the stock management of essential medicines,
medical supplies, and equipment at the 1-4 San Pedro de Piura health facility from July
to December 2023. The research is basic, observational, and descriptive. The sample
population consisted of six integrated consumption reports (ICI) from the health
facility during the evaluation period. The results showed a total availability percentage
of 79.9% for essential medicines and 84.1% for medical supplies and equipment; there
was 37.1% overstock and 6.3% non-rotation for essential medicines, and 29.1%
overstock and 41.8% non-rotation for medical supplies and equipment; 10.7% of
medicines were at risk of expiration and 4.4% of medical supplies and equipment were
in this condition; there were no inventory variations for either medicines or medical
supplies and equipment. It was concluded that total availability levels were regular for

medicines and for medical supplies and equipment.

Keywords: Drug inventory management
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6 Introduccion
Antecedentes y fundamentacion cientifica

Para Vargas (2022) en una investigacion realizada en Colombia, ejecutd una
revision sisteméatica de 32 investigaciones sobre el control y abastecimiento de
medicamentos en hospitales, su objetivo fue visionar la forma en que los
establecimientos de salud publicos deben abordar la cadena de suministro del
medicamento en todas sus etapas, desde su programacion hasta la entrega al usuario.
Entre los hallazgos de mayor relevancia para mejorar los niveles de disponibilidad de
medicamentos tenemos: el planteamiento de mejorar la logistica en hospitales
implementando estrategias de control en las compras de medicamentos, disminucion
de los inventarios de productos farmacéuticos mediante una correcta estimacion de
necesidades, manejo de indicadores de gestion y el uso de resultados en la toma de
decisiones, implementacion de tecnologias y programas informéticos que permitan la
identificacion, monitoreo y trazabilidad de los productos, mayor efectividad en el
despacho de productos. Otras propuestas incluyen, mejorar la eficiencia de los
procesos con base a la clasificacion de productos en sistema ABC, aplicando el
principio de Pareto; automatizacion de los procesos de identificacion de estados de

conservacion y fechas de vencimiento de productos farmacéuticos.

Garantizar la disponibilidad Optima de medicamentos esenciales en los
establecimientos de salud publicos es fundamental para que la poblacion pueda
acceder oportunamente a sus tratamientos farmacoldgicos. No obstante, diversas
barreras pueden dificultar este acceso, como la ineficiente gestion del abastecimiento,
los retrasos en los procesos de adquisicién y otros factores que contribuyen al
desabastecimiento en el sector publico.

Para superar estos desafios, se requiere una planificacion estratégica en la
compra y distribucion de medicamentos, ademas de la optimizacion de los sistemas
logisticos y el fortalecimiento de los mecanismos de control de inventarios. Estas
acciones son esenciales para evitar interrupciones en el suministro y asegurar que los

recursos estén disponibles de manera continua, mejorando la calidad de atencién y la



continuidad de los tratamientos para los pacientes (p<0.001), aunque cabe resaltar que
solamente el 26.6% de sujetos considerd que la gestion de stock es de nivel alto y
ademas el 87.5% de pacientes considero6 un nivel de satisfaccion medio y solo el 2.5%

alto.

Saavedra (2023) llevo a cabo un estudio en la Gerencia Regional de Salud del
Cusco, con el proposito de analizar la relacion entre la gestion de almacén y la
disponibilidad de medicamentos en las once unidades ejecutoras de la jurisdiccion. A
través de esta investigacion, se busco identificar como las practicas de almacenamiento
influyen en el acceso oportuno a medicamentos esenciales, permitiendo evaluar
posibles deficiencias y oportunidades de mejora en la administracion del
abastecimiento, encontro niveles de disponibilidad total de medicamentos entre 55.0%
(nivel deficiente) y 84.3% (nivel alto), con un promedio de 70.9%. So6lo una unidad
ejecutora (9.1% del total) present6é un nivel de disponibilidad alto, Hospital Alfredo
Callo de Sicuani con un 84.3% de disponibilidad, ademas cinco unidades ejecutoras
(45.5% del total) obtuvieron un nivel bajo de disponibilidad de medicamentos
esenciales, menor a 70.0% vy, los otros cinco restantes un nivel regular, entre 70.0% y
80.0%, ninguna de las unidades ejecutoras analizadas alcanzé el nivel dptimo. Resalta
que la unidad ejecutora con mayor nivel de disponibilidad de medicamentos esenciales
fue la de menor valoracidon en su gestion de stock, calificandola de deficiente. Se

evidencid que estadisticamente no existe correlacion entre las variables de estudio.

Labrin (2023) realiz6é un estudio con el proposito de evaluar los niveles de
gestién del suministro de medicamentos esenciales y su disponibilidad en el Hospital
Militar de Piura. A traves de este andlisis, se busco identificar posibles deficiencias en
la administracion de inventarios y distribucion, asi como determinar estrategias para
optimizar el acceso oportuno a los medicamentos en dicho establecimiento de salud,
este estudio fue descriptivo, transversal de nivel observacional. Labrin (2023)
identificd que la disponibilidad total de medicamentos esenciales en el Hospital Militar
de Piura alcanzo el 70.2%, una cifra considerada regular. Dentro de esta

disponibilidad, se observé que el 43.6% de los medicamentos estaban en normostock,



lo que indica un equilibrio adecuado en el inventario. Sin embargo, el 26.5% se
encontraba en sobrestock, lo que podria generar riesgos de vencimiento por
acumulacién innecesaria. Por otro lado, el 18.8% estaba en substock, reflejando una
insuficiencia que puede comprometer la atencién medica, mientras que el 11.0%
enfrentaba desabastecimiento, afectando la continuidad de los tratamientos. En cuanto
a la gestion del suministro de medicamentos, Labrin aplicé una encuesta al personal
del hospital, evidenciando que el 70.0% de los encuestados percibieron la gestion
como buena, lo que sugiere una adecuada administracion del abastecimiento a pesar

de las fluctuaciones en los niveles de stock.

Por su parte, Ramirez (2023) realiz6 una investigacion que tuvo por objetivo
proponer un modelo funcional teérico que explique la disponibilidad de medicamentos
del grupo psicofarmacos en la Subregion de Salud Luciano Castillo de Sullana, siendo
esta investigacion descriptiva, no experimental, explicativa y predictiva, que incluyo
una muestra de 108 trabajadores de la institucion que participan de la estrategia de
salud mental comunitaria. En el extremo del abastecimiento de este tipo de
medicamentos, el 72.2% de sujetos lo consideraron de nivel regular, el 26.9%
deficiente y solamente el 0.9% como eficiente; en cuanto a la gestion de stock, fue de
nivel regular para el 41.6% de encuestados, deficiente para el 26.9% vy eficiente para
el 31.5%. Concluyo que las diferentes etapas del proceso de abastecimiento influyen
en la disponibilidad a futuro de medicamentos psicofarmacos y por extension de

cualquier medicamento esencial.

Para Grillo (2023) ejecutd una investigacién descriptiva, observacional y
transversal en el establecimiento de salud I-4 Castilla de la region Piura con el objetivo
de analizar, a través de la informacion de los formatos ICI (Informe de Consumo
Integrado) los niveles de disponibilidad de medicamentos esenciales durante el
periodo junio-diciembre de 2022. Encontrd que el porcentaje de disponibilidad total
maximo fue de 77.4% (nivel regular) y el minimo fue de 49.7% (nivel deficiente),

existiendo tanto, medicamentos en condicion de sobrestock y sin rotacion que generan



riesgo de vencimiento y en condicién de substock y desabastecimiento que influyen

negativamente en los niveles de disponibilidad alcanzados.

La investigacion de Martinez (2023) fue llevada a cabo en el Almacén
Especializado de la Subregion de Salud Luciano Castillo Colonna de Sullana y tuvo
como objetivo analizar la gestion de stock al finalizar el semestre junio de 2023,
hallando un porcentaje de disponibilidad total de medicamentos esenciales de 57.8%,
debido a la distribucidn de éstos a los establecimientos de salud de su jurisdiccién por
la ejecucién de inventario semestral, pero encontrando a su vez medicamentos en

sobrestock con riesgo de vencimiento.

Marco tedrico

De acuerdo con la DIGEMID, la disponibilidad de un medicamento implica que esté
en optimas condiciones y listo para ser usado por el paciente, en cantidades suficientes
para cubrir mas de dos meses de consumo Y satisfacer las necesidades terapéuticas en
cualquier momento. (DIGEMID, 2016).

Mantener niveles dptimos de disponibilidad de medicamentos esenciales en los
establecimientos de salud publicos es clave para asegurar que la poblacién acceda
oportunamente a sus tratamientos farmacol6gicos. Sin embargo, diversas barreras
pueden comprometer este acceso, como deficiencias en la gestion del abastecimiento,
retrasos en los procesos de adquisicion y otros factores que contribuyen al
desabastecimiento en el sector publico. Superar estos desafios requiere una
planificacion estratégica en la compra y distribucién de medicamentos, optimizacion
de los sistemas logisticos y fortalecimiento de mecanismos de control de inventarios
para evitar interrupciones en el suministro. Garantizar la disponibilidad constante de
estos recursos es esencial para mejorar la calidad de atencion y la continuidad de los
tratamientos, obligando a los pacientes a satisfacer sus necesidades de medicamentos
en el sector privado, segun datos de DIGEMID, el 63% de compradores de
establecimientos farmacéuticos privados provienen de servicios de salud publicos El

desabastecimiento de medicamentos afecta a diversos establecimientos de salud,



evidenciando limitaciones en la disponibilidad de productos esenciales. Se observa que
39% de los establecimientos del MINSA, 20% de EsSalud y 4% de los servicios de la
Sanidad de las Fuerzas Armadas, Policia Nacional y servicios de salud municipales
enfrentan este problema, lo que repercute directamente en la capacidad de atencion y
acceso oportuno a los tratamientos necesarios para la poblacion (Ugarte, 2019).

Para Yupanqui (2019) las siguientes estrategias mejorarian el nivel de abastecimiento

de medicamentos esenciales en el sector publico:

e Actualizacion de la legislacion: Revisar y modernizar las normativas que
regulan el abastecimiento en las instituciones pablicas.

e Politicas de gestién de suministro: Formular e implementar politicas que
optimicen la gestion del suministro de los medicamentos.

e Anadlisis y revision del abastecimiento: Evaluar y revisar el suministro de
medicamentos estratégicamente necesarios para la salud pablica.

e Eficacia de los modelos de compra: Examinar y mejorar la eficacia de los
modelos de compra de los diversos productos farmacéuticos en el sector publico.

e Fortalecimiento del centro de compras: Potenciar el centro de compras,
mejorando la eficiencia de los inventarios de productos farmaceuticos.

e Eficiencia de inventarios: Mejora de la eficiencia de inventarios de productos
farmacéuticos.

¢ Infraestructura, equipamiento y personal: Mejorar estas dimensiones para
lograr adecuados procesos de almacenamiento, distribucién y uso de productos
farmacéuticos.

¢ Rotacion de existencias: Promover empleo de los productos farmacéuticos en

sobrestock o sin rotacidn, gestionar transferencias y donaciones de estos.

El Consumo Promedio Mensual Ajustado (CPMA\) representa la cantidad promedio de
medicamentos consumidos mensualmente, calculada con base en los ultimos seis
meses de evaluacion. Para garantizar la precision de este indicador, no se toman en
cuenta los periodos en los que no hubo movimiento del medicamento ni aquellos donde
se registro desabastecimiento, ya que estos factores podrian generar un subregistro o

distorsionar los datos con un consumo irreal del producto (Chire, 2018).



Este enfoque permite obtener una medida méas confiable del comportamiento de
consumo, facilitando la planificacion de reposicion de medicamentos y la optimizacién

de los inventarios en los establecimientos de salud.

