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Resumen

Investigacion realizada en el hospital militar de Piura, se determind el porcentaje de
cumplimiento en las prescripciones realizadas en el area de cardiologia durante los meses
de julio a setiembre 222. La poblacion fue de 720 recetas y una muestra al azar de 251
recetas, investigacion basica, descriptiva y observacional. Resultados: EI nombre del
paciente y la fecha de expedicion de la receta presentan cumplimiento del 100%, en la
anotacion de la edad, el incumplimiento es del 100%, notandose que ninguna prescripcion
tiene anotada la edad del paciente. El diagnostico presenta un cumplimiento del 97%. los
valores de cumplimiento més altos estan a nivel del nombre del medicamento en DCI y
de la via de administracion con 99% respectivamente cada una. A nivel de la forma
farmacéutica, concentracién y cantidad del medicamento el porcentaje de cumplimiento
es del 98 %. Dosis del medicamento con 94 %, la frecuencia del tratamiento se cumple
en un 93 % y finalmente la duracion del tratamiento en un 76 %. el cumplimiento al 100
% se da a nivel de nombre y apellidos del prescriptor, numero de colegiatura y la firma
correspondiente. El sello igual se da en un 99 %, la legibilidad se da solamente en un 80%
de cumplimiento. La legibilidad se da en un cumplimento del 80% Yy el uso de abreviaturas
en un 25%. Conclusién: no existe cumplimiento al 100 % de las Buenas practicas de
prescripcion en el area de cardiologia del hospital militar de Piura.

Palabras clave: Buenas Préacticas, Prescripcion, Cardiologia.
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v.-Abstract

Research carried out at the military hospital of Piura, the percentage of compliance was
determined in the prescriptions made in the cardiology area during the months of July to
September 222. The population was 720 prescriptions and a random sample of 251
prescriptions, basic research, descriptive and observational. Results: The name of the
patient and the date of issue of the prescription show 100% compliance, in the notation
of the age, the non-compliance is 100%, noting that no prescription has the patient's age
noted. The diagnosis presents a compliance of 97%. The highest compliance values are
at the level of the name of the drug in INN and the route of administration with 99%
respectively each. At the level of pharmaceutical form, concentration and quantity of the
medication, the compliance percentage is 98%. Dosage of the drug with 94%, the
frequency of treatment is fulfilled at 93% and finally the duration of treatment at 76%.
100% compliance occurs at the level of the name and surname of the prescriber, tuition
number and the corresponding signature. The seal is 99% the same, the legibility is only
80% complete. Readability is 80% complete and the use of abbreviations is 25%.
Conclusion: there is no 100% compliance with the Good Prescription Practices in the

cardiology area of the Piura military hospital.

Keywords: Good Practices, Prescription, Cardiology.



. INTRODUCCION

Antecedentes y fundamentacion cientifica.

Angulo (2020) en su estudio sobre la evaluacion de buenas précticas de prescripcion a
nivel del area de cardiologia en farmacia del Hospital Reategui, Piura 2020, trabajo con
recetas del area motivo de la investigacion, empleando el cuestionario como instrumento
para recoger los datos necesarios. Los resultados arrojaron que la prescripcion en relacion
a las BPP logra un cumplimiento promedio del 78,2% a nivel de los datos del prescriptor,
de igual forma a nivel de la informacion del paciente y de la misma forma a nivel del

medicamento.

En su estudio de Pinedo (2023) sobre el nivel de cumplimiento de buenas précticas de
prescripcion a nivel de lo que corresponde a dispositivos médicos en un establecimiento
farmacéutico del C.S Santa Catalina de la ciudad de Juliaca, estudio no experimental, de
caracter observacional y tipo retrospectivo. Utilizo de muestra 118 recetas médicas., las
cuales fueron revisadas y una ficha que sirvié para recoger los datos correspondientes,
previamente validado. Se obtuvo como resultados un cumplimiento del 100% a nivel de
los datos del paciente, un 93 % de cumplimiento en datos del prescriptor, un 7% lo
hicieron con letra ilegible, con los datos del dispositivo médico. Se concluye que existe

un alto nivel en el cumplimiento de las BPP en farmacia del centro de salud.

Villacorta (2019), en su investigacion tuvo como objetivo evaluar el cumplimiento del
manual de buenas préacticas de prescripcion a nivel de las recetas de dosis unitaria en un
centro de salud del estado, entre mayo-octubre del 2018. Estudio, observacional,
descriptivo, con caracteristicas de transversal y retrospectivo. Se analiz6 858
prescripciones en pacientes que fueron atendidos a nivel de dosis unitaria y pertenecientes
a diversos servicios de hospitalizacién. Se hizo uso de un instrumento del tipo lista de
chequeo para verificar cumplimiento o no delos items de BPP. Se obtuvo los siguientes
resultados: a nivel de diagnostico del paciente o CIE un cumplimiento del 98.25%, en los

indicadores restante se obtuvo un 100% de cumplimiento. En la dimension del
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medicamento se tuvo en DCI un 78.79%, a nivel de la cc el 98.48%, relacionado a la
frecuencia el nivel de cumplimiento fue de un 99.88%, via de administracion un 68.07%,
relacionado a la forma farmacéutica un 87.41% y en relacion al PNUME se obtuvo un
70.98%. A nivel del prescriptor se obtuvo un cumplimiento del 99.65% en lo que
corresponde a apellidos y nombres, sello, nombre de la especialidad, nimero de
colegiatura y firma respectivamente. En fecha de prescripcion un 98.25%, presenta una
ilegibilidad del 27.39% y una legibilidad del 72.61%. Se concluye que no se cumplen las
BPP.

