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RESUMEN

A la presente investigacion se le asigno como objetivo general: Determinar la relacion entre
la educacion farmacéutica con el uso racional de medicamentos en pacientes de la Botica
"BIOSALUD" 2023. Se empled un método hipotético-deductivo, enfoque cuantitativo, tipo
basico, disefio no experimental, nivel de alcance correlacional y con corte transversal. La
poblacion fue 151 pacientes, la muestra censal y el muestro por saturacién. La recopilacion de
datos se dio por medio de encuestas basadas en cuestionario de 18: preguntas 9 de la variable I con
5 posibles respuestas y 9 para la variable Il con 4 posibles respuestas. Los resultados mostraron
una correlacion positiva moderada entre la educacion farmacéutica y el uso racional de
medicamentos, respaldada por un p-valor significativo (p<0,05) y una correlacién de rho Spearman
de 0,552. Se observ6 una distribucién equilibrada por género de 53% para mujeres y 47% para
varones. Destacando que el educador farmacéutico brindo calidad de la informacion, empatia,
comunicacion y permitio la participacion a los pacientes. Esto resulto en el cumplimiento de
directrices y recomendaciones, teniendo el conocimiento para manejar los efectos secundarios y
haciendo uso informado de los medicamentos por parte de los pacientes. Con estos hallazgos se
infiere que la educacion farmacéutica se relaciona en parte con el uso racional del medicamento
en pacientes que acuden a la Botica "BIOSALUD" Ventanilla 2023. Es decir, si se realiza
educacién farmacéutica continua, aumenta proporcionalmente el uso correcto de los

medicamentos.

Palabras clave. Educacion farmacéutica, uso racional de medicamentos y participacion

del paciente.
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ABSTRACT

The present research had the general objective of determining the relationship between
pharmaceutical education and the rational use of medications in patients from the '‘BIOSALUD'
Pharmacy in 2023. A hypothetical-deductive method was employed, with a quantitative approach,
basic type, non-experimental design, correlational scope level, and cross-sectional cut. The
population consisted of 151 patients, with a census sample and sampling by saturation. Data
collection was conducted through surveys based on a questionnaire of 18 questions: 9 for variable
| with 5 possible responses and 9 for variable 11 with 4 possible responses. The results showed a
moderate positive correlation between pharmaceutical education and the rational use of
medications, supported by a significant p-value (p<0.05) and a Spearman's rho correlation of
0.552. A balanced gender distribution was observed, with 53% being female and 47% male. It was
highlighted that the pharmaceutical educator provided quality information, empathy,
communication, and allowed patient participation, resulting in compliance with guidelines and
recommendations, as well as knowledge to manage side effects and informed use of medications
by patients. These findings suggest that pharmaceutical education is partly related to the rational
use of medication in patients attending the "BIOSALUD" Pharmacy in Ventanilla 2023. In other
words, continuous pharmaceutical education leads to a proportional increase in the correct use of

medications.

Keywords: Pharmaceutical education, rational use of medications, and patient

engagement.
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INTRODUCCION

La educacion farmacéutica presenta una relevancia importante para el uso racional del
medicamento en los pacientes, por ello es un factor imprescindible para lograr los objetivos
terapéuticos. Con el contexto indicado, en esta investigacion se considerd necesario analizar la
relacion entre la educacion farmacéutica y el fomento del uso responsable de medicamentos en la
Botica "BIOSALUD" Ventanilla 2023.

Esta investigacion se estructura de la siguiente manera: En el capitulo | se detallo la
presentacion del problema, con ello se desarrollé el planteamiento y se establecieron los objetivos,
tanto general como especificos; también se redactaron las justificaciones teéricas, metodoldgicas
y préacticas, junto con las limitaciones correspondientes. En el capitulo Il se revisa teorias e
investigaciones previas, mencionando antecedentes nacionales e internacionales, bases tedricas
conceptuales relacionados con la educacion farmacéutica y el uso racional de medicamentos,
estableciendo un solido fundamento conceptual; ello nos permite formular la hipotesis para cada
uno de los objetivos. En el capitulo 111 se detalla la metodologia empleada en la investigacion, tipo,
disefio, poblacion y la operacionalizacion de las variables; exponiendo estrategias de recoleccion
de datos, analisis para asegurar la fiabilidad, procesamiento y aspectos éticos. El capitulo IV se
centra en la presentacion y analisis de los resultados obtenidos, resaltando patrones, hallazgos
clave para la educacion farmacéutica y el uso racional de medicamentos, en seguida se realiza la
discusién. Por altimo, en el capitulo V se resume las conclusiones para cada uno de los objetivos
del estudio y se propone recomendaciones fundamentadas, con el objetivo de realizar la educacion
farmacéutica continua y promover practicas responsables en el uso del medicamento en la Botica

"BIOSALUD" Ventanilla 2023.