Y unidades consumidas

CPMA = ultimos 6 meses
N meses que registra

consumo

El Stock disponible (StkD) representa la cantidad de medicamentos en condiciones
Optimas para su uso, disponibles en el momento de la evaluacion. Este indicador es
crucial para garantizar un abastecimiento adecuado y evitar problemas de

desabastecimiento o exceso de inventario.

Por otro lado, el indicador Meses de Existencia Disponible (MED) se refiere al periodo
en meses durante el cual las existencias de medicamentos pueden ser distribuidas,

dispensadas o comercializadas, segun la evaluacion realizada (Chire, 2018).

El célculo de este indicador se realiza mediante la divisidn entre el stock disponible y
el consumo promedio mensual ajustado, aplicando la férmula establecida por
DIGEMID (2016). Esta metodologia permite estimar la sostenibilidad del
abastecimiento y optimizar la planificacién de reposicion de medicamentos esenciales
en los establecimientos de salud.

. StkD
" CPMA

Este indicador de disponibilidad se interpreta de la siguiente forma: (DIGEMID, 2016)
e Sobrestock. Si el resultado es mayor a 6 meses.
MED > 6.

e Normostock. Si el resultado es mayor o igual a 2 meses pero menor o igual

a 6 meses.
2<MED<6.

e Substock. Si el resultado es mayor a 0 pero menor a 2.



0<MED<2.
e Desabastecido. Si el stock del medicamento es igual a 0.
StkD = 0.

e Sin rotacion. Si el stock del medicamento es mayor a 0 pero el consumo

durante los Ultimos seis meses es igual a 0.
StkD > 0, Consumo = 0.

El conocer los meses de existencia disponible de los productos farmacéuticos permiten
conocer las necesidades de estos productos y mantenerlos en condicién de normostock,

asegurando su disponibilidad.

Pero también es un indicador importante que nos alerta acerca de productos
farmacéuticos en sobrestock o sin rotacion cuya fecha de vencimiento es menor al
resultado del indicador, lo que es evidencia de riesgo de vencimiento y consecuente
merma conocida y pérdida econémica para la institucion, ademas estos productos
generan sobrecostos en su etapa de almacenamiento, gastando recursos financieros que
pueden ser Utiles para otras actividades o adquirir otros productos farmacéuticos de

mayor prioridad (Vanega, 2018).

El indicador Disponibilidad de Medicamentos por Establecimiento mide el acceso a
medicamentos esenciales en un centro de salud, analizando la presencia especifica de
cada farmaco evaluado. Este indicador permite identificar posibles problemas de
abastecimiento, como desabastecimientos o sobrestocks, contribuyendo a una mejor
gestion del inventario y asegurando la continuidad en la atencion médica (DIGEMID,
2016).

En lo concerniente a la gestion del suministro de medicamento ésta no se limita solo a
una adquisicion eficaz y eficiente. Es fundamental implementar un sistema integral
que abarque todas las etapas del proceso farmacéutico, desde la seleccion y adquisicion
de medicamentos hasta su almacenamiento, distribucion y uso racional. Este enfoque
permite optimizar la gestion de inventarios, garantizar la disponibilidad adecuada de

farmacos esenciales y evitar problemas como el desabastecimiento o el sobrestock.



Ademaés, contribuye a la seguridad del paciente al promover un uso adecuado y

eficiente de los medicamentos, mejorando la calidad de la atencion sanitaria.

Cada etapa es crucial y sirve de base para la siguiente, asegurando que los
medicamentos sean seguros, eficaces, estén disponibles oportunamente y a un precio

accesible, lo que beneficia tanto al paciente como al sistema de salud (OPS, 2006).

Este proceso finalizara con la aprobacion del Petitorio Nacional Unico de
Medicamentos Esenciales (PNUME) y del Petitorio Nacional Unico de Dispositivos
Médicos Esenciales (PNUDME), junto con la validacion de las Listas
Complementarias de Medicamentos Esenciales. Ademas, se llevara a cabo la seleccion
de medicamentos destinados a ser incluidos en las Normas Técnicas de Salud y en las
Guias de Practica Clinica, garantizando asi un enfoque estructurado y basado en la
evidencia para el acceso y uso racional de medicamentos esenciales en el sistema de
salud (DIGEMID, 2018).

El PNUME abarca una seleccion de medicamentos esenciales aprobados para su uso
en sistemas de atencion de salud, aplicables en diversos niveles de complejidad,
incluyendo puestos de salud, centros de salud, hospitales e institutos especializados
(DIGEMID, 2006).

La etapa del proceso de Adquisicién implica la seleccion de las mejores modalidades
de compra, la elaboracién de los planes para la adquisicion y la definicidon de las
condiciones para la negociacion con los proveedores de los medicamentos e insumos
médicos. También se asegura la calidad de los productos y se lleva a cabo una
evaluacion continua tanto del servicio como de los medicamentos ofertados por los
proveedores. (OPS, 2006).

Segun la Ley de Contrataciones y Adquisiciones del Estado y su reglamento, la
adquisicion de medicamentos e insumos se lleva a cabo en distintos niveles, los cuales
permiten optimizar la gestion del abastecimiento en el sistema de salud. Estos niveles
incluyen: (MINSA, 2018).

A nivel nacional, la adquisicion de medicamentos e insumos se realiza a través de la

compra corporativa, un mecanismo que consolida las necesidades de diversas



entidades participantes, incluyendo MINSA, EsSalud, Sanidad de las Fuerzas
Armadas y Sanidad de la PNP. Este modelo de compra centralizada garantiza que los
productos incluidos en el proceso no puedan ser adquiridos mediante compras
regionales o institucionales, lo que permite optimizar la economia de escala y
fortalecer la capacidad de negociacion del Estado. Al consolidar la demanda, se facilita
la obtencion de mejores precios y condiciones de suministro, contribuyendo a la

eficiencia del sistema de salud en la distribucion de medicamentos esenciales

Nivel regional. A través de la compra regional, se abastecen las unidades ejecutoras
de cada regién con los medicamentos e insumos necesarios, adaptandose a las
demandas especificas del territorio. Es relevante sefialar que los productos adquiridos
bajo este esquema no pueden ser obtenidos mediante compras institucionales, lo que
permite una gestién mas eficiente del inventario y una distribucién optimizada dentro
de la regién. Este mecanismo contribuye a garantizar el suministro oportuno de
medicamentos esenciales, evitando desabastecimientos y favoreciendo la

planificacion.

Nivel institucional. Las compras institucionales son ejecutadas por empresas
ejecutoras y asi, adquirir medicamentos e insumos que no estan incluidos en las
compras nacionales o regionales. Cuando existe un desabastecimiento inminente o una
emergencia en el Almacén Especializado, éstas compras se pueden llevarse a cabo con

la autorizacion de la Autoridad Regional del Medicamento.

Justificacion de la investigacion

Se justifica tedricamente, la presente investigacion busc aportar al sector salud
con nuevas teorias y fundamento sobre se conocid el nivel de disponibilidad y la
gestion de stock de medicamentos esenciales, lo que es util para evitar el
desabastecimiento de medicamentos esenciales en el establecimiento, ademas al
conocer qué productos se encuentran con riesgo de vencimiento se podra gestionar

para impulsar su uso y evitar perdidas economicas por merma conocida.



La justificacibn metodologica radica en la utilizacion de una técnica de
investigacion rigurosa, respaldada por un instrumento validado y confiable. Este
enfoque permiti6 garantizar la precision en la recopilacion de datos, evitando sesgos
que pudieran afectar la interpretacion de los resultados. Al emplear herramientas
adecuadas y un disefio metodologico estructurado, se logré obtener informacién
objetiva y relevante, facilitando un analisis mas preciso para alcanzar los objetivos

propuestos en la investigacion.

La justificacion social de este estudio radica en la importancia de conocer el nivel de
disponibilidad de medicamentos esenciales y la gestion de stock, ya que esta
informacidn sirve como base para la optimizacién de los indicadores de disponibilidad.
Al mejorar estos indicadores, se fortalece el acceso oportuno de la poblacién usuaria a
los medicamentos esenciales, garantizando una atencién méas equitativa y eficiente en
los servicios de salud. Ademas, esta evaluacion permite identificar posibles
deficiencias en la distribucion y abastecimiento, contribuyendo a la formulacién de
estrategias que aseguren la continuidad del suministro y mejoren la calidad del acceso

a los tratamientos necesarios.

Problema

¢ Cuadles son los resultados de los indicadores de evaluacion del proceso de gestion de
stock de medicamentos en el establecimiento de salud I-4 - San Pedro, julio —
diciembre 2023?

Conceptualizacion y operacionalizacion de las variables
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Tipo de

Definicion conceptual de la Dimensiones _
bl Indicadores escala de
variable
(factores) medicion
Substock. Igual a 0%
Gestion de stock. Se incluye a todas Sobrestock Mayor a 0%
las tareas y/o actividades de caréacter
. o 0
técnico y/o administrativo ejecutadas Igual a 100%
Normostock
para optimizar los procesos de Menor a 100%
suministro de medicamentos y otros i
o Desabastecido | Igual a 0%
productos farmacéuticos, se basaen la
rotacion de inventarios y su objetivo | Sin rotacion Mayor a 0%
es mantener el abastecimiento Disponibilidad | Deficiente
adecuado de medicamentos. De razon.
total Reaul
(DIGEMID, 2016). egular
Optimo
Control de inventario. Se refiere al | Variacion de Igual a 0%
sistema que hace posible realizar una | inventario.
a P Mayor a 0%

adecuada gestion de stock de las
existencias en un almacén, en nuestro
caso medicamentos, en las diferentes
etapas, entrada, almacenamiento y
salida, con la finalidad de optimizar
costos. (DIGEMID, 2016)

Medicamentos
con Riesgo de

Vencimiento.
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Hipotesis

Por el tipo de investigacion no se formulara ninguna hipotesis de la investigacion.

Objetivos

Objetivo general

Analizar la gestion de stock de medicamentos esenciales e insumos y material médico

en el establecimiento de salud I-4 San Pedro de Piura, julio — diciembre 2023.

Obijetivos especificos

1.

Evaluar el porcentaje de medicamentos esenciales en desabastecimiento,
substock, normostock, sobrestock y sin rotacion en el servicio de farmacia del
establecimiento de salud I-4 San Pedro de Piura, julio — diciembre 2023.
Evaluar el porcentaje de insumos y material médico en desabastecimiento,
substock, normostock, sobrestock y sin rotacion en el servicio de farmacia del
establecimiento de salud I-4 San Pedro de Piura, julio — diciembre 2023.
Determinar el porcentaje de disponibilidad total de medicamentos esenciales en
el servicio de farmacia del establecimiento de salud 1-4 San Pedro de Piura, julio
— diciembre 2023.

Determinar el porcentaje de disponibilidad total de insumos y material médico
en el servicio de farmacia del establecimiento de salud 1-4 San Pedro de Piura,
julio — diciembre 2023.

Determinar el porcentaje de medicamentos esenciales con riesgo de vencimiento
en el servicio de farmacia del establecimiento de salud 1-4 San Pedro de Piura,
julio — diciembre 2023.

Determinar el porcentaje de insumos y material médico con riesgo de
vencimiento en el servicio de farmacia del establecimiento de salud I-4 San

Pedro de Piura, julio — diciembre 2023.
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7 Metodologia.

a) Tipoy disefio de investigacion

Tipo de investigacion:

La investigacion bésica o teorica se centra en la generacién de nuevos conocimientos
sin una aplicacion practica inmediata, orientandose a la formulacion de principios y
leyes cientificas que pueden contribuir a la estructuracion de una teoria cientifica.

También es conocida como investigacion cientifica basica (Sanchez et al., 2018).