Herrero (2021), realizo una investigacion para evaluar la prescripcion de medicamentos
en nifios y adolescentes con presion arterial elevada en un hospital de Cuba. Investigacion
observacional, descriptiva y transversal, se realiz6 con 39 pacientes cuyo diagnostico fue
determinada por la hipertension arterial que padecian. La conclusion final determino que

la mayor parte de las prescripciones fueron adecuadas

Allcca (2019), realizo un estudio para evaluar el porcentaje de cumplimiento de las
Buenas Practicas de Prescripcion (BPP) a nivel de Dosis Unitaria del Hospital de
Emergencias José Casimiro Ulloa de Junio a septiembre de 2018. Se realizé un estudio
observacional, descriptivo, retrospectivo y transversal. La muestra fue 312 prescripciones
médicas. Los resultados arrojaron un 100 % de cumplimiento a nivel del de apellidos y
nombres e historia clinica del paciente, el 100% no anota la edad del paciente, el 97.4%
cumple con anotar el diagnostico, el 94.6% cumple con el nombre en DCI, a nivel de la
anotacion de la concentracion del medicamento cumple el 95.5%, a nivel de la frecuencia
de la toma de la dosis y la anotacién de la forma farmacéutica el cumplimiento es el 100
%, un 99.4% si anotan la via de administracion, el 95.2% anotan los datos del prescriptor,
el 88.5% hacen las prescripciones con letra legible y 25.3% utilizan siglas. La conclusién

final es que existe un nivel alto del cumplimiento de las BPP.

Arango (2022), realizo una investigacion cuantitativa, no experimental para evaluar las
BPP en recetas del Centro Materno Infantil Miguel Grau, Chaclacayo durante enero a
marzo 2021. Se trabajo con 343 recetas encontrandose que solamente una cumplia las
BPP lo que era equivalente al 0.29%, mientras que el 99.71% presentaban incumplimiento

a la totalidad de los requisitos de las BPP segun el Minsa. Se resalta que a nivel de los



datos del medicamento el incumplimiento fue de 93.59%, a nivel de la via de
administracion el incumplimiento fue del 79.30%, en incumplimiento sobre la cantidad
total del medicamento se obtuvo un 4.37%. En legibilidad el resultado arrojo un nivel de
79.88% y en ilegibilidad un nivel de 20.12%. La conclusion final determino que a nivel
del Centro Materno Infantil Miguel Grau de Chaclacayo no hace cumplimiento de las
buenas préacticas de prescripcion médica.

Obispo (2021), en su investigacion sobre conocimiento y cumplimiento del manual de
buenas practicas de prescripcion en recetas atendidas de Covid del Hospital Huacho
Huaura durante febrero a mayo del 2021, de tipo aplicativo, descriptivo, retrospectivo, no
experimental, correlacional y transversal. Se trabajo con 9688 recetas correspondientes a
tratamiento Covid. La muestra empleada fue de 374 recetas, se hizo uso de la encuesta 'y
la revision observacional de las recetas, utilizandose como instrumento el cuestionario y
una ficha para recoger datos. La conclusion final determino que no se encontrd relacion

entre conocimiento y el cumplimiento del MBPP.

Asi mismo, Espinoza (2019) en su trabajo de investigacion evalud el cumplimiento de
las Buenas Practicas de Prescripcion en recetas atendidas en la farmacia del hospital Dos
de mayo, en el periodo de mayo a diciembre del 2018, investigacion descriptivo,
retrospectivo y transversal, no experimental y observacional; se trabaj6 con 765 recetas
como muestra. Se obtuvo los siguientes resultados: en relacion a los datos del paciente
(nombres y apellidos) el cumplimiento fue de 99.6%, edad 83.5%, historia clinica 94%,
tipo de atencion 80.5%, diagnostico 95.2%, en diagnostico 54.9%; en los datos del
prescriptor a nivel de sello y firma un 100%, fecha de expedicion un 99.6%, fecha de
caducidad 98.7%. En lo que corresponde al medicamento se obtuvo un cumplimiento en
DCI del 99.2%, uso del PNUME 88.6%, concentracion del farmaco (98.3%), forma
farmacéutica 98.2%, cantidad completa del tratamiento 99%, dosis del medicamento
94.2%, via de administracion 84.4%, frecuencia de dosis 92.9% y la duracion del
medicamento 75.7%. La conclusion final fue que un porcentaje mayoritario si cumplen
con las BPP.



Rojas (2019), en su investigacion sobre “Cumplimiento y Conocimiento del Manual de
Buenas Préacticas de Prescripcion en recetas de farmacia del Hospital nacional Dos de
mayo en Lima” logré determinar la relacion entre el cumplimiento y el conocimiento
durante marzo a agosto del 2019. Estudio retrospectivo, observacional, trabajo con 2292
recetas. Se logré determinar que el 88% de las recetas evaluadas carecen del
cumplimiento de las Buenas Practicas de Prescripcion. El investigador encontrd una débil
relacion entre conocimiento de las BPA y el cumplimiento de las Buenas Practicas de

Prescripcion.

La investigacion de Velasco (2019) determino la evaluacion del cumplimiento de las
buenas préacticas de prescripcion médica en emergencia del hospital San Juan de
Lurigancho durante julio a setiembre del 2018. Estudio descriptivo, no experimental y
retrospectivo, trabajo con 1032 recetas. Se obtuvo como resultado que el 45.15 % tuvo
un incumplimiento en relacién a las BPP que tienen que ver con los datos del paciente,
un 25.55 % no cumplen en lo que se relaciona con los datos de los medicamentos y un
13.04 % presentan ilegibilidad en la receta médica. Se concluye con un elevado

incumplimiento de las BPP lo cual es muy preocupante.

JUSTIFICACION DE LA INVESTIGACION

Justificacion practica

A través del presente trabajo se busca comprobar en forma practica y real el
porcentaje de cumplimiento de las BPP en el &rea de cardiologia del hospital militar,
esto se da dentro de una revision inmediata de la verificacion oportuna y que permita

actuar de inmediato para lograr la validacion de la receta.
Justificacion tedrica

Las buenas practica de prescripcion estan establecidas en indicadores que ya han sido
validados y que van a permitir una 6ptima dispensacion, todo esto estd demostrado
por estudios, que contribuye al uso racional de los medicamentos y a optimizar en el

sector publico el uso correcto y eficiente de los farmacos e insumos y dispositivos



médicos. En tal sentido los manuales de BPP constituyen el fundamento tedrico para
garantizar este tipo de estudios que buscan mejorar la prescripcion por parte de los

profesionales que la realizan.
Justificacion metodoldgica

Se sigue una secuencia ordenada, recogiendo la informacion en base a un
cuestionario disefiado en concordancia con lo que se investiga, se emplea la técnica
de la observacion y se trabaja en forma transversal para darle mas énfasis a los datos

obtenidos. Se valida el instrumento por expertos para garantizar su confiabilidad.
Justificacion social

Una prescripcion adecuada y legible permite que el paciente pueda leer con claridad
los nombres de las indicaciones de los productos que va a utilizar en su dolencia, por
otra parte, por parte del profesional quimico farmacéutico permite una mejor
dispensacion y evitar los errores propios de una prescripcion inadecuada, todos estos
factores en suma contribuiran a una administracion adecuada de los farmacos
prescritos y evitara por parte de la poblacion dudas que puedan presentarse tanto en

el momento de la adquisicion como de su consumo de los mismos.