CAPITULO I. EL PROBLEMA
1.1 Planteamiento del problema

La Organizacion Mundial de la Salud (OMS) sugiere acciones para fomentar el uso
responsable de medicamentos, como establecer organismos a nivel mundial y dentro de cada
nacion, encargados de coordinar politicas sobre medicamentos (1). A si mismo la utilizacion de
directrices en educacién al publico sobre su uso, evitando las practicas inadecuadas e
implementando regulaciones (2). Por su parte, la Organizacion Panamericana de la Salud (OPS)
ha formulado un plan en educacion farmacéutica en el cual destaca la necesidad de dirigir el
objetivo y priorizar la atencidon al paciente en los servicios farmacéuticos (3). Incluyendo la
capacitacién en farmacia comunitaria y en centros de atencién ambulatoria como areas de
aprendizaje préactico (4).

Evidenciando el problema, un estudio analizo en Madrid, durante dos afos, el
conocimiento en el consumo de farmacos, en 89 pacientes (44 grupo control, 45 grupo
intervencion), en el cual el grupo que recibid la intervencién educativa tubo mejoras significativas
en la adherencia terapéutica aumentando del 15,9% al 52,3% (5). En México se desarrollé un

programa educativo completo dirigido a 61 pacientes, basado en el uso de medicamentos, con la



finalidad de promover el uso racional del medicamento. ElI 72,0% fueron varones, con un
promedio de edad de 53 afios. En el que 60,6% de los pacientes fueron usuarios de polifarmacia.
Se considera pacientes no adherentes al 52,5% (n = 32), al finalizar se tuvo como resultado un
porcentaje bastante menor de 4,9% (n =3, p<0,001) y 95,1% considerado adherente después del
programa educativo (6). En Colombia, se realizé un estudio observacional en el 2018-2019 sobre
farmacovigilancia, donde reportaron un total de 29.538 (Veintinueve mil quinientos treinta y ocho)
de medicaciones erroneas, con prevalencia de 1,93 por cada 10.000 (Diez mil) farmacos
dispensados, en el que se observa que existe un uso inadecuado del medicamento (7).

Perl también tiene ese problema, donde un estudio evidencio que mas de 5,1 millones de
prescripciones de recetas en 80 paises que tienen ingreso bajo y mediano. En la que incluye a Peru
y a los paises de ingresos bajos con una cifra promedio 58,6% de medicamentos usados de manera
incorrecta (8). Por otro lado, un estudio realizado identificoé que en Peru hay la necesidad
implementar formacion especifica en atencion farmacéutica, durante la educacion de grado como
de posgrado, para fomentar el uso racional del medicamento en los pacientes (9).

En este contexto, se realiz6 un estudio en donde demuestran que la Intervencion
Farmacéutica (IF) y el complimiento farmacoterapéutico por los pacientes son el pilar para reducir
los Problemas Relacionados con Medicamentos (PRM), concluyendo que influyen positivamente
en la mejora del estado de salud del paciente (10). Por otro lado, demostraron que la educacion
farmacéutica e intervencion en pacientes con migrafia, con aura y sin aura, mejoré en un (83,3% -
73,3%); demostrando asi la importancia de la IF educativa en los PRM ayudando a mejora la
calidad de vida de lolos pacientes (11). También en la universidad cayetano Heredia se identifico
el problema y realizd, estudio de impacto de la IF en pacientes, obteniendo los resultados del Grupo

de Intervencion con 77.8% de adherencia y el Grupo de Control con 18,8% de adherencia (12).



Por ello, en este estudio se evaluo la relacion de la educacion farmacéutica y el uso racional
del medicamento, siendo la responsabilidad del profesional farmacéutico informar y hacer el
seguimiento farmacoterapéutico al paciente (13).