Asimismo, la investigacidn basica desempefia un papel fundamental en el desarrollo
del conocimiento, ya que permite abordar problemas que posteriormente pueden ser
aplicados en estudios de caracter mas practico. Su objetivo es ampliar la comprension
de diversos fendmenos, proporcionando bases sélidas para futuras investigaciones y

sirviendo de referencia en distintos campos cientificos (De Sena, 2021).

Disefio de la investigacion:

El disefio de investigacion se define como un plan o estrategia desarrollado para
recolectar la informacion necesaria y responder al planteamiento del estudio
(Hernandez et al., 2014). En este caso, el disefio es descriptivo, ya que los resultados
obtenidos en la poblacion analizada permiten caracterizar las variables en su entorno
natural sin alterarlas. Asimismo, se clasifica como observacional, dado que la
investigadora no manipuld ni intervino directamente en las variables o en la poblacion
objeto de estudio.

Ademas, se empleo un disefio longitudinal, puesto que la recopilacion de datos se llevd
a cabo durante un periodo de seis meses, analizando el consumo de medicamentos
dentro del centro de salud. Este enfoque permitid obtener informacion detallada sobre
la variabilidad en el suministro y la gestion de productos farmacéuticos a lo largo del

tiempo (Hernandez-Sampieri & Mendoza, 2018).

Disefio de investigacion es:
M =—3 O1

Donde:
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M: Grupo de estudio compuesto por usuarios.

O1: Observacion del grupo de estudio.

b) Poblacion, muestra y muestreo

Poblacion

La poblacion viene a ser el “Conjunto formado por todos los elementos que posee una
serie de caracteristicas comunes. Cuando se trata de individuos humanos es mas
adecuado denominar poblacion; en cambio, cuando no son personas, es preferible
denominarlo universo de estudio”. (S&nchez Carlessi H, Reyes Romero C, Mejia Saenz
K., 2018). Y estuvo compuesta por 3 informes de consumo integrado (ICI) del

establecimiento de salud 1-4.
Criterios de inclusién.

e ICl entregado y aprobado por el area de Acceso y Uso de la Direccion Regional
de Salud de Piura.

Criterios de Exclusion

¢ ICI no entregado y no aprobado por el area de Acceso y Uso de la Direccion

Regional de Salud de Piura.

Muestra

La muestra es definida como un grupo de individuos o unidades seleccionada
empleando un sistema probabilistico o no probabilistico. (Sanchez Carlessi H, Reyes
Romero C, Mejia Sdenz K., 2018). Estuvo compuesta por 6 informes de consumo

integrado (ICI) del establecimiento de salud 1-4.

Técnica de muestreo
El muestreo es el conjunto de operaciones que se realizan para estudiar la distribucion
de determinadas caracteristicas en la totalidad de una poblacién denominada muestra,

se basa en el criterio del investigador, ya que las unidades del muestreo no se
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seleccionan por procedimientos al azar. Pueden ser intencionado, sin normas o
circunstancial (Sanchez, Reyes y Mejia, 2018). Nuestro muestreo fue no

probabilistico.

c)  Técnicas e instrumentos de investigacion

Técnicas

Segun Sanchez, Reyes y Mejia (2018), la técnica se define como el conjunto de medios
e instrumentos utilizados para llevar a cabo un método, permitiendo la ejecucién
precisa de procedimientos cientificos. Se considera una agrupacion estructurada de
recursos y estrategias que facilitan la investigacion y el anlisis dentro de diversas
disciplinas. Ademas, la técnica se expresa como un conjunto de reglas y operaciones
disefiadas para optimizar el uso de instrumentos, garantizando su correcta aplicacién
en el desarrollo de métodos cientificos y tecnoldgicos.

La técnica de observacion dirigida o estructurada “Se llama también observacion
regulada o sistematica; utiliza instrumentos disefiados de antemano, con pautas
elaboradas con reactivos dirigidos al fendmeno que se va a estudiar”. (Sanchez, Reyes
y Mejia, 2018). La técnica que se utilizo fue el muestreo censal.

Instrumentos

Segun Sanchez, Reyes y Mejia (2018), un instrumento de recoleccion de datos es una
herramienta utilizada dentro de una técnica de recopilacion de informacién, que puede
presentarse en diversas formas, como guias, manuales, aparatos, pruebas,
cuestionarios o test. En este estudio, el instrumento empleado fue una lista de cotejo,
disefiada para registrar informacion clave sobre la gestion del suministro y
disponibilidad de productos farmacéuticos. Esta lista incluia datos como
medicamentos en substock, sobrestock y normostock, ademas de indicadores como
nivel regular de medicamentos, medicamentos esenciales, prescripcion y receta Unica
estandarizada. Gracias a esta estructura, se pudo obtener informacion detallada sobre

el manejo de inventarios y la eficiencia en la distribucion de medicamentos.

d) Confiabilidad y validez del instrumento
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Al ser un estudio descriptivo no requiere demostrar su confiabilidad, ya que las
historias clinicas fueron las unidades de analisis, permitiendo medir en maultiples
oportunidades los valores de las variables y los resultados serian 1os mismos. Pero si
se necesitd validar el instrumento por la metodologia de juicio de expertos en el area
estudiada (Arias, 2022).

e) Procesamiento y analisis de la informacion

Una vez recopilado los datos, se aplica técnicas estadisticas que permitan realizar la
contrastacion de hipotesis y teorias planteadas (Valderrama, 2015). Los resultados
fueron expresados en tablas, se empled el programa estadistico versién SPSS 21, asi

mismo se colocaron los valores numéricos y porcentuales.

16



8 Resultados

Tabla 1
Distribucién porcentual de medicamentos esenciales segun condicion de

disponibilidad en establecimiento de salud I-4 San Pedro de Piura, julio - diciembre
2023.

N %
Sobrestock 59 37.1
Normostock 58 36.5
Substock 15 9.4
Desabastecido 17 10.7
Sin rotacion 10 6.3
TOTAL 159 100.0
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Figura 1. Distribucion porcentual de medicamentos esenciales seglin condicidn de disponibilidad en establecimiento de salud 1-4 San Pedro de Piura, julio -
diciembre 2023.

En la Tablay figura 1 se observa que segun el analisis del consumo de medicamentos del periodo julio a diciembre de 2023, al finalizar
el mismo el porcentaje de medicamentos en condicion de sobrestock es 37.1%, en normostock 36.5%, en substock 9.4%, en
desabastecimiento 10.7% y sin rotacion 6.3%.
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Tabla 2

Distribucién porcentual de insumos y material médico segun condicion de
disponibilidad en establecimiento de salud I-4 San Pedro de Piura, julio - diciembre
2023.

N %
Sobrestock 53 29.1
Normostock 24 13.2
Substock 6 3.3
Desabastecido 23 12.6
Sin rotacion 76 41.8
TOTAL 182 100.0
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Figura 2. Distribucion porcentual de insumos y material médico segin condicion de disponibilidad en establecimiento de salud I-4 San Pedro de Piura, julio
- diciembre 2023.

En la tabla y figura 2 apreciamos que segln el analisis del consumo de insumos y material médico del periodo julio a diciembre de
2023 en el establecimiento de salud 1-4 San Pedro, al finalizar el mismo el porcentaje en condicion de sobrestock es 29.1%, en

normostock 13.2%, en substock 3.3%, en desabastecimiento 12.6% y sin rotacion 41.8%.
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Tabla 3
Porcentaje de disponibilidad total de medicamentos esenciales en establecimiento de

salud I-4 San Pedro de Piura, julio - diciembre 2023.
N %

Medicamentos disponibles 127 79.9

Medicamentos no disponibles 32 20.1

TOTAL 159 100,0

79.9

100
920
80
70
60
50
40
30
20
10

Porcentaje.

Medicamentos disponibles Medicamentos no disponibles
Figura 3. Porcentaje de disponibilidad total de medicamentos esenciales en establecimiento de salud I-
4 San Pedro de Piura, julio - diciembre 2023.

En la tabla y figura 3 se evidencia que el porcentaje de disponibilidad total de
medicamentos esenciales en el E. S. I-4 San Pedro de Piura al finalizar el periodo julio
a diciembre de 2023 fue de 79.9%, siendo interpretado de nivel regular.
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Tabla 4
Porcentaje de disponibilidad total de insumos y material médico en establecimiento

de salud I-4 San Pedro de Piura, julio - diciembre 2023.
N %

Insumos y mat médicos disponibles 153 84.1

Insumos y mat médico no disponibles 29 15.9

TOTAL 182 100,0
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Figura 4. Porcentaje de disponibilidad total de insumos y material médico en establecimiento de salud

I-4 San Pedro de Piura, julio - diciembre 2023.

En la tabla y figura 4 observamos que el porcentaje de disponibilidad total de insumos
y material médico en el E. S. I-4 San Pedro de Piura al finalizar el periodo julio a

diciembre de 2023 fue de 84.1%, siendo interpretado de nivel regular.
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Tabla 5
Porcentaje de medicamentos esenciales con riesgo de vencimiento en establecimiento
de salud 1-4 San Pedro de Piura, julio - diciembre 2023.

N %

Con riesgo de vencimiento 17 10.7

Sin riesgo de vencimiento 142 89.3

TOTAL 159 100,0

89.3

90

80

70

60

50

40

Porcentaje

30 10.7
20

10

Con riesgo de vencimiento Sin riesgo de vencimiento

Medicamentos esenciales

Figura 5. Porcentaje de medicamentos esenciales con riesgo de vencimiento en establecimiento de

salud I-4 San Pedro de Piura, julio - diciembre 2023.

En latablay figura 5 observamos que el 10.7% de medicamentos esenciales evaluados

presentan riesgo de vencimiento.
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Tabla 6

Listado de medicamentos esenciales con riesgo de vencimiento, con mayor stock por

vencer, en establecimiento de salud I-4 San Pedro de Piura, julio - diciembre 2023.

STOCK CON
FORMA FECHA
MEDICAMENTO CONC. CPMA  STOCK RIESGO DE
FARM. VENCIMIENTO.
VENCIMIENTO
TRAMADOL CLORHIDRATO 50 mg TABLET 8 376 248 30/04/2025
OMEPRAZOL (SAL SODICA) 40 mg INYECT 39 556 244 31/08/2024
METRONIDAZOL 250 mg/5mL  SUSPEN 3 269 227 28/02/2024
PIRIDOXINA CLORHIDRATO 50 mg TABLET 8 300 188 28/02/2025
ERITROMICINA 500 mg TABLET 13 393 172 31/05/2025
LEVOFLOXACINO 500 mg TABLET 16 250 170 31/05/2024
POTASIO CLORURO 20 g/100 mL INYECT 8 210 74 30/09/2025
FUROSEMIDA 10 mg/mL INYECT 3 95 65 31/10/2024
DEXTROSA 333 mg/Ml INYECT 2 66 54 30/06/2024
GENTAMICINA (SULFATO) 40 mg/mL INYECT 13 273 52 31/05/2025
DIAZEPAM 5 mg/mL INYECT 3 76 46 31/10/2024
FITOMENADIONA 10 mg/mL INYECT 7 100 37 30/09/2024
SOLUC. POLIELECTROLITICA SOLUCI 1 42 30 31/12/2024
MISOPROSTOL 200 ug TABLET 0 19 19 28/02/2024
CLOBETASOL PROPIONATO 50 mg/100 g CREMA 1 27 15 31/12/2024
BECLOMETASONA DIPROP. 250 ug/DOSIS  AEROSO 0 5 5 30/06/2024
ERITROMICINA 250 mg/5 mL  SUSPEN 1 54 4 28/02/2026
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Figura 6. Listado de medicamentos esenciales con riesgo de vencimiento, con mayor stock por vencer,
en establecimiento de salud 1-4 San Pedro de Piura, julio - diciembre 2023.