Problema

¢Cuél es el porcentaje de cumplimiento de las buenas préacticas de prescripcion en el

area de cardiologia del hospital militar julio-setiembre 20227

Marco Referencial

Una correcta prescripcion tiene gran importancia en el uso racional de los
medicamentos, no solo permite una dispensacion adecuada, sino que el paciente
puede constatar que lo que se le dispensa estd conforme a la prescripcion del

profesional médico.



Es conveniente que todos los profesionales que tiene la facultad de prescribir lo
hagan en observancia con el manual de las buenas précticas de prescripcion, es
necesario que los errores en la prescripcion sean detectados a tiempo, por eso
existen estudios que determinan la mayor frecuencia de estos errores, en la sentido
el cumplimiento de la misma es regulada en nuestro pais por el Ministerio de salud,
sin embargo a pesar de existir la norma se sigue practicando nivel de los
profesionales prescriptores por diversas circunstancias. En tal sentido la legibilidad
debe ser facilmente interpretada en el proceso de la dispensacion para evitar

posteriores situaciones problematicas.

Receta médica

Definicién:  documento que establece indicaciones sobre un diagndstico y que
necesita una farmacoterapia, debe estar escrita con letra legible que permita su facil
interpretacion. Esta es producto de una evaluacion clinica y un conocimiento del

profesional que corresponde a un area de la medicina.

Por lo tanto, el citado manual establece datos que una receta médica debe contener,

asi tenemos:

Respecto a quien prescribe, su nombre, teléfono y su direccién. Asimismo, su
colegiatura, titulo profesional, de preferencia a través de un sello y si es a mano

debe ser lo mas clara posible.

Debe contener ademas el nombre del establecimiento de salud sea publico o

privado, incluyendo la direccion y nimero telefonico.
En relacion al paciente se tiene lo siguiente:

Nombre, direccion y teléfono del paciente. Se recomienda ademas la edad del

paciente

Existen farmacos denominados especiales por ser fiscalizados y por lo tanto hace
imprescindible la anotacion del DNI del paciente, segun sea el caso puede ser

necesario el nimero de pasaporte si es paciente extranjero. (DS N0.023-2001-SA).

La anotacion debe ser en DCI en caso sea establecimiento del sector publico y su

alternativa correspondiente en caso sea del sector privado como nombre comercial.



La anotacién de la concentracion del farmaco, utilizando se segun sea el caso las
abreviaturas tales como: g (gramo), mL(mililitro), mg (miligramo). - En algunos
casos especialmente en los productos especiales se considera su nombre,
concentracion escrita en forma completa. Otra caracteristica es la forma
farmacéutica y el total que se prescribe, el lugar y fecha y ademas el tiempo de

duracién que debe tener la receta para su atencion.

En caso sea necesario se puede anexar una informacion relevante dirigida al

Quimico Farmacéutico, finalmente las indicaciones claras de cada farmaco.

Dentro de la normativa de las BPP se debe tomar en cuenta factores denominados
regulatorios y que comprenden:

Regulatorios,

la Ley General de Salud establece que: “Soélo los médicos realizan la prescripcion
de medicamentos. En el caso de los profesionales cirujanos-dentistas y los obstetras

el acto de prescripcion lo haran dentro de su campo profesional.
Socio-econdémicos

Una caracteristica que debe ser tomada en cuenta es la capacidad adquisitiva que
en muchos casos es parte importante para el cumplimiento de su farmacoterapia, de
eta manera es indispensable hacer una relacién entre los criterios sociales , técnicos
y éticos para que la prescripcion pueda ser un instrumento de uso racional de
medicamentos pero también debe dar la posibilidad de que los pacientes puedan
acceder a los medicamentos en su mayoria para establecer una relacion de empatia

entre prescriptor y paciente..

La OMS impulsa metodologias de prescripcion buscando el uso racional de los
medicamentos. A través de esta nueva propuesta se pretende plasmar el enfoque de
una medicina que se sustente en las evidencias, reforzando las habilidades méas que
el conocimiento en si mismo. En tal sentido la prescripcion se sostiene en los

siguientes aspectos:
1. tomar en cuenta el tratamiento no farmacoldgico.

2. decision racional de usar o no segun criterio racional el uso de medicamentos.



3. eleccion de la mejor terapia segun le eleccion de los farmacos.

4. Establecer una prescripcion que facilite al paciente su cumplimiento, que permita
su supervision para verificar el que cumpla con las indicaciones y que ademas dicha
prescripcion este sustentada en estudios clinicos, con secuencia légica, racional y

evidencia cientifica.

Segln normativa de las prescripciones, solo los meédicos pueden prescribir
medicamentos. Los cirujanos-dentistas y las obstetrices lo haran cifiéndose a su
campo profesional segun sea el caso clinico que determinen. Se considera la DCI
en forma obligatoria, se considera el nombre de marca como una opcion segin sea
el caso del medicamento, la dosificacion, forma farmacéutica, concentracion,
cantidad total del farmaco, via de administracion., si existieran algunas
precauciones respecto a los productos prescritos, se deben hacer saber al paciente,
de la misma forma en el caso de interacciones, reacciones adversas o efectos

colaterales.

En el caso de que se prescriba farmacos estupefacientes o psicotrépicos, se hace
cumpliendo el DS N° 023.2001-SA en lo que corresponde al reglamento sobre este

tipo de farmacos y las sujetas a fiscalizacion sanitaria.