1.2 Formulacion del problema
1.1 Problema general

« ;Cual es la relacion entre la educacion farmacéutica con el uso racional de medicamentos
en pacientes de la Botica "BIOSALUD" en Ventanilla 2023?

1.1 Problemas especificos

e (Cual es la relacion entre la calidad de la informacion con el uso racional de
medicamentos en pacientes de la Botica "BIOSALUD™"?

* . Cuél es la relacion entre la empatia y comunicacion con el uso racional de medicamentos
en pacientes de la Botica "BIOSALUD"?

« ;Cual es la relacion entre la participacion del paciente en educacion farmacéutica con el
uso racional de medicamentos en pacientes de la Botica "BIOSALUD"?

1.3 Objetivos de la investigacion
1.3.1 Objetivo general

Determinar la relacion entre la educacion farmacéutica con el uso racional de
medicamentos en pacientes de la Botica "BIOSALUD".
1.3.2 Objetivos especificos

 Determinar la relacion entre la calidad de la informacién con el uso racional de
medicamentos en pacientes de la Botica "BIOSALUD".

« Determinar la relacion entre la empatia y comunicacion con el uso racional de

medicamentos en pacientes de la Botica "BIOSALUD".



« Identificar la relacion entre la participacion del paciente en educacion farmacéutica con
el uso racional de medicamentos en pacientes de la Botica "BIOSALUD".
1.4 Justificacion de la investigacion
1.4.1 Teorica

Esta tesis contribuye al campo de la farmacia al proporcionar un enfoque basado en la
evidencia y practicas para mejorar la educacion farmacéutica, con ello promover el uso adecuado
de los medicamentos en el entorno de la Botica "BIOSALUD". Los resultados de este estudio
podran tener implicaciones significativas para la salud pablica al reducir los riesgos asociados con
el uso inadecuado de los medicamentos y de esa manera mejorar la calidad de vida de manera
significativa para los pacientes en Ventanilla (14).
1.4.2 Metodoldgica

La eleccion del método hipotético deductivo no experimental es fundamentada por su
capacidad para proporcionar resultados cientificamente sélidos, su enfoque en la comprobacion de
hipotesis y su aplicabilidad practica en la Botica "BIOSALUD". Mediante este enfoque, estuve en
condiciones de abordar de manera sistemética y objetiva la relacion entre la educacion
farmacéuticay el uso racional de medicamentos, contribuyendo asi el avance de los conocimientos
en el campo de la farmacia.
1.4.3 Préctica

La justificacion practica de esta tesis se basa en la necesidad de implementar medidas
concretas y medibles para abordar el uso irracional de medicamentos en la Botica "BIOSALUD".
La educacion farmacéutica respaldada por la recopilacion de datos mediante test de Morisky

permitié evaluar de manera objetiva, el impacto de la educacién farmacéutica y generar evidencia



valiosa, para mejorar las practicas farmacéuticas y promover un uso mas adecuado y seguro de los
medicamentos en la comunidad.
1.5 Limitaciones de la investigacion

Falta de participacion y datos: La negativa a firmar el consentimiento informado o
completar el cuestionario result6 en la ausencia total de datos de esos individuos, generando un
sesgo significativo en la muestra. Por ello se implementaron estrategias para abordar la falta de
participacion y proporcion de datos, explicando que serian un estudio con ética profesional y la no
divulgacién de estos.

Respuestas sesgadas por efecto de agradecimiento: Algunos participantes se sintieron
inclinados a proporcionar respuestas mas positivas sobre la educacion recibida debido a la cortesia
o0 agradecimiento hacia los educadores, lo que distorsiond la verdad de sus respuestas. En ese
sentido se aplicaron medidas para mitigar el efecto de agradecimiento en las respuestas, utilizando
un lenguaje neutral y se aseguré a los participantes que las respuestas eran andnimas y
confidenciales. Ademas, se enfatiz6 la importancia de respuestas honestas y sinceras.

Disposicion de tiempo de los pacientes: El cuestionario requeria alrededor de 30 minutos
para completarse, lo que desalentd la participacion de algunos pacientes debido a limitaciones de
tiempo o falta de disposicién. Por ello buscamos soluciones para abordar las limitaciones de tiempo
y disposicion de los participantes, ofreciendo opciones flexibles para completar el cuestionario,
como permitir la finalizacién en distintas sesiones y se ajusto el tiempo de rellenar el cuestionario

para minimizar las barreras relacionadas con el tiempo en los pacientes que lo requerian.