En la tabla y figura 6 visualizamos que los medicamentos esenciales con mayor
nimero de unidades con riesgo de vencimiento son tramadol 50 mg en tableta,

omeprazol 40 mg en inyectable y metronidazol 250 mg/5 ml en suspension.



Tabla 7
Porcentaje de insumos y material médico con riesgo de vencimiento en
establecimiento de salud 1-4 San Pedro de Piura, julio - diciembre 2023.

N %

Con riesgo de vencimiento 8 4.4

Sin riesgo de vencimiento 174 95.6

TOTAL 182 100,0
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Figura 7. Porcentaje de insumos y material médico con riesgo de vencimiento en establecimiento de

salud I-4 San Pedro de Piura, julio - diciembre 2023.

En latabla y figura 7 observamos que el 4.4% de insumos y material médico evaluados

presentan riesgo de vencimiento.
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Tabla 8
Listado de insumos y material médico con riesgo de vencimiento, con mayor stock por

vencer, en establecimiento de salud I-4 San Pedro de Piura, julio - diciembre 2023.

STOCK CON
FECHA
INSUMO / MATERIAL MEDICO CPMA STOCK RIESGO DE
VENCIMIENTO.
VENCIMIENTO

FRASCO DE PLASTICO/MUESTRA DE HECES 30 mL

41 2731 722 31/01/2028
CON TAPA'Y ESPATULA
ESPECULO VAGINAL DESCARTABLE MEDIANO 2 509 455 31/03/2026
ALGODON HIDROFILO 500 G. 1 75 150 30/04/2024
TUBO EXTRACCION DE SANGRE / SISTEMA DE
VACIO DE POLIPROPILENO DE 5 mL CON GEL 0 77 77 30/12/2024
SEPARADOR X 100
TUBO EXTRACCION DE SANGRE / SISTEMA DE
VACIO DE POLIPROPILENO DE 3 mL CON EDTA X 1 77 61 28/02/2025
100
SUTURA SEDA NEGRA TRENZADA 4/0 C/A 3/8

2 85 29 30/04/2026
CIRCULO CORTANTE 20 mm X 75 cm
AGUJA DENTAL TIPO CARPULE DESCARTABLE

20 141 21 30/06/2024
N°30G X 1"
ALGODON HIDROFILO 100 g. 0 10 10 31/08/2024
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Figura 8. Listado de medicamentos esenciales con riesgo de vencimiento, con mayor stock por vencer,

en establecimiento de salud 1-4 San Pedro de Piura, julio - diciembre 2023.

En la tabla y figura 8 visualizamos que los insumos y material médico con mayor
numero de unidades con riesgo de vencimiento son frasco de pléstico para muestra de

heces, espéculo vaginal mediano y algodén hidréfilo de 500 g.
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9 Andlisis y discusion.

En la Tabla 1, se presentan los indicadores de disponibilidad de medicamentos
esenciales en el establecimiento de salud, evidenciando una distribucion variada de los
niveles de stock. Se observa que el 37.1% de los medicamentos se encuentran en
condicion de sobrestock, lo que indica un exceso de inventario que podria generar
riesgo de vencimiento. Por otro lado, el 36.5% esta dentro del rango de normostock,
reflejando una gestion adecuada del suministro. Sin embargo, el 10.7% de los
medicamentos presentan desabastecimiento, lo que podria afectar la continuidad de
tratamientos. Asimismo, un 9.4% se encuentra en substock, sefialando niveles
insuficientes que pueden comprometer la atencion médica, mientras que el 6.3% de
los medicamentos no han registrado rotacion, lo que sugiere una posible acumulacion
de productos sin uso. Este andlisis evidencia la necesidad de fortalecer la planificacién
y gestion de inventarios para garantizar una disponibilidad equilibrada y evitar riesgos
asociados al desabastecimiento o exceso de medicamentos, mientras que en la Tabla 2
visualizamos que el 29.1% de insumos y material médico se encuentra en sobrestock,
el 13.2% en normostock, el 12.6% en desabastecimiento, el 3.3% en substock y el
41.8% sin rotacion. Resultados similares a los reportados por Labrin (2023) en el
Hospital Militar de Piura, donde los porcentajes de medicamentos en sobrestock y
normostock son de 26.5% y 43.6%, ambos suman un total de 70.1% que aportaban al
porcentaje de disponibilidad total, mientras que en nuestro estudio la sumatoria de
estos porcentajes fue de 73.6%, Por su lado, el estudio de Grillo (2023) mostrd un
porcentaje de medicamentos esenciales en normostock estuvo entre 35.8% y 61.1% y,
el sobrestock entre 13.9% y 18.7%, tal como lo analiza Ugarte (2019), quien afirma
que aproximadamente el 63% de compradores de medicamentos de oficinas
farmacéuticas privadas provienen de atenderse en establecimientos de salud publicos,
para Flores (2023) evidencio que a mejor gestion de stock de los medicamentos
esenciales, existe una mayor satisfaccion del paciente (p<0.001), aunque cabe resaltar
gue solamente el 26.6% de sujetos considerd que la gestion de stock es de nivel alto y
ademas el 87.5% de pacientes considero un nivel de satisfaccion medio y solo el 2.5%
alto.
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En la Tabla 3 Se observa que el porcentaje de disponibilidad total de
medicamentos esenciales alcanza el 79.9%, lo que refleja una cobertura significativa
en el acceso a estos productos. Por otro lado, en la Tabla 4, se evidencia que la
disponibilidad total de insumos y material médico es del 84.1%, indicando una mayor
estabilidad en el abastecimiento de estos recursos. Estos datos permiten analizar la
eficiencia en la gestion de stock y la planificacion logistica para garantizar la
continuidad del suministro en los servicios de salud, considerando en ambos casos de
nivel regular. Similar a la investigacion de Labrin (2023) quien encontré que el
porcentaje de disponibilidad total de medicamentos esenciales dentro del Hospital
Militar de Piura fue de 70.2%, considerado de nivel regular. También el estudio de
Grillo (2023) encuentra que en el caso del establecimiento de salud 1-4 Castilla,
perteneciente a Piura los porcentajes de disponibilidad de los medicamentos esenciales
durante siete meses de analisis solamente alcanzaron un méaximo de 77.4% (nivel
regular), llegando incluso a porcentaje de 49.7% (nivel deficiente). El estudio de
Ramirez (2023) encuentra que los niveles de disponibilidad de medicamentos
psicofarmacos son considerados de regular a deficientes en el 87.0% de casos,
evidenciando que éstos estan influenciados significativamente por el proceso de
abastecimiento (considerado de nivel deficiente a regular en el 99.1% de casos),
Considerando las dimensiones de estimacién de necesidades y requerimiento de
medicamentos, que forman parte del proceso de programacion de necesidades, asi
como el transporte y el cronograma de distribucion, incluidos en el proceso de
distribucion, Saavedra (2023) destaca que la unidad ejecutora con mayor
disponibilidad de medicamentos esenciales obtuvo la menor valoracion en la gestién
de stock, siendo calificada como deficiente. Ademas, se determind que no existe una

correlacion estadisticamente significativa entre las variables analizadas en el estudio.

En las Tablas 5 y 7 observamos los porcentajes de medicamentos esenciales e
insumos y material médico con riesgo de vencimiento, 10.7% y 4.4% respectivamente,
y; en las Tablas 6 y 8, los listados de medicamentos esenciales e insumos y material

médico, 17 y 8 items respectivamente, con riesgo de vencimiento. Resultado similar
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al reportado por Martinez (2023), con un 10.3% de medicamentos esenciales con
riesgo de vencimiento dentro del Almacén Especializado de Subregion de salud
Luciano Castillo Colonna de Sullana. Vargas (2022) propone que para evitar mermas
por vencimiento se debe mejorar la eficiencia de los inventarios de productos
farmacéuticos, promover la rotacion de existencias mediante el uso de los productos,

las transferencias y donaciones.
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10

Conclusiones y recomendaciones.

Conclusiones.

1.

Sobre el porcentaje de medicamentos esenciales en condicion de sobrestock
es 37.1%, en normostock 36.5%, en substock 9.4%, en desabastecimiento
10.7% vy sin rotacion 6.3%.

Sobre el porcentaje de insumos y material medico en condicion de sobrestock
es 29.1%, en normostock 13.2%, en substock 3.3%, en desabastecimiento
12.6% y sin rotacion 41.8%.

La disponibilidad total de medicamentos esenciales en el establecimiento es

de nivel regular con 79.9%.

La disponibilidad total de insumos y material médico en el establecimiento es

de nivel regular con 84.1%.

Sobre el porcentaje de medicamentos esenciales existen medicamentos

(10.7%) e insumos y material medico (4.4%) con riesgo de vencimiento.

Recomendaciones.

Implementar en el servicio de farmacia estrategias de gestion que permitan
mejorar indicadores de gestion.

Coordinar actividades entre el servicio de farmacia y otros servicios,
relacionadas a los procesos de estimacion, programacion y uso de
medicamentos esenciales e insumos y material médico, que eviten situaciones
de desabastecimiento y, sobrestock y no rotacion de productos que generan

riesgo de vencimiento.

A la DIRESA Piura, mejorar los procesos de estimacion, programacion y

adquisicion de medicamentos esenciales.
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13 AnNexos
Anexo 1

Autorizacion de la institucion donde se va a realizar la recoleccién de los datos

—

T
Foia = GOBIERNO REGIONAL PIURA
L BP * GERENCIA DE DESARROLLO SOCIAL GOBIERNO
= ZIURA DRECCION REGIONAL OE 8LLO REGIONAL PIURA
“Afio del Bk rio, de la lidacio ind ydela de las

de
heroicas batallas de Junin y Ayacucho”.

Pilura, 28 de Octubre del 2024.
OFICIO N” 284- 2024-GOB-REG-PIURA-DRSP-E.S. I-4 S.P-JEF
A

DR JULIO CESAR ANGELES MORALES.
RESPONSABLE FILIAL PIURA - UNIVERSIDAD SAN PEDRO

PRESENTE.
ASUNTO : RESPUESTA A SOLICITUD PRESENTADA.
REFERENCIA OFICIO N°693-2024-USP-PIURA-FP/D.

Por medio del presente me dirijo a Usted para expresarle mi cordial saludo y a la
vez comunicarlie que su solicitud presentada ha sido aceptada para que se realice la
aplicacion del instrumento de investigacion en este establecimiento de salud con la
finalidad de permitir el acceso a la informacion a la Bachiller Timana Ruiz Nancy Hayde.

Sin otro particular aprovecho la ocasion para reiterarle los sentimientos de mi es especial
consideracion y estima.

Atentamente.

E8q. Managua Con Busnos Alres S/N AH San Pedro SIN
Email: g3 14sanpedro.minsa@@amai.com
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UNIVERSIDAD
SAN PEDRO

FILIAL PIURA

“Ano del Bicentenario, de la consolidacion de nuestra Independencia, y de la conmemoracion
de las heroicas batallas de Junin y Ayacucho”
Piura, 04 de octubre del 2024

Sedora;

Rossana Mondragon Panta

Médico Jefe

Centro de salud | - 4 San Pedro - Piura

Presente. -

ASUNTO: SOLICITO FACILIDADES PARA APLICACION DE
INSTRUMENTO DEL TRABAJO DE INVESTIGACION.

Es muy grato dirigirne a Usted, para expresarle nuestro safudo personal e
institucional y a la vez solictar a su Despacho autorizacion para la aplicacion del Instrumento de
Investigacion: del Proyecto "Andélisis de la gestion de stock de medicamentos en farmacia del
Establecimiento de Salud |- 4 san pedro, julio - diciembre 2023". a cargo de la bachiller Timana
Ruiz Nancy Hayde, del Programa de Estudios de Farmacia y Bioquimica, de la Facultad de
Medicina M de Nuestra Uy Sidad, dicha autorizacion se requieve para la recoleccion de
datos.