Hipotesis

No califica

OBJETIVOS

Objetivo general:

%+ Determinar el porcentaje de cumplimiento de las buenas préacticas de

prescripcion en el area de cardiologia del hospital militar julio-setiembre 2022



Objetivos especificos:

% Determinar el porcentaje de cumplimiento de las buenas practicas de
prescripcion con respecto a los datos del paciente en el area de cardiologia del
hospital militar julio-setiembre 2022

% Determinar el porcentaje de cumplimiento de las buenas practicas de
prescripcion con respecto a los datos del prescriptor en el area de cardiologia

del hospital militar julio-setiembre 2022

D

» Determinar el porcentaje de cumplimiento de las buenas précticas de
prescripcion con respecto a los datos del medicamento en el area de cardiologia

del hospital militar julio-setiembre 2022



Il. METODOLOGIA

Tipo y disefio de investigacion
Tipo

Basica, observacional y descriptiva
Disefio

Transversal y descriptiva, no experimental.

Poblacion y muestra
Poblacion

Conformada por las recetas que fueron atendidas en el &rea de cardiologia del hospital
militar durante los meses de julio a setiembre del 2022. Esto hace un total de 720

recetas

Muestra
N=Nx*Z2xp*qle2x(N—1) +Z2xpx(Q

N=720
Z%=1.96
pyg=0.50
e=0.05
n=251

Criterios de inclusion
Receta de paciente cronico del servicio de cardiologia
Receta de paciente voluntario a participar

Receta que tenga 3 a mas farmacos

10



Criterios e exclusion

Receta de paciente menor de 45 afios

Receta de paciente que son de otro servicio diferente al de cardiologia

Técnicas e instrumentos de investigacion

Se empleo la técnica de la revision de las recetas de los meses de julio a setiembre del
2022, las cuales se clasificaron de acuerdo los criterios de inclusion.

Procesamiento y analisis de la informacion

Se procedid a establecer un ordenamiento de los datos obtenidos, los cuales luego
fueron trasladados a tablas y posteriormente se realizaron los calculos para establecer
las frecuencias con sus correspondientes porcentajes segun corresponda. El
cumplimiento de las Buenas Précticas de Prescripcion se verificara de acuerdo al
porcentaje de las recetas que hacen cumplimiento delos diferentes items de las tres

dimensiones principales.
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I11. RESULTADOS

Tabla 1.

Prescripcion de acuerdo a los datos del paciente

Si cumple No cumple Total
Informacion del paciente
f % f % f %
Nombre 251 100,0% O 0% 251 100,0%
Edad 00 00,0% 251 100,0% 251 100,0%
Diagnostico 243 97,0% 08 3,00 251 100,0%
Fecha de expedicion de receta 251 100,0% O ,0% 251 100,0%

Interpretacion: En la tabla 1, el nombre del paciente y la fecha de expedicion de la
receta presentan cumplimiento del 100%, en la anotacion de la edad, el incumplimiento
es del 100%, notandose que ninguna prescripcion tiene anotada la edad del paciente.
El diagnostico presenta un cumplimiento del 97%.

Tabla 2.

Prescripcion de acuerdo a los datos del medicamento

Si cumple No cumple Total
Informacion del medicamento
f % f % f %
DCI 248  99,0% 03 1,0% 251 100,0%
Forma farmacéutica 246 98,00 05 2,0% 251 100,0%
Concentracion 246 98,0% 05 2,0% 251 100,0%
Cantidad 246 98,0% 05 2,0 251 100,0%
Dosis 236 94,0% 15 06,0% 251 100,0%
Via de administracion 248 99,0% 03 1,0% 251 100,0%
Frecuencia de uso 233 93,00 18 07,0% 251 100,0%
Duracion total de tratamiento 191  76,0% 60 24,0% 251 100,0%
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Interpretacion: En la tabla 2, los valores de cumplimiento mas altos estan a nivel del

nombre del medicamento en DCI y de la via de administracion con 99% respectivamente

cada una. A nivel de la forma farmaceéutica, concentracion y cantidad del medicamento

el porcentaje de cumplimiento es del 98 %. Dosis del medicamento con 94 %, la

frecuencia del tratamiento se cumple en un 93 % y finalmente la duracion del tratamiento

en un 76 %.

Tabla 3.

Prescripcion de acuerdo a los datos del prescriptor

Si cumple No cumple Total
Datos del prescriptor

f % f % f %
Apellidos y nombres del prescriptor 251 100,0% 0,0 0,0% 251 100,0%
Numero de colegiatura del prescriptor 251 100,0% 0,0 0,0% 251 100,0%
Firma del prescriptor 251 100,0% 0,0 0,0% 251 100,0%
Sello del prescriptor 248 99,0% 03 1,0% 251 100,0%
Legibilidad de la prescripcién 200 80,0% 51 20,0% 251 100,0%
Uso de abreviaturas 63 25,0% 188 75,0% 251 100,0%

Interpretacion: En la tabla 3, el cumplimiento al 100 % se da a nivel de nombre y

apellidos del prescriptor, numero de colegiatura y la firma correspondiente. El sello igual

se da en un 99 %, la legibilidad se da solamente en un 80% de cumplimiento.

La legibilidad se da en un cumplimento del 80% y el uso de abreviaturas en un 25%.
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IV. ANALISIS Y DISCUSION

En la tabla 1 se observa a nivel de los datos del paciente, en el item correspondiente al
nombre, un cumplimiento del 100 %, es decir todas las prescripciones lo cumplen, este
resultado es similar al encontrado por el estudio de Allcca (2019). En el item
correspondiente a la edad del paciente ocurre lo contrario, es decir existe un cumplimiento
del 0.0%, sin embargo, el estudio de Allcca (2019) también presenta un incumplimiento
del 100%, lo cual posiblemente es la mayor incongruencia con las BPP, ya que estudios

como el de Espinoza (2019) si presentan un cumplimiento del 83.5 %.

Respecto al diagndstico del paciente se encontré un cumplimiento del 97,0 %, similar al
estudio de Espinoza que encontré un 952%. En lo que corresponde a la fecha de
expedicion de la receta se encontré 100.0% de cumplimiento, lo cual se encuentra en
porcentaje similar en la mayor parte de estudios, tales como en el de Espinoza que

encontrd un cumplimiento del 99.6 %.