CAPITULO II. MARCO TEORICO

2.1 Antecedentes de la investigacion
2.1.1 Antecedentes nacionales

Chipana y Munayco (15), pusieron como objetivo a su estudio "Determinar el impacto de
las intervenciones farmacéuticas en la farmacoterapia de los pacientes, a través de la telefarmacia
en farmacias comunitarias”. Métodd, adopto un modelo retrospectivo, involucrando la
recopilacion de registros de seguimiento farmacoterapéutico que cumplieron con el criterio de
inclusién, dentro de diversas farmacias comunitarias en varios departamentos del Peru. Este
analisis abarco el lapso desde octubre de 2020 hasta octubre de 2021. La evaluacion del impacto
de la IF se realizé mediante la aplicacion de cddigos de impacto y significacion basados en la
metodologia propuesta por Farré y colaboradores. Se logro identificar un conjunto completo de
121 IF que fueron llevadas a cabo mediante el uso de telefarmacia. La modalidad mas frecuente
de estas intervenciones estuvo enfocada en brindar educacion al paciente. En lo que respecta a su
influencia, las IF revelaron un nivel mejora del 33%, con un porcentaje de disminucién de la

toxicidad del 14%, tal como se estableci6 en los codigos de impacto empleados en este estudio.



Conclusion, las IF llevadas a cabo mediante la modalidad de telefarmacia en farmacias

comunitarias resultaron adecuadas y generaron un efecto positivo.

Pintado (16), en su investigacion su objetivo fue "Determinar el efecto de una intervencion
farmacéutica sobre la adherencia al tratamiento dirigido a pacientes asmaticos. Farmacia
Bonofarma, Chimbote. Noviembre 2015 - abril 2016". Método, la investigacidn se enmarc6 en un
enfoque aplicado y se caracterizd por ser un estudio cuantitativo con un disefio longitudinal
prospectivo de nivel preexperimental. EI grupo de participantes estuvo compuesto por 12 pacientes
con afeccion asmaticos que se seleccionaron en la Farmacia Bonofarma. La intervencion se centrd
en la implementacién de un programa de vigilancia a la farmacoterapia basado en una version
modificada del método DADER, que abarcé cinco etapas: captacion, recopilacién y evaluacion de
informacion, intervencion, seguimiento y la medicion del resultado. Resultado, se encontraron un
total de 20 condiciones de salud identificadas y se document6 el uso de 28 medicamentos por parte
de los pacientes. Dentro de este contexto, se logro identificar y abordar 22 PRM en un total de 19
casos. En conclusién, se puede afirmar que la implementacion de la IF generd un efecto notable
en la mejora de la adhesion al tratamiento en pacientes asmaticos.

Lifonzo y Samaniego (17), el objetivo que plantearon en su trabajo de investigacion fue
"Evaluar Nivel de conocimiento sobre el uso racional de medicamentos en los usuarios de la Botica
Ariel la victoria - lima; 2021". Método, se utiliz6 un enfoque metodoldgico deductivo y se opt6
por un disefio no experimental de tipo transversal y descriptivo. La muestra fue conformada por
un total de 45 usuarios. Resultado, se puede observar que el 68.89% de los usuarios cuentan con
conocimiento en relacién a la forma correcta de administrar el medicamento, mientras que el

57,78% estan informados sobre la dosis adecuada y un 64,44% tienen un entendimiento acerca



de la frecuencia de uso del medicamento. Conclusion, basandose en los datos recopilados, se puede
concluir que un 37,8% de los usuarios demuestran un nivel elevado de conocimiento en lo
referente al uso adecuado de medicamentos.