Agradeciendo por su permanente colaboracion con la formacion de los futuros profesionales
que el pais requiere, es propicia la oportunidad para reiterarfe mi consideracion y estima.
Atentamente,

) ¥
L=

Ny,

\)}‘b , L
Dr. Julio CesarAngeles Morales
Responsablede la Filial Piura

JCAMLpe
ce.archivo - Tramife:
54763

Av Guardia Orll Mz Q L1 1S - Urh. Miraticess - Piara
www.usanpedro.edu.pe T 73-341533 - . 4020 - AR)

AP #O20567711 - AR #0055480
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Anexo 2
Ficha de recoleccion de datos (instrumento)

“Analisis de la gestion de stock de medicamentos en farmacia del

Establecimiento de Salud I - 4 San Pedro, julio - diciembre 2023”.

Ne°

SALDO A FINALIZAR JUNIO 2023

coDIGO | PRODUCTO | cONCENTRACION | FORMA 1 v 1| CANTIDAD | F.V.2 | CANTIDAD | F.V. 3 | CANTIDAD

FARMAC.

TOTAL

CPMA

10

No aplica para andlisis de confiabilidad del instrumento de recoleccion de datos

mediante prueba Alfa de Cronbach.
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Anexo 3

Matriz de consistencia

PROBLEMA OBJETIVO HIPOTESIS METODOLOGIA
Analizar la gestion de
stock de medicamentos
esenciales e insumos y
GENERAL material médico en el
establecimiento de salud
I-4 San Pedro de Piura, Tipo de
julio — diciembre 2023. investigacion.
Evaluar el porcentaje de L
medicamentos esenciales Basica.
en desabastecimiento, Disefio de
substock, normostock, investigacién
sobrestock y sin rotacion '
en el servicio de farmacia Descriptivo.
del establecimiento de
salud I-4 San Pedro de Observacional.
Piura, julio — diciembre
) 2023, Transversal.
¢Cudles son
los resultados  ["Evaluar el porcentaje de Poblacion'y
de los insumos y material muestra.
indicadores de | medico en Informes mensuales
evaluacion del | gesapastecimiento, de consumo
proceso de substock, normostock, integrado (ICI) del
gestion de sobrestock y sin rotacion establecimiento de
stock de en el servicio de farmacia |  Noaplica. | salud 14 San Pedro
medicamentos | ge| establecimiento de julio a diciembre
enel salud 1-4 San Pedro de 2023
establecimient | pj,ra julio - diciembre '
ESPECIFICOS | odesalud I-4 | 5903 Muestra.
San Pedro,
julio — Determinar el porcentaje Se trabajo con el
diciembre de disponibilidad total de total de la poblacion,
2023? medicamentos esenciales 6 1CI.

en el servicio de farmacia
del establecimiento de
salud 1-4 San Pedro de
Piura, julio — diciembre
2023.

Determinar el porcentaje
de disponibilidad total de
insumos y material
médico en el servicio de
farmacia del
establecimiento de salud
I-4 San Pedro de Piura,
julio — diciembre 2023.

Determinar el porcentaje
de medicamentos
esenciales con riesgo de
vencimiento en el

Técnica e
instrumento de
recoleccion de
datos.

La técnica que se
utilizo fue la
observacion y el
instrumento la ficha
de recoleccion de
datos

52




servicio de farmacia del
establecimiento de salud
I-4 San Pedro de Piura,
julio — diciembre 2023.

Determinar el porcentaje
de insumos y material
médico con riesgo de
vencimiento en el
servicio de farmacia del
establecimiento de salud
I-4 San Pedro de Piura,
julio — diciembre 2023.

Determinar el porcentaje
de medicamentos
esenciales con variacién
de inventario en el
servicio de farmacia del
establecimiento de salud
I1-4 San Pedro de Piura,
julio — diciembre 2023.

Determinar el porcentaje
de insumos y material
médico con variacion de
inventario en el servicio
de farmacia del
establecimiento de salud
I1-4 San Pedro de Piura,
julio — diciembre 2023.
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Anexo 4

Base de datos

STK
COD_MED PRODUCTO CONC FF PRES CPMA| DIC | FEC_EXP
TIPO_MED 23
| 10001 IA\\/lclcE:goEsDchm/l FOON PATA SOLUCI | 100 mL 0 1 |30/03/2026
M 00143 ACICLOVIR 200 mg TABLET 55 509 |31/07/2025
| 25033 ACIDO ACETICO Q.P. 50 % UNIDAD |1L 0 1 |31/12/2024
M 00091 ACIDO ACETILSALICILICO 100 mg TABLET 453 | 1377 |30/06/2024
M 00200 ACIDO FOLICO 500 Ag (0.5 mg) TABLET 672 | 772 |30/06/2025
ACIDO FOLICO + FERROSO SULFATO ’ 1591 | 5314 | 31/10/2026
M 03513 (Equiv. de Hierro elemental) 400 Ag + 60 mg Fe TABLET
l 20111 | GRABADOR DE EMALTE) |37 0 | 3 |esza0n
| 19373 ACIDO SULFOSALICILICO P.A. UNIDAD | 250 mL 8 |28/02/2025
| 31021 ACIDO URICO KIT 250 DET 30/07/2024
| 28560 ADHESIVO DENTAL X 6 mL UNIDAD 4 |30/08/2025
| J300 QZHnEflvo FOTOCURABLE DE RESINA NOAD 0 2 |31/08/2025
| 36412 AEROCAMARA DE PLASTICO ADULTO UNIDAD 6 51 | 2/04/2028
AEROCAMARA DE PLASTICO 1 0
| 36413 PEDIATRICO UNIDAD
M 22338 AGUA DESTILADA soLucl 4L 2 0
M 08008 AGUA PARA INYECCION INYECT |5mL 33 34 |31/01/2026
| 10086 AGUA TAMPONADA soLucl |1L 0 3 |31/03/2025
AGUJA DENTAL TIPO CARPULE 20 141 | 30/06/2024
15047 DESCARTABLE N|| 30 G X 1" UNIDAD




AGUJA DENTAL TIPO CARPULE

0 236 |31/07/2025
39329 DESCARTABLE N|| 31 Gx 12 mm UNIDAD
AGUJA HIPODERMICA DESCARTABLE ; 393 | 28/02/2027
10145 Nii18 GX11/2" UNIDAD
AGUJA HIPODERMICA DESCARTABLE 157 | 590 | 1/10/2027
10151 Nii21GX11/2" UNIDAD
AGUJA HIPODERMICA DESCARTABLE 182 | 295 |31/08/2027
10155 Nii23 G X 1" UNIDAD
AGUJA PARA EXTRACCION DE 384 | 7796 |31/10/2026
| 20395 SANGRE AL VACIO 21 G X 1" UNIDAD
M 00259 ALBENDAZOL 100 mg/5 mL SUSPEN |20 mL 14 48 |28/02/2026
M 00269 ALBENDAZOL 200 mg TABLET 47 274 |31/10/2025
M 10221 ALCOHOL ETILICO (ETANOL) soLucl |1L 9 106 |31/03/2027
| 10230 ALCOHOL ETILICO (ETANOL) soLucl |1L 0 168 |31/01/2027
| 10244 ALGODON HIDROFILO UNIDAD [100g 0 10 |31/08/2024
| 10248 ALGODON HIDROFILO UNIDAD [50¢g 0 2 |31/12/2025
| 10249 ALGODON HIDROFILO UNIDAD |500g 1 75 |31/03/2025
M 00389 ALOPURINOL 100 mg TABLET 8 270 |30/06/2026
M 00393 ALPRAZOLAM 500 Ag (0.5 mg) TABLET 242 | 589 |31/01/2027
M 00627 AMIKACINA (COMO SULFATO) 250 mg/mL INYECT |[2mlL 39 479 |31/08/2025
M 00794 AMOXICILINA 250 mg/5 mL SUSPEN | 60 mL 62 227 |28/02/2024
M 00808 AMOXICILINA 500 mg TABLET 409 | 1757 |31/05/2025
AMOXICILINA + ACIDO CLAVULANICO 39 53 |31/03/2025
M 00725 (COMO SAL POTASICA) 250 mg + 62.5 mg/S mL SUSPEN |60 mL
AMOXICILINA + ACIDO CLAVULANICO 650 | 3021 |31/01/2026
M 00750 (COMO SAL POTASICA) 500 mg + 125 mg TABLET
M 00830 AMPICILINA SODICA 1g INYECT 8 15 |31/01/2025
| 11778 ANTIGENO RPR KIT 100 DET 0
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39782 ANTIGENO RPR KIT 250 DET 1 0
APOSITO TRANSPARENTE ADHESIVO 0 50 |21/02/2028
| 10302 6cmX7cm UNIDAD
| 29116 ASO LATEX X 50 DET UNIDAD 0 5 |31/08/2024
M 00900 ATENOLOL 100 mg TABLET 16 199 |28/02/2026
ATORVASTATINA (COMO SAL
M 00903 CALCICA) 20 mg TABLET 777 | 1268 | 31/10/2025
ATORVASTATINA (COMO SAL 180 0
M 00904 CALCICA) 40 mg TABLET
M 00909 ATROPINA SULFATO 500 Ag/mL (0.5 mg/mL) INYECT |1mL 2 8 |30/04/2024
M 00947 AZITROMICINA 500 mg TABLET 104 | 962 |30/09/2025
AZUL EOSINA METILENO 0 6 |28/02/2025
| 10750 (COLORANTE WRIGHT) soLucl 1L
| 10325 BAJALENGUA DE MADERA ADULTO UNIDAD 400 |31/10/2024
M 01009 BECLOMETASONA DIPROPIONATO 250 Ag/DOSIS AEROSO | 200 DOSIS 5 |30/06/2024
M 01029 BENCILPENICILINA PROCAINICA 1000000 Ul INYECT 57 198 |31/12/2024
M 01032 BENCILPENICILINA SODICA 1000000 Ul INYECT 7 8 |31/12/2024
M 01043 BENZATINA BENCILPENICILINA 1200000 Ul INYECT 45 250 |31/05/2026
BENZATINA BENCILPENICILINA CON 6 52 |31/12/2024
M 18048 DILUYENTE 2400000 Ul INYECT
M 01053 BENZOATO DE BENCILO 25 g/100 mL (25 %) LOCION | 120 mL 2 8 |28/02/2026
BETAMETASONA (COMO
17 14 1/05/202
M 01205 DIPROPIONATO) 50 mg/100 g (0.05 %) CREMA |[20g 3 |31/05/2026
| 10348 BILIRRUBINA TOTAL Y DIRECTA KIT 200 DET 0 2 [31/03/2024
M 01256 BISMUTO SUBSALICILATO 87.33 mg/5 mL SUSPEN | 150 mL 30 125 |30/06/2026
BOLSA COLECTORA DE ORINA X 100
| 10355 mL UNIDAD 0 27 | 9/07/2027
| 10363 BOLSA COLECTORA DE ORINA X 2 L UNIDAD 1 34 |31/01/2026
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BOMBILLA DE JEBE PARA