En latabla 2, se observa que, a nivel de los datos del nombre del medicamento, es similar
al encontrado por Espinoza en el 2019 quien encuentra también un 99% de cumplimiento,
con respecto a la via de administracion el estudio encuentra un 99 % de cumplimiento,
esto es similar a lo encontrado por Allcca en su investigacion quien encontrd que un 99.4

% si anotaban la via de administracion.

Igualmente, en la misma tabla 2 se tiene que la forma farmacéutica obtiene un 98 % de
cumplimiento, Allca encuentra en este punto un 100 % de cumplimiento, lo cual es casi
similar, en la concentracion y cantidad del medicamento que se prescribe se encuentra un
98% de cumplimiento, cuando uno mira los resultados de Espinoza en el 2019 los

resultados son similares, es decir cercanos al 98 %.

Respecto a la dosis del medicamento el cumplimiento en la presente investigacion es del
94 %, Espinoza encuentra similar con un 94.2 %, con respecto a la frecuencia del
tratamiento encontramos en el estudio un 93 %, en su estudio Espinoza encontrd un 92.9

%, es decir resultados similares.
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Finalmente, en la duracion del tratamiento se encontrd el nivel mas bajo de cumplimiento
en esta dimension con un 76 %., sin embargo, este resultado contrasta con el hallado por
Espinoza quien encontré un 75.7 %. En la tabla 3, a nivel de los datos del nombre y
apellidos del prescriptor, numero e colegiatura y firma se encuentra un 100 % de
cumplimiento, estos resultados son similares a los de Espinoza (2019) quien encontrd
también un 100 % de cumplimiento. A nivel legibilidad el presente estudio encontrd un
80% de cumplimiento y Allcca encontré un 88.5% con cierta diferencia, pero no
significativa, y finalmente en el uso de abreviaturas se encontr6 un 25 %y Allcca un 25.3

% es decir practicamente igual.
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V. CONCLUSIONES

La prescripcion de acuerdo a los datos del paciente, encontré un cumplimiento promedio
de 74.25 %, siendo el nombre del paciente y la fecha en que se expide la receta quienes

tienen el mayor cumplimiento.

En lo que respecta a los datos del medicamento, el mayor porcentaje de cumplimiento se
encuentra en el nombre del medicamento segun DCI y la via de administracion con el 99
%, y el de menor porcentaje de cumplimiento la duracién del tratamiento con un 76 %.

El cumplimiento promedio es del 94.38 % en esta area.

A nivel de los datos del prescriptor se encuentra que el porcentaje del 100 % de
cumplimiento lo tienen: apellidos y nombre del prescriptor, numero de colegiatura y la
firma del prescriptor, y el que tiene el menor cumplimiento es el referido al uso de

abreviaturas. EI cumplimiento promedio es del 84.00 % en esta area.
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VI. RECOMENDACIONES

Se recomienda a los prescriptores, poner mayor énfasis al consignar los datos del
medicamento y del prescriptor, ya que es necesario tanto para el paciente como para tener
una mejor comprension al adquirir los productos farmacéuticos y su posterior

administracion.

Se le exhorta a los prescriptores, continuar cumpliendo el registro de los datos del

paciente, a cabalidad para facilitar los procesos de dispensacion.

Se sugiere a los prescriptores, tener en consideracion todos los indicadores que
corresponden a los datos del medicamento, ya que en pequefias ocasiones se obvia el

nombre del medicamento, siendo una falta muy grave, que desorienta a los dispensadores.

Se les recomienda a los prescriptores, contar con su sello; permitiendo no obviar su
nimero de colegiatura; y evitar el uso continuo de abreviaturas, para un mejor

entendimiento del paciente.

Es importante que en la receta de la institucion se inserte un item correspondiente a la

edad del paciente, para mejorar el cumplimiento de este indicador.
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IX. ANEXOS

Anexo 01- Lista de cotejo

Dimension Indicador Cumple No cumple
Datos del paciente Nombre

Edad

Diagnéstico

Fecha de receta

Datos del medicamento

DCI

Forma Farmacéutica

Concentracion

Cantidad

Dosis

Via de administracion

Frecuencia del tratamiento

Duracion del tratamiento

Datos del prescriptor

Apellidos y nombres

Numero de colegiatura

Firma

Sello

Letra legible

Legibilidad

Uso de abreviaturas
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Anexo 02- Matriz de consistencia

Cumplimiento de las buenas précticas de prescripcion en el area de cardiologia del hospital militar julio-setiembre 2022

cumplimiento  de
las buenas practicas
de prescripcion en

el area de
cardiologia del
hospital militar

julio-setiembre
2022 ?

Determinar el porcentaje de cumplimiento de las buenas practicas de
prescripcion en el area de cardiologia del hospital militar julio-setiembre
2022

Objetivos especificos:

1.- Determinar el porcentaje de cumplimiento de las buenas practicas de
prescripcion con respecto a los datos del paciente en el area de

cardiologia del hospital militar julio-setiembre 2022

2.- Determinar el porcentaje de cumplimiento de las buenas practicas de
prescripcion con respecto a los datos del prescriptor en el area de

cardiologia del hospital militar julio-setiembre 2022

3.- Determinar el porcentaje de cumplimiento de las buenas préacticas de
prescripcion con respecto a los datos del medicamento en el area de

cardiologia del hospital militar julio-setiembre 2022

Problema Variables Obijetivos Hipotesis Metodologia
Tipo de investigacion:
¢Cuadl es el | Prescripcion de | Objetivo General No califica Basica
porcentaje de | medicamentos

Observacional

nivel descriptivo
Disefio:

Transversal y descriptiva
Poblacion: 720 recetas
Muestra: 251 recetas
Técnica:

Observacion

Encuesta

Instrumento:

Lista de cotejo

24



Anexo 03- Matriz de Operacionalizacion

medicamento

Cantidad

Dosis

\Via de administracién

Frecuencia del tratamiento

Duracion del tratamiento

\Variable Definicion Definicion Dimensiones Indicadores items Escala de medicion
Conceptual Operacional
IApellidos y Nombres
edad Preguntas
Nominal
Verificacion  del |Datos del lal4
cumplimiento de las |paciente Diaonosii
Cumplimiento de las buenas préacticas de agnostico
Buenas practicas de [Conformidad de una |prescripcion en
prescripcion prescripcion medica  [concordancia de los
en funcion al items  establecidos Fecha de receta
cumplimiento de las  |en el manual de BPP Nombre
buena§ pr_e}ctlcas de Colegiatura
prescripcion Datos del |— 5al 10
prescriptor Firma
Sello
Legibilidad
Uso de abreviaturas
DCI
Forma farmacéutica 11al 18
Datos del [Concentracion
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Anexo 04- Validacion 1

UNIVERSIDAD SAN PEDRO
FACULTAD DE MEDICINA HUMANA
VALIDEZ DE INSTRUMENTO POR JUICIO DE EXPERTOS

I.- Informacién General:

Nombres y apellidos del validador:

Fecha: 20-08-2023

Nombre del instrumento evaluado: cuestionario

Autoras del instrumento: SRTA. COBENAS COVENAS SANDRA LILIANA y la SRTA. MARCELO
RAMOS SULAY

Teniendo como base los criterios que a continuacién se presenta, requerimos su opinién sobre
el instrumento de la investigacion titulada:

“Cumplimiento de las buenas prcticas de prescripcién en el drea de cardiologia del hospital

militar julio - setiembre 2022”

El cual debe calificar con una valoracién correspondiente a su opinién respecto a cada criterio
formulado.

Il.- Aspectos a evaluar: (Calificacién cuantitativa)

Indicadores de Deficiente | Regular | Bueno Muy Excelente
evaluacion del Bueno
instrumento Criterios cualitativos - 1-9) (10-13) | (14-16) | (17-18) | (1920)
cuantitativos
Claridad ¢ Esta formulado con lenguaje 16
apropiado?
Objetividad ¢ Esté expresado con conductas 17
observadas?
Actualidad ¢ Adecuado al avance de la ciencia y 17
calidad?
Organizacién ¢Existe una organizacion logica del 19
instrumento?
Suficiencia ¢ Valora los aspectos en cantidad y 18
calidad?
| jonalidad | ;Adecuado para cumplir con los 16
objetivos?
| Consistencia ¢ Basado en el aspecto tedrico 19
1 cientifico del tema de estudios?
Coherencia ¢Entre las hipétesis, dimensiones e 19
indicadores?
Propésito ¢ Las estrategias responden al 19
proposito del estudio?
Conveniencia ¢ Genera nuevas pautas para la 18
investigacion y construccion de
teorfas?
Sumatoria parcial 32 70 76
Sumatoria Total | 178
Valoraci6n cuantitativa (Sumatoria Total x0.005) 0.89

Aporte y/o sugerencias para mejorar el instrumento




1i1.- Calificacién global: Ubicar el coeficiente de validez obtenido en

el intervalorespectivo y escriba sobre el espacio el resultado.

Intervalos Resultados
0,00-0.49 Validez Nula Coeficiente de Validez
0,50 - 0,59 Validez muy baja
0,60 — 0,69 Validez baja l 178 | = | 0.89 ’
0,70-0,79 Validez aceptable
0,80- 0,89 Validez buena
0,90-1,00 Validez muy buena

Nota: el instrumento podra ser considerado a partir de una calificacién aceptable.

Firma del Experto

Grado académico ¢\ \ycpgTARIO

DNI 4829294y
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Validacién 2

UNIVERSIDAD SAN PEDRO
FACULTAD DE MEDICINA HUMANA
VALIDEZ DE INSTRUMENTO POR JUICIO DE EXPERTOS

I.- Informacién General:

Nombres y apellidos del validador:

Fecha: 20-08-2023

Nombre del instrumento evaluado: cuestionario

Autoras del instrumento: SRTA. COBENAS COVENAS SANDRA LILIANA y la SRTA. MARCELO
RAMOS SULAY

Teniendo como base los criterios que a continuacién se presenta, requerimos su opinién sobre
el instrumento de la investigacién titulada:

“Cumplimiento de las buenas précticas de prescripcion en el 4rea de cardiologia del hospital

militar julio — setiembre 2022”

El cual debe calificar con una valoracién correspondiente a su opinién respecto a cada criterio
formulado.

I1.- Aspectos a evaluar: (Calificacién cuantitativa)

Indicadores de Deficiente | Regular | Bueno Muy Excelente
evaluacion del Bueno
instrumento Criterios cualitativos - (1-9) (10-13) | (14-16) | (17-18) | (19-20)
cuantitativos
Claridad Esta formulado con lenguaje 16
apropiado?
Objetividad ¢ Esta expresado con conductas 17
observadas?
Actualidad ¢ Adecuado al avance de la ciencia y 17
calidad?
Organizacién ¢Existe una organizacion logica del 19
instrumento?
Suficiencia ¢ Valora los aspectos en cantidad y 18
calidad?
I jonalidad | ;Adecuado para cumplir con los 16
objetivos?
Consistencia ¢Basado en el aspecto tedrico 19
cientifico del tema de estudios?
Coherencia ¢ Entre las hipotesis, dimensiones e 19
indicadores?
Propésito ¢ Las estrategias responden al 19
proposito del estudio?
Conveniencia ¢ Genera nuevas pautas para la 18
investigacion y construccion de
teorias?
Sumatoria parcial 32 70 76
Sumatoria Total | 178
Valoracién cuantitativa (Sumatoria Total x0.005) 0.89

Aporte y/o sugerencias para mejorar el instrumento




I11.- Calificacién global: Ubicar el coeficiente de validez obtenido en

el intervalorespectivo y escriba sobre el espacio el resultado.

Intervalos Resultados
sl s ol Koz il Coeficiente de Validez
0,50-0,59 Validez muy baja
0,60 - 0,69 Validez baja
0,70-0,79 Validez aceptable
0,80- 0,89 Validez buena
0,90-1,00 Validez muy buena

Nota: el instrumento podra ser considerado a partir de una calificacion aceptable.