Obando (18), en su investigacion tuvo como objetivo "Evaluar el impacto de cuatro
intervenciones farmacéuticas en los indicadores de calidad de atencion en los pacientes
hospitalizados del Servicio de Enfermedades Infecciosas y Tropicales de un Hospital Nacional de
Nivel 11l en Lima, Per(". Método, se hiso un estudio de naturaleza cuasi-experimental en el que se
examinaron los indicadores de calidad en dos momentos: antes y después a la implementacion de
las intervenciones farmacéuticas. Las intervenciones bajo andlisis abarcaron la validacion que
realiza el farmacéutico, la vigilancia de la farmacoterapia, el control de los antimicrobianos y la
cobertura de los medicamentos. En este contexto, se procedid a evaluar un conjunto completo de
11 indicadores de calidad en pacientes ingresados en el mencionado servicio hospitalario. En el
resultado tuvieron hallazgos y evidenciaron cambios sustanciales en varios parametros que miden
la calidad. Luego de la validacion farmacéutica, se identifico que hasta en un 65% de errores de
prescripcion el cual se tuvo en cuenta en el indicador de calidad. En relacion con el seguimiento
farmacoterapéutico, tanto la proporcién de pacientes sometidos a seguimiento como el nimero de
acciones realizadas en ese contexto aumentaron significativamente en el periodo después de la
implementacion de las intervenciones. En conclusion, se puede afirmar que las intervenciones
farmacéuticas aplicadas generaron un impacto positivo en la mejora de cinco indicadores de

calidad en el Servicio de Enfermedades Infecciosas y Tropicales del hospital.



1.1.1 Antecedentes internacionales

Galarza y Bermudez (19), realizaron un trabajo de investigacion y pusieron como objetivo
"Proponer un programa de educacion Farmacoterapéutica para el uso racional de medicamentos
en pacientes con Hipertension Arterial”. Método, el estudio se desarroll6 mediante un enfoque
cuantitativo, abordando una investigacion descriptiva respaldada por observacién cientifica. Para
la recopilacion de datos, se emplearon técnicas de entrevista y revision de historias clinicas como
medios de obtencion de informacién. Los resultados indicaron que el 89,4% de los pacientes
experimentaron consecuencias adversas en términos de medicacion (RNM) en relacion con la
morbilidad y mortalidad. Adicionalmente, el 73,48% de los pacientes manifestaron una fuerte
demanda de informacion sobre el uso adecuado de los medicamentos. Se observé también que el
90,3% de los pacientes expresaron la necesidad de recibir informacion previa al inicio del
tratamiento para la hipertension. Conclusion, los resultados obtenidos permitieron la creacién de
un programa educativo especifico para pacientes con hipertension. El propésito de este programa
es potenciar la recuperacion de los pacientes y elevar la calidad de los cuidados brindados en el
Centro de Salud Ricaurte.

Luque (20), en su investigacion tuvo como objetivo "Determinar la efectividad del
programa de Atencidn Farmacéutica Comunitaria AFPRES-CLM sobre los resultados en salud de
pacientes con Hipertension Arterial tratada farmacoldégicamente”. Método, Se llevé a cabo un
estudio controlado y aleatorio por conglomeracion conforme a las directrices CONSORT,
realizado en una Comunidad de Castilla-La Mancha ubicada en Espafia durante enero - junio del
2015. La poblacion objetiva de este estudio consistié en pacientes hipertensos que estaban bajo
tratamiento farmacolégico y que acudian a las farmacias comunitarias, los cuales optaron

voluntariamente por participar. Resultados, al comienzo del seguimiento, se involucraron 63
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Farmacias Comunitarias y se reclutaron 388 pacientes, de ellos 174 varones versus 214 mujeres,
y al finalizar la monitorizacion, la cifra se redujo a 347 pacientes. EI programa para la comunidad
AFPRES-CLM produjo mejoras en la salud de la presién arterial de los pacientes en (85,8% vs
66,3% p <0,001), redujo la utilizacion de servicios de urgencias (p = 0,002) y generd una mejora
en la calidad de vida, evaluado a través del cuestionario SF-36. Durante el estudio, se identificaron
354 resultados negativos relacionados con la medicacion, de los cuales el 74,9% fueron resueltos
de manera satisfactoria. Conclusion, la IF comunitaria AFPRES-CLM ha demostrado una mejora
significativa en los resultados de salud de los pacientes con hipertension que estan siendo tratados
con medicamentos antihipertensivos.