1 0
32750 ASPIRACION N || 04 UNIDAD
BOMBILLA DE JEBE PARA 1 14 | 1/06/2027
15276 ASPIRACION N || 06 UNIDAD
31590 BOTA DESCARTABLE PAR 0 | 3070 |31/01/2024
100 mg/mL (Equiv. a 8.4 5 0
01467 CALCIO GLUCONATO mg/mL de Calc INYECT [10mL
CANULA BINASAL PARA OXIGENO
15334 ADULTO UNIDAD ! 10 |31/05/2026
CANULA BINASAL PARA OXIGENO 1 18 |31/03/2026
10419 PEDIATRICO UNIDAD
01522 CAPTOPRIL 25 mg TABLET 257 0
01532 CARBAMAZEPINA 200 mg TABLET 214 | 414 |30/06/2025
1.25 g (Equiv. a 500 mg de
20635 CARBONATO DE CALCIO Calcio) TABLET 1170 | 2068 | 31/03/2025
CATETER ENDOVENOSO PERIFERICO 19 | 390 |29/02/2028
19421 N|| 18 G x11/4" UNIDAD
CATETER ENDOVENOSO PERIFERICO 42 | 651 |31/05/2026
22256 N| 206G x11/4" UNIDAD
CATETER ENDOVENOSO PERIFERICO 118 | 462 |30/06/2027
23250 N|| 22Gx11/4" UNIDAD
CATETER ENDOVENOSO PERIFERICO 58 | 764 |30/06/2027
10482 N|| 24 G x 3/4" UNIDAD
01628 CEFALEXINA 250 mg/5 mL SUSPEN | 60 mL 27 56 |30/09/2025
01636 CEFALEXINA 500 mg TABLET 700 | 2714 |31/05/2025
CEFTRIAXONA SODICA (COMO SAL 344 | 2349 |30/11/2026
18158 SODICA) CON DILUYENTE 1g INYECT
CEPILLO DENTAL PARA ADULTO
15778 MEDIO UNIDAD 22 | 220 |31/10/2028
15779 CEPILLO DENTAL PARA NIPOS UNIDAD 76 | 418 |31/10/2028




CIPROFLOXACINO (COMO

M 01846 CLORHIDRATO) 500 mg TABLET 532 | 1314 128/02/2026

CIPROFLOXACINO (COMO

CLORHIDRATO)(SOLUCION 0 11 |30/04/2025
M 01841 OFTALMICA) 3 mg/mL (0.3 %) SoLUCl |5mL
M 01837 CIPROFLOXACINO (COMO LACTATO) | 200 mg INYECT |100 mL 36 120 |30/11/2024
| 23904 CITOCEPILLO PARA PAPANICOLAU UNIDAD 0 160 |30/04/2026
| 10554 CLAMP UMBILICAL DESCARTABLE UNIDAD 8 47 |12/05/2028
M 01930 CLARITROMICINA 500 mg TABLET 28 55 |31/03/2025
M 01964 Etmﬁgﬂﬂf) como 300 mg TABLET 370 | 1196 | 31/12/2025
M 01958 CLINDAMICINA (COMO FOSFATO) 600 mg INYECT |4 mL 24 25 |31/12/2024
M 01973 CLOBETASOL PROPIONATO 50 mg/100 g (0.05 %) CREMA |25g 1 27 |31/12/2024
M 02004 CLONAZEPAM 2mg TABLET 49 451 |30/11/2024
M 02055 CLORANFENICOL 500 mg TABLET 16 71 |31/05/2025
M 02052 gk?&??:fg;cm como 250 mg/5 mL SUSPEN |60 mL 1 3 |28/02/2026
M 02128 CLORFENAMINA MALEATO 10 mg/mL INYECT |1mL 91 262 |30/04/2025
M 02132 CLORFENAMINA MALEATO 2 mg/5 mL JARABE |120mL 77 376 |30/04/2025
M 02149 CLORFENAMINA MALEATO 4mg TABLET 658 | 2999 |28/02/2026
M 02187 CLORHEXIDINA GLUCONATO 4.g/100 mL (4 %) soLucl (1L 0 10 | 30/06/2025
M 02319 CLOTRIMAZOL 1g/100 g (1 %) CREMA |20g 52 287 |31/10/2025
M 02354 CLOTRIMAZOL 500 mg OVULO 63 114 |30/09/2025
| 38926 COLESTEROL HDL x 100 mL UNIDAD 0 30/04/2025
| 24376 COLESTEROL LDL DIRECTO KIT 100 DET 31/08/2025
| 21624 COLESTEROL TOTAL ENZIMATICO KIT 1 DET 30/04/2024

COPLIN DE VIDRIO VERTICAL CON

TAPA PARA 16 PORTAOBJETOS 76 0 1 |31/12/2026

33899 mm X 26 mm UNIDAD




CRIOVIAL DE POLIPROPILENO 2.0 mL

| 42476 GRADUADO X 500 UNIDAD 0 7| 31/07/2024
| 37691 DETERGENTE NO IONICO UNIDAD |1 gal 1
M 02653 DEXAMETASONA 2 mg/5 mL ELIXIR 100 mL 13
M 02654 DEXAMETASONA 500 Ag (0.5 mg) TABLET 85
DEXAMETASONA FOSFATO (COMO 339 | 1980 | 31/03/2025
M 02642 SAL SODICA) 4 mg/2 mL INYECT |2mL
M 02724 DEXTROMETORFANO BROMHIDRATO | 15 mg/5 mL JARABE |[120mL 42 438 |30/09/2026
M 03783 DEXTROSA 10 g/100 mL (10 %) INYECT |[1L 8 |28/02/2025
M 03787 DEXTROSA 333 mg/mL (33 %) INYECT |20mL 66 |30/06/2024
M 03789 DEXTROSA 5g/100 mL (5 %) INYECT |[1L 48 |28/02/2026
M 02752 DIAZEPAM 5 mg/mL INYECT |2mL 76 |31/10/2024
M 02788 DICLOFENACO SODICO 25 mg/mL INYECT |3 mL 217 | 1934 |31/01/2025
M 02830 DICLOXACILINA (COMO SAL SODICA) | 250 mg/5 mL SUSPEN |60 mL 12 41 |31/01/2024
M 02836 DICLOXACILINA (COMO SAL SODICA) |500 mg TABLET 498 | 2850 |30/06/2026
M 51089 ﬂﬁémfcﬂﬁmim 1 DOSIS INYECT 0 10 |30/11/2025
M 02884 DIMENHIDRINATO 50 mg INYECT |5mL 120 | 1203 |30/09/2024
M 02891 DIMENHIDRINATO 50 mg TABLET 122 | 1034 |30/04/2026
DISPOSITIVO INTRAUTERINO DE 1 0
| 08068 COBRE UNIDAD
M 03018 DOXICICLINA 100 mg TABLET 176 | 366 |28/02/2026
M 03078 ENALAPRIL MALEATO 10 mg TABLET 321 | 1149 |31/03/2025
EPINEFRINA (COMO CLORHIDRATO O 97 70 |31/03/2024
M 03097 TARTRATO) 1 mg/mL INYECT |[1mL
| 10929 EQUIPO DE VENOCLISIS UNIDAD 149 | 1638 | 8/03/2027
EQUIPO MICROGOTERO CON 96 937 |29/02/2028
28395 CAMARA GRADUADA 100 mL UNIDAD
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M 03139 ERGOMETRINA MALEATO 200 Ag/mL (0.2 mg/mL) INYECT |[1mlL 4 29 |30/04/2026
M 03182 ERITROMICINA 250 mg/5 mL SUSPEN |60 mL 1 54 |28/02/2026
M 03191 ERITROMICINA 500 mg TABLET 13 393 |31/05/2025
ESCOBILLA DESCARTABLE PARA 0 3 |31/03/2025
| 41782 PROFILAXIS X 100 UNIDADES UNIDAD
M 03215 ESCOPOLAMINA N-BUTILBROMURO | 10 mg TABLET 370 | 1143 |31/07/2024
M 03213 ESCOPOLAMINA N-BUTILBROMURO | 20 mg/mL INYECT |1mL 93 886 |31/05/2025
ESPARADRAPO ANTIALERGICO DE 0 1 |31/08/2025
32079 PAPEL 1.25 cm X 4.50 m UNIDAD
ESPARADRAPO ANTIALERGICO 1 0
31257 PLASTIFICADO 1" X 10 yd UNIDAD
ESPARADRAPO HIPOALERGICO 10 62 |15/01/2027
| 22713 (PLASTIFICADO) 2" X 10 yd UNIDAD
| 10991 ESPATULA DE AYRES UNIDAD 0 230 |17/05/2028
ESPECULO VAGINAL DESCARTABLE 0 497 |29/08/2027
22710 GRANDE UNIDAD
ESPECULO VAGINAL DESCARTABLE 1 509 |31/03/2026
25122 MEDIANO UNIDAD
ESPECULO VAGINAL DESCARTABLE 1 31 |31/03/2026
| 26075 PEQUEDO UNIDAD
| 33470 ESTANDAR DE COLESTEROL UNIDAD |3 mL 50 0
FACTOR REMATOIDEO LATEX
| 27556 DIRECTO KIT 50 DET 0 > |30/05/2024
M 03451 FENITOINA SODICA 100 mg TABLET 0 635 |30/04/2025
M 03454 FENOBARBITAL 100 mg TABLET 15 60 |31/03/2025
M 03536 FERROSO SULFATO 25 mg de Fe/mL soLucCl |30 mL 24 145 |31/01/2025
M 03552 FERROSO SULFATO 300 mg (Equiv. 60 mg Fe) | TABLET 1541 | 7602 |29/02/2024
75 mg (Equiv. 15 mg Fe)/5
M 03519 FERROSO SULFATO mL JARABE |180 mL 66 224 |30/09/2024
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M 03576 FITOMENADIONA 10 mg/mL INYECT |[1mlL 7 100 |30/09/2024
M 03595 FLUCONAZOL 150 mg TABLET 27 338 |31/01/2026
| 30666 FLUOR BARNIZ UNIDAD |0.5mL 50 250 |14/04/2026
| 20479 FLUOR GEL ACIDULADO 1.23% UNIDAD | 200 mL 4 1/05/2025
| 35102 FOSFATASA ALCALINA CINETICA KIT 100 mL 3 ]31/05/2024
136 | 3258 |31/10/2025
FRASCO DE PLASTICO PARA
MUESTRA DE HECES DE 30 mL CON 41 | 2731 |31/01/2028
11063 TAPA Y ESPATULA UNIDAD
FRESA DE DIAMANTE DE ALTA 0 13 | 5/09/2028
| 16480 VELOCIDAD REDONDA MEDIANA UNIDAD
M 03708 FURAZOLIDONA 100 mg TABLET 43
M 03703 FURAZOLIDONA 50 mg/5 mL SUSPEN | 120 mL
M 03710 FUROSEMIDA 10 mg/mL INYECT |2mL 95 |31/10/2024
M 03713 FUROSEMIDA 40 mg TABLET 18 268 |31/03/2027
M 03718 GABAPENTINA 300 mg TABLET 127 | 255 |30/04/2026
| 23370 GASA QUIRURGICA 1 yd X 100 yd UNIDAD 1 13 | 31/12/2027
M 03735 GEMFIBROZILO 600 mg TABLET 297 0
M 03751 GENTAMICINA (COMO SULFATO) 40 mg/mL INYECT |2mlL 13 273 | 31/01/2025
M 03747 GENTAMICINA (COMO SULFATO) 80 mg/mL INYECT |2 mL 7 124 |31/01/2025
M 03758 GLIBENCLAMIDA 5mg TABLET 693 | 4405 |30/04/2026
| 19429 GLUCOSA ENZIMATICA KIT 250 DET 0 3 |30/06/2024
GORRO DESCARTABLE DE
| 18726 ENFERMERA UNIDAD 0 4600 | 31/07/2027
Josis | om0 QURIRGICODESCARTARLE i o | 1 Jaupms
23113 EARéJTPc())RSRArll\I)GwNEO (ANTIA-ED KIT 10 mL 0 8 |30/04/2024
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GUANTE PARA EXAMEN