Firma del Experto
756
SIPQ A~
Grado académico
DNI 46226549
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Validacion 3

UNIVERSIDAD SAN PEDRO
FACULTAD DE MEDICINA HUMANA
VALIDEZ DE INSTRUMENTO POR JUICIO DE EXPERTOS

1.- Informacién General:

Nombres y apellidos del validador:

Fecha: 20-08-2023

Nombre del instrumento evaluado: cuestionario

Autoras del instrumento: SRTA. COBENAS COVENAS SANDRA LILIANA y la SRTA. MARCELO
RAMOS SULAY

Teniendo como base los criterios que a continuacién se presenta, requerimos su opinion sobre
el instrumento de la investigacion titulada:

*C i delast précticas de prescripcién en el drea de cardiologia del hospital

militar julio — setiembre 2022”

El cual debe calificar con una valoracién correspondiente a su opinién respecto a cada criterio
formulado.

II.- Aspectos a evaluar: (Calificacién cuantitativa)

Indicadores de Deficiente | Regular | Bueno | Muy ) Exceleﬂ
evaluacion del Bueno
instrumento Criterios cualitativos - -9 [ (10-13) | (14-16) ( 17-18) ‘ “9'2“)4\
| Claridad ;Esté formulado con lenguaje 16
apropiado? \ ‘ \ ‘ J
Objetividad ¢ Esta expresado con conductas ' ’ ‘ 17 ‘ J
observadas?
Actualidad ¢Adecuado al avance de la ciencia y 17
calidad? ‘ ( ‘ { J
Organizacién Existe una organizacion logica del 19
instrumento? ‘ ‘ \ \ 4\
Suficiencia ¢ Valora los aspectos en cantidad y 18
calidad? ) ‘ \ ‘ 4\
Intencionalidad | ¢Adecuado para cumplir con los 16
objetivos? ‘ l ‘ ‘
Consistencia Basado en el aspecto tedrico 19
cientifico del tema de estudios? ‘ \ ‘
Coherencia ¢ Entre las hipotesis, dimensiones e 19
indicadores? ‘ \ (
Propésito ¢ Las estrategias responden al 19
propésito del estudio? ‘ l [
Conveniencia Genera nuevas pautas para la 18
investigacion y construccion de
teorfas? \
Sumatoria parcial \ 2 l 70 ‘ 76
Sumatoria Total | 178 J
Valoracion cuantitativa (Sumatoria Total x0.005) 0.89 \

Aporte y/o sugerencias para mejorar el instrumento
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111.- Calificacién global: Ubicar el coeficiente de validez obtenido en

0,00 - 0,49 Validez Nula

el intervalorespectivo y escriba sobre el espacio el resultado.

Intervalos Resultados

Coeficiente de Validez

0,50 0,59 Validez muy baja
0,60 — 0,69 Validez baja r 178 J — r 0.89 41
|—1 .

70-0,79 Validez aceptable

0,
0,

80- 0,89 Validez buena

,7).

90-1,00 Validez muy buena

Nota: el instrumento podré ser considerado a partir de una calificacion aceptable.

Firma del Experto QT- M{] avier Vil Jt)MWIL
C.QF.P. 26166

Grado académico

ML Rl



Anexo 05- Autorizacion de permiso de aplicacion

““Afio del Fortalecimiento de la Soberania Nacional”

SOLICITA: AUTORIZACION PARA
RECOJO DE INFORMACION PARA
TRABAJO DE INVESTIGACION

My E.P. OSCAR M. PACHECO CABALLERO
JEFE DE FARMACIAS HM | DE

COBENAS COVENAS SANDRA LILIANA, con codigo universitario 2515100089 y
SULAY MARCELO RAMOS con cédigo universitario 2517100068, estudiantes del
Programa del Programa de Farmacia y Bioquimica de la Universidad San Pedro- Filial
Piura, ante usted nos presentamos y exponemos lo siguiente:

Que con la finalidad de obtener el Titulo de Quimico Farmacéutico realizaremos

un trabajo de investigacion cuyo titulo es: Cumplimiento de las buenas practicas

de prescripcion en el area de cardiologia del hospital militar julio — setiembre

2022, por ello solicito su autorizacion para aplicar los instrumentos de estudio, y a

la vez recoger informacién relacionada con el mismo, haciendo hincapié que la
recoleccion de datos se realizara sin interrupcion de las actividades asistenciales

programadas por su jefatura.

Sin otro particular me despido de usted, no sin antes agradecer por el apoyo brindado y
que contribuird a mejorar la salud de la poblacion.

Atentamente

Piura 06 de Septiembre del 2022

=

SULAY MARCELO RAMOS

DNI 44603228 DNI 46711655

0 -213957779 - O+
OSCAR M. PACHECO CABALLERO
My EP

Y
JEFE FARMACIAS HM - | DE
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Anexo 06- Evidencias de aplicacion
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Formato de publicacion en repositorio

USP

UNIVERSIDAD SAN PEDRO

REPOSITORIO INSTITUCIONAL DIGITAL

FORMULARIO DE AUTORIZACION PARA LA PUBLICACION DE DOCUMENTOS DE INVESTIGACION

Informacion del Autor
Cobenas Covenas Sandra Liliana

Sandrita.cc3009@ gmail
LCOI

Apellidos y Hombres | DHI Correo Electronico
2. Tipo de Documento de Investigacion

Tasis Trabajo de Suficiencia Profesional .

1. Grado Académico o Titule Profesional '

- ¥ Titulo Profesisnal - Titwlo Segunda Especialidad Maestria - Deosctorada

4. Titulo del Documento de Investigacién

44603228

Trabajo de Investigacion

“Cumplimiento de las buenas practicas de prescripeion en el area de cardiologia del hospital
militar julio - setiembre 2022"

5. Programa Academico

Farmacia y Bioguimica

Tipo de Acceso al Documento
X | abierto a Piblico ! finfo:eu-repal semantics! cpendccess| AcCain restringido ! (info; eu-répe) Semantics resiciedAccess) |

[*} En caso de restringida sustentar molivo

A. Originalidad del Archivo Digital
Por el presents dejo constancia que el archivo digital que entrego a la Universidad, es la versian final del trabajo de
investigacion sustentado y aprobado por el Jurado Evaluador y forma parte del proceso que conduce a obtener el grado
academico o titulo profesional.