Ferndndez (21), en su investigacion puso como objetivo "Evaluar el impacto de un
programa de atencion farmacéutica y seguimiento farmacoterapéutico sobre los resultados en salud
de un grupo de pacientes que padecen cefaleas y que acuden a la farmacia comunitaria a retirar
medicacidn y/o solicitar consejo farmacéutico™. Método, Se planifico un estudio controlado simple
ciego de tipo longitudinal y prospectivo, utilizando un protocolo de actuacién bien definido. Se
emplearon pruebas especificas para evaluar tanto la cefalea como la calidad de vida. Resultado,
después del seguimiento farmacoterapéutico, se evidenciaron significativas mejora estadistica con
(con p<0,05) en el nivel de discapacidad que experimentaban los pacientes, al evaluar los
cuestionarios MIDAS y HIT-6 al finalizar el estudio. También se registraron mejoras significativas
(p<0,05) en la intensidad de las crisis (con una mejora del 68,2%) y en la frecuencia de las mismas
(con una mejora del 52,3%) dentro del grupo que recibid la intervencién. En cuanto a la adherencia
al tratamiento, se identificaron diferencias estadisticamente significativas entre los grupos.

Conclusion, la instauracion y ejecucion de un programa de atencion farmacéutica disefiado para
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pacientes que sufren de dolor de cabeza tiene el potencial de elevar la calidad de vida de los
afectados y prevenir posibles dificultades vinculadas al uso de medicamentos.
2.2 Bases teoricas

Atencion farmacéutica

Se denomina Atencion Farmacéutica (AF) a todas aquellas acciones que un farmacéutico
realiza centradas en el paciente, con el propdsito de optimizar su bienestar y salud. La ejecucion
de servicios farmacéuticos profesionales implica la obligacion de obtener habilidades y
conocimientos adicionales fundamentales para su practica. Estos tienen que ser impartidos a partir
desde los inicios educacionales de los nuevos farmacéuticos. De esta manera, las competencias
dentro de AF se encuentran integradas en el conjunto de habilidades propuesto por diversas
sociedades y organizaciones profesionales (22).

Seguimiento farmacoterapéutico

El seguimiento farmacoterapéutico constituye una de las responsabilidades centradas en el
paciente que las farmacias comunitarias deben llevar a cabo para reducir las complicaciones y los
riesgos vinculados al uso de medicamentos. Su ejecucion representa una posibilidad de mejorar la
terapia medicamentosa y, en consecuencia, la calidad de vida de los pacientes que participen en
este servicio (23).

Problemas relacionados con el medicamento

Un problema o incidente relacionado con la medicacion es una situacion de salud vinculada
al consumo de farmacos que puede influir en los resultados de salud esperados para el paciente.
Uno de los deberes del farmacéutico en los equipos de cuidado es promover la utilizacion correcta
de los medicamentos. La clasificacion de los PRM se basa en tres criterios fundamentales para una

terapia farmacoldgica: necesidad, efectividad y seguridad (24).
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Educacion farmacéutica

La promocion de la educacién farmacéutica sobre salud es una de las estrategias a nuestro
alcance para combatir el uso inadecuado de los medicamentos y para fomentar comportamientos
positivos en su utilizacién. La farmacia comunitaria, siendo el establecimiento de atencion
sanitaria mas accesible y visitado por los pacientes, es esencial para promover la educacion sobre
salud. Ademas, el farmacéutico es el altimo profesional de la salud con el que el paciente interactla
antes de iniciar su tratamiento (25).

Uso adecuado del farmaco

El uso adecuado del farmaco significa recetar un medicamento apropiado, respaldado por
pruebas cientificas que demuestran su efectividad y seguridad, en concordancia con la
fisiopatologia de la enfermedad diagnosticada. Esto debe realizarse a la dosis precisa 'y Unicamente
durante el tiempo necesario, tras una evaluacion cuidadosa de la relacion entre riesgos y beneficios.
Ademas, debe llevarse a cabo bajo supervision de un riesgo controlado, a un costo razonable, con
el consentimiento y cumplimiento del paciente (13).
2.3 Formulacion de la hipotesis
2.3.1 Hipotesis general

H1: Existe relacion entre la educacion farmacéutica con el uso racional de medicamentos
en pacientes de la Botica "BIOSALUD".

HO: No existe relacion entre la educacion farmacéutica y el uso racional de medicamentos
en pacientes de la Botica "BIOSALUD".
2.3.2 Hipotesis especificas

H1: Existe relacion entre la calidad de la informacion con el uso racional de medicamentos

en pacientes de la Botica "BIOSALUD".
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HO: No existe relacion entre la calidad de la informacién y el uso racional de
medicamentos en pacientes de la Botica "BIOSALUD".

H2: Existe relacion entre la empatia y comunicacion con el uso racional de medicamentos
en pacientes de la Botica "BIOSALUD".