DESCARTABLE DE NITRILO SIN POLVO 0 600 |30/07/2027
41485 TALLA L UNIDAD
GUANTE PARA EXAMEN 100 | 11299 |30/11/2025
25009 DESCARTABLE TALLA L UNIDAD
GUANTE PARA EXAMEN 266 | 16900 | 28/02/2027
23112 DESCARTABLE TALLA M UNIDAD
GUANTE PARA EXAMEN 16 500 | 30/11/2026
25008 DESCARTABLE TALLA S UNIDAD
GUANTE QUIRURGICO ESTERIL 79 | 1262 |31/03/2026
16570 DESCARTABLE N || 7 PAR
GUANTE QUIRURGICO ESTERIL 103 | 1538 | 31/03/2027
| 16571 DESCARTABLEN|| 7 1/2 PAR
| 34742 HEMOGLOBINA GLICOSILADA KIT 50 DET 0 1 |30/11/2024
M 03921 HIDROCLOROTIAZIDA 25 mg TABLET 33 100 |31/01/2025
HIDROCORTISONA (COMO 4 38 | 30/11/2025
M 26362 SUCCINATO SODICO) 100 mg INYECT
M 03979 HIDROXOCOBALAMINA 1 mg/mL INYECT |1mL 15 110 |30/09/2025
M 19238 HIERRO (COMO SACARATO) 20 mg Fe/mL INYECT |5mL 7 38 |31/05/2025
M 28551 HIERRO POLIMALTOSA 50 mg/mL SoLuCl |20 mL 55 77 |31/05/2024
HOJA DE BISTURI DESCARTABLE N ||
| 16597 11 UNIDAD 25 17 130/04/2027
HOJA DE BISTURI DESCARTABLE N ||
| 16599 15 UNIDAD d 94 | 1/03/2027
HORMONA GONADOTROFINA
CORIONICA (HCG) SUB UNIDAD BETA 6 0
| 25288 CUALITATIVA KIT 25 DET
M 04024 IBUPROFENO 100 mg/5 mL SUSPEN |60 mL 114 | 328 |31/07/2025
M 04034 IBUPROFENO 400 mg TABLET 923 | 2171 |31/01/2024




INSULINA HUMANA (ADN

1 3 31/01/2024

04085 RECOMBINANTE) 100 Ul/mL INYECT |10 mL

IONOMERO DE VIDRIO

AUTOCURABLE PARA RESTAURACION 0 5 27/03/2025
44230 (POLVO - LIQUIDO 12.5 g/8.5 mL) UNIDAD

JERINGA DESCARTABLE 1 mL CON 546 | 13903 |31/01/2027
36271 AGUJA 25 G X 1" RETRACTIL UNIDAD

JERINGA DESCARTABLE 1 mL CON 69 0
31858 AGUJA 25 G X 5/8" RETRACTIL UNIDAD

JERINGA DESCARTABLE 1 mL CON 9 110 |30/09/2026
37091 AGUJA 27 G X 1/2" RETRACTIL UNIDAD

JERINGA DESCARTABLE 10 mL CON 226 | 1099 |31/03/2027
11368 AGUJA21GX11/2" UNIDAD

JERINGA DESCARTABLE 20 mL CON 379 | 1937 |14/02/2027
11369 AGUJA21GX11/2" UNIDAD

JERINGA DESCARTABLE 3 mL CON 201 987 |31/01/2024
16657 AGUJA21GX11/2" UNIDAD

JERINGA DESCARTABLE 3 mL CON 2771 0
17563 AGUJA23 G X 1" UNIDAD

JERINGA DESCARTABLE 5 mL CON 491 | 2487 |31/03/2026
11370 AGUJA21GX11/2" UNIDAD

KIT DE AGLUTINACION TIFICO (H,0) Y 0 3 31/08/2025
32945 PARATIFICO (A,B) 5 FRASCOS X 5 mL KIT

KIT PARA DETECTAR HEMOGLOBINA 3 175 |30/09/2024
33271 DE SANGRE OCULTA EN HECES KIT 1 DET

LAMINA PORTA OBJETO 25.4 mm X 10 69 | 28/02/2025
23097 76.2 mm X 50 UNIDADES UNIDAD

LAMINILLA CUBRE OBJETO 22 mm X 5 42 |30/06/2026
21923 22 mm X 100 UNIDADES UNIDAD
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LAMINILLA CUBRE OBJETO 22 mm X

0 2 [31/01/2024

31050 60 mm X 100 UNIDAD

LANCETA DESCARTABLE RETRACTIL 100 | 700 | 1/08/2027
41736 0.8 mMm X 2.0 mm UNIDAD

LANCETA DESCARTABLE RETRACTIL 100 0
41348 21GX 1.8 mm UNIDAD

LANCETA DESCARTABLE RETRACTIL

23 G GRADUABLE X 1.3 mm, 1.8 mm, 377 | 950 |31/12/2025
41694 2.3 mm UNIDAD

LANCETA DESCARTABLE RETRACTIL

23 G GRADUABLE X 1.3 mm, 1.8 mm 1 0
41695 2.3 mm X 200 UNIDAD

LAPIZ DE CERA PARA MARCAR
11394 VIDRIO UNIDAD 0 5 | 30/06/2024

LENTES PROTECTORES DE 10 | 1014 |31/12/2025
26631 POLICARBONATO UNIDAD
04365 LEVOFLOXACINO 500 mg TABLET 16 250 |31/05/2024
04381 LEVOTIROXINA SODICA 100 Ag (0.1 mg) TABLET 60 0

LIDOCAINA CLORHIDRATO +
23438 EPINEFRINA 20 mg + 12.5 Ag/mL INYECT |1.8mL 4> 380 | 30/04/2025

LIDOCAINA CLORHIDRATO CON - 0
17700 PRESERVANTES 2g/100 mL (2 %) INYECT |20 mL

LIDOCAINA CLORHIDRATO SIN 35 335 |31/07/2025
04390 PRESERVANTES 2g/100 mL (2 %) INYECT |20mL

LIGADURA PLANA PARA EXTRACCION 0 1 |16/11/2025
34678 DE SANGRE 20 cm APROX. UNIDAD

LLAVE DE TRIPLE VIA CON 149 | 1381 |30/11/2025
24704 EXTENSION X 10 cm UNIDAD
04514 LORATADINA 10 mg TABLET 87 349 |28/02/2026
04511 LORATADINA 5 mg/5 mL JARABE |60 mL 7 39 |31/03/2025




M 04523 LOSARTAN POTASICO 50 mg TABLET 3343 |11770|31/03/2026
| 11445 LUGOL SOLUCION SOLUCI | 250 mL 0 4 |31/01/2026
M 04556 MAGNESIO SULFATO 200 mg/mL INYECT [10mL 4 20 |31/01/2024
sase 1!\_/IA/-|\_IEI'EI'\I;IDESCARTABLE NO ESTERIL NOAD 0 2400 | 31/08/2026
MASCARA DE OXIGENO
DESCARTABLE PARA NEBULIZACION 3 119 |23/06/2027
16774 ADULTO UNIDAD
MASCARA DE OXIGENO
DESCARTABLE PARA NEBULIZACION 4 111 |23/06/2027
16776 PEDIATRICO UNIDAD
23127 EI/ISISR%ARRCLII_(L:AA 2EPSL(|:$<§LTJ/25 - UNIDAD 0 2685 | 31/10/2027
l 43940 | POLIPROPILENG DESCARTABLE 0 | 3 |svosjaoas
M 04585 MEBENDAZOL 100 mg TABLET 284 | 990 |28/02/2025
M 04582 MEBENDAZOL 100 mg/5 mL SUSPEN |30 mL 32 25 |31/01/2024
M 04586 MEBENDAZOL 500 mg TABLET 391 0
M 04677 METAMIZOL SODICO 1g INYECT |2mL 220 | 2073 |30/04/2026
M 04696 METFORMINA CLORHIDRATO 850 mg TABLET 2556 | 8155 |31/08/2025
M 04701 METILDOPA 250 mg TABLET 12 178 |31/07/2025
M 04752 METOCLOPRAMIDA CLORHIDRATO |10 mg TABLET 177 | 559 |31/07/2026
M 04743 METOCLOPRAMIDA CLORHIDRATO |5 mg/mL INYECT |2mL 36 352 |30/06/2025
M 04794 METRONIDAZOL 250 mg/5 mL SUSPEN | 120 mL 3 269 |29/02/2024
M 04805 METRONIDAZOL 500 mg TABLET 437 | 1294 |31/12/2025
24603 ZADIEEBV%O; TQOPARA APHICACIONDE UNIDAD 0 3 |31/08/2027




MICROCUBETA DESCARTABLE PARA

HEMOGLOBINOMETRO 208 | 900 |30/06/2024
33481 HEMOCONTROL UNIDAD
MICROCUBETA DESCARTABLE PARA
HEMOGLOBINOMETRO 1 0
28780 HEMOCONTROL X 50 UNIDAD
| - E/I_ISC(F:(SII-DIPETA VOLUMEN VARIABLE NBAD 0 1 |31/12/2025
M 04847 MISOPROSTOL 200 Ag TABLET 0 19 |29/02/2024
MONOFILAMENTO DE NAILON 13 cm 0 15 |31/03/2026
| 39156 X 2.5 cm + 4 cm CALIBRADO 10 g UNIDAD
M 04982 NAPROXENO 500 mg TABLET 1931 | 4137 |31/08/2026
M 05018 NIFEDIPINO 10 mg TABLET 102 | 235 |31/01/2026
M 05103 NITROFURANTOINA 100 mg TABLET 50 330 |31/01/2026
M 05151 OMEPRAZOL (COMO SAL SODICA) 40 mg INYECT 39 556 |31/08/2024
OMEPRAZOL (TABLETA DE 1020 | 2199 | 31/08/2025
M 35040 LIBERACION MODIFICADA) 20 mg TABLET
M 05167 ORFENADRINA CITRATO 100 mg TABLET 248 | 209 |31/05/2025
M 05166 ORFENADRINA CITRATO 30 mg/mL INYECT |2mL 79 275 |31/07/2025
OTRAS COMBINACIONES DE 2748 0
M 20575 MULTIVITAMINAS POLVO |1g
M 05253 OXITOCINA 10Ul INYECT |1mL 28 119 |31/12/2024
PADAL CALZON DESCARTABLE PARA 0 360 | 1/04/2026
| 16826 ADULTO TALLA MEDIANO UNIDAD
| 28425 PADAL DESCARTABLE TIPO TOALLA UNIDAD 0 1850 | 14/08/2025
M 05281 PARACETAMOL 100 mg/mL soLucl |10 mL 29 251 |31/03/2026
M 05309 PARACETAMOL 120 mg/5 mL JARABE |60 mL 59 464 |30/09/2026




M 05335 PARACETAMOL 500 mg TABLET 1629 | 15482 | 1/08/2025
PASTA DENTIFRICA PARA NIDOS X 90
[ 31026 g UNIDAD 64 441 | 5/01/2026
| 29457 PASTA DENTIFRICAX 90 g UNIDAD 34 197 | 5/01/2026
38900 ;E/Iic?l{/ix PIRECTO - PROTENAC KIT 50 DET 0 4 |31/10/2024
PIPETA DE TRANSFERENCIA ESTERIL L 0
| 25887 3.0 mL X 1000 UNIDAD
M 05491 PIRIDOXINA CLORHIDRATO 50 mg TABLET 300 |28/02/2025
M 05551 POTASIO CLORURO 20g/100 mL INYECT |10 mL 210 |30/09/2025
M 05588 PREDNISONA 20 mg TABLET 21 202 |31/01/2024
M 05589 PREDNISONA 5mg TABLET 57 445 |31/05/2024
M 05587 PREDNISONA 5 mg/5 mL JARABE |60 mL 10 2 |30/04/2025
M 05590 PREDNISONA 50 mg TABLET 58 375 |30/04/2025
| 08054 PRESERVATIVOS SIN NONOXINOL UNIDAD 969 | 6490 |31/01/2028
| 39663 PROTECTOR PLASTICO PARA CAMA UNIDAD 0 1650 | 1/05/2026
| 21933 PROTEINA EN ORINAY LCR KIT 100 DET 0 1 |31/05/2024
PROTEINAS TOTALES Y
| 34197 FRACCIONADAS KIT 100 DET 0 2 30/03/2024
PRUEBA RAPIDA CUALITATIVA DE
ANTIGENO ESPECIFICO PARA SARS- 13 0
CoV2 (COVID-19) INMUNOENSAYO
45221 CROMATOGRAFI N/A UNIDAD | DETERMINACION
PRUEBA RAPIDA DE HORMONA 3 0
| 21813 GONADOTROPINA CORIONICA (HCG) KIT 25 DET
| 39992 PRUEBA RAPIDA PARA HEPATITIS B KIT 1 DET 31 132 | 8/05/2024
| 32670 PRUEBA RAPIDA PARA HEPATITIS C KIT 1 DET 2 9 |30/04/2025
| 17705 PRUEBA RAPIDA PARA VIH 1-2 KIT 1 DET 13 510 |31/05/2025