B. Otorgamiento de unalicencia CREATIVE COMMONS ®

El autor, por medio de este documents, autoriza a la Universidad. publicar su trabajys de investigacion en formato digital
en el Repositorio Institucional Digital, al cual se podra acceder, preservar y difundir de forma libre w gratuita, de manera
integra a todo el documento, ®

Lugar Dva Mg Afio
Chimbote 17 11 2023
L
B4
ea
a
L 3 s _
E GHaits
£ L >
Firma
Impsrranne
1 Sagpdn dn1 cher Cormusio (4 i Fi ] del Regiuteo Noc nag’ dee Trabajos di (v Hgocion pora ostor Grodos Acodkmicos p Tikes Pofssionales At 8 noso £

Ly M 2NTS Liny gew regula vl Brpodivonio Maciona! Byl d Dieica Tecnodoga e nnowacidn dr Acceg bl i 0.5, 006 -2015-FCA

e G0 B 8 000 8 OCCESE GBITG O SUBICE GIOVED 5 1 LYIVES IS S50 Frarn Gng PSR 0 SRCIERE, fORs QUE S8 PUSEE RG0S VEIGE G [GNTa &0 i S0va ¥ dRnE B i REpOs o
instiurocs! Mgl fespeisndo siespre los Denechos g Avior y Propiedod ieiec il de ocwendoy oo of Norgede ke Ley 822

En OO O U Gutor HB b S Ganiad oy VASEDRTINE 5@ SUBCSN0 (05 GRE0S ONH OUASY  PERATTRRG SN (0 S O OO0 O 10 ST e W O0W- 2016 CONCTTELD - DEGE WumiTd s 5 2 3 & 71 quid advimg &
Juscionamients del Ripsiitano Maciasal Gt

§ Las Mewecias Sreative Coromam (EC) o ama orpasizexidn intvnacfam’ sin fimes de decro que posr o dapoicidn de bos sulares urcanjento dv doracio Jivsibirn p dv herrambmim ercnaiogioas que
fari¥an A o us i de (nformac A5 rEcUnImE sdusoeeE, Shrox ord ooy Ceiicas, snine o Ifas (cencas lamile gorantingn goe W @ bienga el cridito por su ot

Sepon 1 Incso 122 g Sicwa 127 del Aegiamento el Begistng Nooons! o Trnges oF Mresgioin Do opar §Tadns Sostimiss i Siios T Las LA
ercuries o eduCDode superion denen cond adigocidn regierer radas ies 1NDeas A ImesiEEoon ¥ Sraeies i ndo 05 predans o Sus eoasTones nsiTucoosles precslod S soo ae
atceso akierio o restrimpsle lox cus e S poateriammeste ecobcingos por o Sepostono Dagte’ SEMATL o rovfs ol Bepositorio AL

Wt - En o che Jelvwdd n s dalos, se procederd de acuendsa g ey 294, o 32 ndm 305

UNIVERSIDAD 5AN PEDRO | Repositorio Institucional Digitz
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USP

UNMIVERSIDAD SAMN PEDRO

REPOSITORIO INSTITUCIONAL DIGITAL

FORMULARIO DE AUTORIZACION PARA LA PUBLICACION DE DOCUMENTOS DE INVESTIGACION

Informacién del Autor
Marcelo Ramos Sulay 46711655 sulaymarcelramos @ gmail,

Apellidos y Hombres DMl Correo Electranica
2. Tipo de Documento de Investigacion
. Trabajo de Suficiencia Profesional Trabajo Académico Trabajo de Investigacian
1. Grado Académico o Titulo Profesional '

| Gechiier X | Tl Pfesonsl | Tl Sesmds Espociaiad || oesis | Doctorado

4. Titulo del Documento de Investigacion
“Cumplimiento de las buenas practicas de prescripcidn en el drea de cardiologia del hospital
militar julio - setiembre 2022

Programa Académico

Farmacia v Bioquimica

6. Tipo de Acceso al Documento

Abteric o Poblice ! jinfo:eu-repsd semancics! opendocess| s meslrngide * inkieu-fepol semoalic 81 reRirid e R[]
x i ! £ g * infe Aol Ed '

"} En caso de restringido sustentar motive

A. Originalidad del Archivo Digital

Por el presente dejo constancia que el archivo digital que entrego a la Universidad, es la wversion final del trabajo de
imwestigacion sustentado y aprobado por el Jurado Evaluador vy forma parte del proceso que conduce a obtener el grado
académico o titule profesional.

B. Otorgamiento de una licencia CREATIVE COMMONS !

El autor, por medio de este documents, autoriza a la Universidad. publicar su trabajo de imvestigacion en formato digital
en el Repositorio Institucional Digital, al cual se podra acceder, preservar v difundir de farma libre v gratuita, de manera
integra a todo el documento, *

Lusgar Dia Mg A

Chimbote 17 11 2023

Huella Digital

Firma

Impartanre
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Reporte de similitud

Cumplimiento de las buenas practicas de prescripcion en el
area de cardiologia del hospital militar julio - setiembre 2022

INFORME DE ORIGINALIDAD

23, 23« 3y 9y

INDICE DE SIMILITUD FUEMNTES DE INTERMET  PUBLICACIONES TRABA)OS DEL
ESTUDIANTE

FUENTES PRIMARLAS

repositorio.uroosevelt.edu.pe

Fuente de Intarnet

H

7%

repositorio.usanpedro.edu.pe

Fuente de Internet

]

repositorio.uwiener.edu.pe

Fuente de Internet

]

4o,
4o

hdl.handle.net

Fuente de Internet

B

2%

repositorio.uma.edu.pe

Fuente de Internet

&

T

repositorio.uladech.edu.pe

Fuente de Internet

T

repositorio.uss.edu.pe

Fuente de Internet

~ e

dspace.unitru.edu.pe

Fuente de Internet

1K

renati.sunedu.gob.pe

Fuente de Internet
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Caceres Velasquez
Trabajo del estudiante
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