HO: No existe relacion entre la empatia y comunicacion y el uso racional de medicamentos
en pacientes de la Botica "BIOSALUD".

H3: Existe relacién entre la participacion del paciente en educacién farmacéutica con el
uso racional de medicamentos en pacientes de la Botica "BIOSALUD".

HO: No existe relacion entre la participacion del paciente en educacion farmacéutica y el

uso racional de medicamentos en pacientes de la Botica "BIOSALUD".
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CAPITULO I1l. METODOLOGIA

3.1 Método de investigacion

Se us6 el método hipotético-deductivo el cual se fundamenta en la creacion de hipétesis
seguida de la derivacion de posibles resultados observables que pueden ser comprobados o
desacreditados mediante experimentos u observacion empirica (26).
3.2 Enfoque de investigacion

Se realiz6 con un enfoque cuantitativo en investigacion, se reine y analiza los datos en
forma de nimeros con el fin de comprender y explicar fendmenos. Emplea métodos estadisticos y
matematicos para evaluar y medir las relaciones, tendencias y patrones en la informacién reunida.
Este método se destaca por su enfoque en la objetividad, la capacidad de replicar resultados y la
posibilidad de extender los hallazgos a través de muestras representativas (27).
3.3 Tipo de investigacion

El tipo de investigacion es basica, conocida también como fundamental o pura, tiene como
objetivo principal la generacion de conocimiento teérico y la comprension de los principios
fundamentales de un fenémeno, sin una aplicacion practica inmediata en mente. Se enfoca en la

obtencion de informacion que contribuye al avance del conocimiento cientifico en un campo
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particular, sin necesariamente estar vinculada a la resolucién de problemas especificos. Este tipo
de investigacion proporciona la base tedrica y conceptual para investigaciones aplicadas
posteriores (28).
3.4 Disefio de la investigacion

El tipo del disefio es no experimental, se basa en la comprobacidn de hipétesis y tiene por
objetivo llegar a la comprobacion de principios cientificos o leyes. Se refiere a aquellas
investigaciones cuyo objetivo es comprender el motivo detrds de los sucesos, fendbmenos o
situaciones. En este tipo de investigacion, se examinan las causas y los efectos en la relacién de
las variables (29).

Nivel de alcance: Correlacional

Se uso la correlacional para demostrar o analizar la relacion entre sus resultados o sus
variables. Un aspecto clave en este tipo de investigacion es explorar las conexiones entre variables
o sus efectos. En términos simples, la correlacion analiza conexiones, pero no establece relaciones
causales, es decir, no afirma que el cambio que se produzca en un factor determinado haya sido
provocado directamente por el otro factor (30).

Corte: Transversal

EL corte es de tipo transversal, se refiere a investigaciones donde se recopila informacion
de la poblacién o muestra en un Unico momento especifico. Estos estudios pueden compararse a

"fotografias 0 muestras instantaneas" del fenémeno bajo estudio (31).
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3.5 Poblacion, muestra y muestreo

Poblacion

La recopilacion de la poblacion total se realiz6 durante 10 dias, una cantidad de 151
personas, obteniendo de los pacientes que visiten a la Botica "BIOSALUD", el cual tiene
aproximadamente 80 clientes al dia. De estos clientes, solo 15 personas en promedio aceptan la
educacion farmacéutica, esto se evidencia, en el programa de educacion farmacéutica que cuenta
la Botica "BIOSALUD", donde se registran, un promedio diario de 15 participantes.

Criterios de inclusion:

« Pacientes que reciban atencion en la Botica "BIOSALUD" Ventanilla: Se considera
incluir a pacientes que hayan recibido atencion en esta Botica dentro del periodo seleccionado para
el estudio de la recoleccién de datos.

» Edad: Pacientes mayor a 18 afios, ya que es el rango considerado como adulto en el
contexto de salud.

« Consentimiento Informado: Solo incluiré a aquellos pacientes que otorguen su
consentimiento y deseo de participar en el estudio.

« Acceso a la Educacion Farmaceutica: Se incluyo a pacientes que hayan participado en
programas de educacion farmacéutica ofrecidos por la Botica "BIOSALUD".

Criterios de exclusion:

« Edad fuera del rango de interés: Se excluira a individuos que no superen los 18 afios.

« Pacientes que no han otorgan su consentimiento: Son excluidos aquellos que no otorguen
su consentimiento ni deseo de participar en el estudio.