PRUEBA RAPIDA PARAVIH 1-2Y

| 31100 SIFILIS KIT 1 DET 77| 243 |31/05/2025
PRUEBA RAPIDA PARA VIH 1-2
| 28776 SIFILIS ' KIT 25 DET 3 25 |30/11/2025
M 05658 RANITIDINA (COMO CLORHIDRATO) |25 mg/mL INYECT |[2mL 82 | 972 |31/03/2025
M 05661 RANITIDINA (COMO CLORHIDRATO) | 300 mg TABLET 87 | 477 |31/08/2025
REACTIVO DE CREATININA CINETICA 5 0
| 19849 (2) SOLUCI | 250 mL
| 12672 | GLUTAMICA OYALACETICA (160) 0 | b |3orosron
REACTIVO DE TRIGLICERIDOS
| 26210 ENZIMATICO KIT 400 DET 0 1 |30/01/2024
RESINA FOTOCURABLE KIT (AC.
GRABADOR + COMPONENTE) 4 0 3 |12/05/2025
| 30620 JERINGAS/3.5g KIT
| 47028 RESPIRADOR QUIRURGICO TIPO N-95 UNIDAD 9 422 | 16/02/2027
M 05731 SALBUTAMOL (COMO SULFATO) 100 Ag/DOSIS AEROSO | 200 DOSIS 29 | 176 |31/03/2025
M 19723 SALBUTAMOL (COMO SULFATO) 5 mg/mL SOLUCI |10 mL 6 0
M 20036 SALES DE REHIDRATACION ORAL POLVO [20.5g/L 105 | 1166 |30/06/2025
M 02922 SIMETICONA 80 mg/mL SUSPEN |15 mL 19 0
M 05889 SODIO CLORURO 20 g/100 mL (20 %) INYECT [20mL 6 45 |30/11/2025
M 05873 SODIO CLORURO 900 mg/100 mL (0.9 %) INYECT [1L 183 | 1155 | 5/06/2026
M 05872 SODIO CLORURO 900 mg/100 mL (0.9 %) INYECT | 100 mL 39 0
M 05876 SODIO CLORURO 900 mg/100 mL (0.9 %) INYECT |2mL 0 | 1085 |31/03/2024
M 05598 SOLUCION POLIELECTROLITICA soLucl |1L 1 42 |31/12/2024
| 12756 SOLUCION TURK soLucl 1L 0 2 |31/12/2025
| 17074 SONDA NASOGASTRICA N || 14 UNIDAD 0 1 ]29/02/2024
| 17075 SONDA NASOGASTRICAN || 16 UNIDAD 0 9 | 4/10/2026
| 17071 SONDA NASOGASTRICAN | 8 UNIDAD 0 4 |31/07/2024




SONDA VESICAL TIPO FOLEY 2 VIAS

1 33 |24/10/2027
17029 DESCARTABLE N || 14 UNIDAD
SONDA VESICAL TIPO FOLEY 2 VIAS 0 25 |31/12/2025
17030 DESCARTABLE N|| 16 UNIDAD
SUCEDANEO DE LA LECHE MATERNA 4 5 |23/01/2024
29995 CON LACTOSA POLVO |400g
SUERO CONTROL BIOQUIMICO 6 FRASCOS X 5 0 > |31/08/2024
| 34655 NORMAL Y PATOLOGICO UNIDAD | mL
M 05961 SULFADIAZINA DE PLATA 1g/100 g CREMA |400g 2 14 |31/03/2024
M 05964 SULFADIAZINA DE PLATA 1g/100g CREMA |50g 27 |30/06/2025
M 05986 SULFAMETOXAZOL + TRIMETOPRIMA | 200 mg + 40 mg/5 mL SUSPEN |60 mL 19 296 |31/01/2025
M 03515 SULFAMETOXAZOL + TRIMETOPRIMA | 800 mg + 160 mg TABLET 142 | 784 |30/04/2025
SUTURA CATGUT CROMICO 2 C/A 1/2 4 0
17152 CIRCULO REDONDA 35 mm X 70 cm UNIDAD
SUTURA CATGUT CROMICO 2/0 C/A
1/2 CIRCULO REDONDA 35 mm X 70 10 48 | 6/06/2028
12018 cm UNIDAD
SUTURA CATGUT CROMICO 3/0 C/A
3/8 CIRCULO CORTANTE 15 mm x 70 1 3 |26/07/2027
19055 cm UNIDAD
SUTURA CATGUT CROMICO 4/0 C/A
1/2 CIRCULO REDONDA 25 mm X 70 1 37 |31/07/2027
12028 cm UNIDAD
SUTURA NAILON AZUL
MONOFILAMENTO 3/0 C/A 3/8 4 13 | 19/06/2028
12221 CIRCULO CORTANTE 20 mm X 75 cm UNIDAD
SUTURA NAILON AZUL
MONOFILAMENTO 3/0 C/A 3/8 1 28 |31/08/2028
19463 CIRCULO CORTANTE 35 mm X 75 cm UNIDAD
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SUTURA NAILON AZUL

MONOFILAMENTO 4/0 C/A 3/8 4 19 |31/08/2024
12224 CIRCULO CORTANTE 15 mm X 75 cm UNIDAD

SUTURA NAILON AZUL

MONOFILAMENTO 4/0 C/A 3/8 1 25 |31/03/2026
12228 CIRCULO CORTANTE 20 mm X 75 cm UNIDAD

SUTURA SEDA NEGRA TRENZADA 2/0

C/A 1/2 CIRCULO REDONDA 30 mm X 6 19 |31/01/2026
11787 75 cm UNIDAD

SUTURA SEDA NEGRA TRENZADA 2/0

C/A 3/8 CIRCULO CORTANTE 20 mm 2 0
12403 X 75 cm UNIDAD

SUTURA SEDA NEGRA TRENZADA 3/0

C/A 3/8 CIRCULO CORTANTE 25 mm 3 10 |30/04/2026
19232 X 75 cm UNIDAD

SUTURA SEDA NEGRA TRENZADA 4/0

C/A 3/8 CIRCULO CORTANTE 20 mm 2 85 |30/04/2026
18694 X 75 cm UNIDAD

SUTURA SEDA NEGRA TRENZADA 5/0

C/A 3/8 CIRCULO CORTANTE 20 mm 0 47 |31/10/2025
12427 X 75 cm UNIDAD
12490 TERMOMETRO CLINICO ORAL UNIDAD 4 48 |25/11/2027

TEST PARA DETERMINACION DE 0 2 |30/11/2024
22677 YODO EN SAL X 10 mL KIT

TETRACICLINA CLORHIDRATO 1 5 |31/05/2026
06111 (UNGgENTO OFTALMICO) 1g/100 g (1 %) UNGgEN |6g
06127 TIAMINA CLORHIDRATO 100 mg TABLET 0 500 |31/05/2026
26774 TIPS AMARILLO 20 ulL - 200 uL X 500 UNIDAD 1 0
26773 TIPS AZUL 100 uL - 1000 uL X 500 UNIDAD 1 11 | 9/10/2027
31555 TIPS BLANCO 1 uL - 20 uL X 1000 UNIDAD 0 7 9/11/2025




TIRA REACTIVA PARA GLUCOMETRO

4 12 | 24/01/2025

23141 PORTATIL UNIDAD |50 DET

TIRA REACTIVA PARA ORINA DE 11 3 0
24189 PARAMETROS KIT

TIRA REACTIVA PARA ORINA DE 11 0 20 | 16/02/2024
20455 PARAMETROS KIT 100 DET
06239 TRAMADOL CLORHIDRATO 50 mg TABLET 8 376 |30/04/2025
06231 TRAMADOL CLORHIDRATO 50 mg/mL INYECT |1mL 31 72 |13/06/2026

TRANSAMINASA GLUTAMICA 0 2 30/05/2024
24853 PIRUVICA (TGP) KIT 200 DET
23703 TRIGLICERIDOS ENZIMATICO KIT 500 DET 0 2 30/09/2024

TUBO CAPILAR PARA HEMATOCRITO 0 44 | 28/02/2025
21930 CON HEPARINA X 100 UNIDADES UNIDAD

TUBO CAPILAR PARA HEMATOCRITO 1 36 |11/10/2025
23451 SIN HEPARINA X 100 UNIDADES UNIDAD

TUBO DE ENSAYO DE VIDRIO 12 mm 250 0
25051 X75 mm UNIDAD

TUBO DE ENSAYO DE VIDRIO 13 mm 0 500 |30/11/2025
22766 X100 mm UNIDAD

TUBO PARA EXTRACCION DE SANGRE

CON SISTEMA DE VACIO DE

POLIPROPILENO DE 0.5 mL CON EDTA 2 32 |31/12/2024
33927 DIPOTASICO UNIDAD

TUBO PARA EXTRACCION DE SANGRE

CON SISTEMA DE VACIO DE

POLIPROPILENO DE 3 mL CON EDTA X . 77| 28/02/2025
36356 100 UNIDAD

TUBO PARA EXTRACCION DE SANGRE

CON SISTEMA DE VACIO DE

POLIPROPILENO DE 4 mL CON EDTA X ! > 30/04/2024
36354 100 UNIDAD
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TUBO PARA EXTRACCION DE SANGRE
CON SISTEMA DE VACIO DE

POLIPROPILENO DE 5 mL CON GEL 0 77 |30/12/2024
38553 SEPARADOR X 100 UNIDAD
22932 UREA CINETICA KIT 500 DET 2 |30/06/2024
06377 VACUNA ANTIAMARILICA 1000 DIT/0.5 mL INYECT |10 DOSIS 12 | 29/02/2024
12804 VENDA ELASTICA 2" X 5 yd UNIDAD 31 12 |31/08/2027
12806 VENDA ELASTICA 4" X 5 yd UNIDAD 11 61 |30/06/2027
12807 VENDA ELASTICA 5" X 5 yd UNIDAD 43 |31/03/2028
12808 VENDA ELASTICA 6" X 5 yd UNIDAD 4 |30/06/2028
22234 ZINC SULFATO 10 mg de Zn/5 mL SOLUCI | 100 mL 10 |31/10/2025
22233 ZINC SULFATO 20 mgde Zn TABLET 15 0
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Fuente de Internst

contenidos.usco.edu.co
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Fuente de Internat <1 %
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15 Trabejo ded estudiante < %
ri.ues.edu.sv
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Maria
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8 revistaanfibios.org
<2 Fuente de Internet <1 %
revistaschilenas.uchile.cl <1
</ Fuente de Internst %
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Fuente de Internet <1 %
www.proddel.org
Fuente de Internst <1 %
N athila2012.wordpress.com
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34 Fuente de Internet <1 %
cdn.www.gob.pe
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dspace.unitru.edu.pe
2 . - .
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= Fuente de Internst < 1 %
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