« Pacientes que no han recibido educacion farmacéutica: se excluye a aquellos que no

hayan participado en este programa.
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« Pacientes que tengan limitaciones: Se excluira a pacientes que tengan limitaciones fisicas
y cognitivas.

Muestra

Se optd por implementar un disefio de estudio basado en una muestra censal, lo que
conllevo a la inclusién de la totalidad de los 151 individuos que conformaban la poblacion objeto
de interés. Este enfoque garantizd la recopilacion exhaustiva de datos de cada uno de los
integrantes de la poblacion objetivo, permitiendo asi una representacién completa y detallada de
la muestra en estudio.

Muestreo

Se llevo a cabo un muestreo por saturacion o muestreo exhaustivo. Esto implica que se
recopila informacién de todos los individuos o elementos que pertenecen a la poblacién en estudio,

en lugar de seleccionar una muestra representativa de la misma (32).



3.6 Variables y operacionalizacion

OPERACIONALIZACION DE VARIABLES
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EDUCACION FARMACEUTICA Y SU RELACION CON EL USO RACIONAL DEL MEDICAMENTO EN LA BOTICA
"BIOSALUD" VENTANILLA 2023

Variables Definicion Definicion operacional Dimensiones Indicadores Escala de Escala valorativa
conceptual medicién (niveles o rangos)
Es el proceso Claridad de las instrucciones Ordinal
mediante el D1 Calidad de la ~ \Ccesibilidad ala Ordinal
cual los _ ) y informacion informacion
profesionales  Proporcionan informacion Apllcabll_|§jad de la Ordinal 1. Muy Malo
V1 Educacion farmacéutlcos detgllada y comp(ensmle alos mforma_c!on _ 5 Malo
farmacéutica brindan pacientes o usuarios acerca del D2 empatia y Resolu.CIon de d_udas Ord!nal 3. Regular
informacion, uso més adecuado de los Y- Conexién emocional Ordinal
orientaciony  farmacos. comunicacion Lenguaje sencillo Ordinal g Buenlo
capacitacion a D3 participacion _Interrogantes Ordinal + Excelente
los pacientes del paciente Decisiones Ordinal
(33). Objetivos Ordinal
. _Cur_npll_mlento de las Ordinal
D4 Cumplimiento _indicaciones.
Esel proceso que corre;ponde & de directrices y Continuidad del tratamiento.  Ordinal
Practica la prescripcion de los fa&rmacos recomendaciones _ Toma consciente de ]
responsable y Zgﬁzg;?g;bgf;zggislg seguros medicamentos. Ordinal
V2 Uso 25:;%@%%1? ! fisiopa_tologia de la enf_ermedad D5 - lggzgglzfr?gls?n fo efectos Ordinal ; g:gcslez
racional del prescribir , |dent|f|cada, en la cantidad Recor_100|m|ent0 Y “Comunicacién de efectos . 3. Aveces
medicamento dispensar,y apropiada y en el momento_ , manejo d_e efectos secundarios. Ordinal 4. Siempre
administrar adecua@q, tras una e\_/aluacmn secundarios Estrategias de manejo Ordinal
medicamento del equilibrio entre riesgos y Conocimiento del probésito
(34) beneficios con riesgo D6 Uso del medicamento Ordinal
' controlado, costo adecuado y . , ;
adhesion al paciente. informado y Autqnomla en la toma de Ordinal
responsable medicamentos.
Prevencion de interacciones  Ordinal
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3.7 Técnicas e instrumento de recoleccion de datos
3.7.1 Técnica

Se manejo una de las estrategias de recopilacion de datos mas comunes, la encuesta.
Consiste en un cuestionario o serie de preguntas disefiadas especificamente para obtener datos de
las personas.
3.7.2 Descripcion

Como instrumento de este estudio se procedera a emplear un cuestionario para valorar los
conocimientos de los participantes, el cual estard compuesto por:18 preguntas de opcidén mdltiple,
cada una presentando 5 0 4 posibles respuestas.

De estas, 9 preguntas estaban asociadas con la (Variable 1) que tuvieron 5 posibles
respuestas, mientras que las otras 9 estaban vinculadas a la (Variable 11) con 4 posibles respuestas.

Comenzd con el titulo del estudio y debajo de este, se proporciond las indicaciones para
Ilenar el cuestionario de manera adecuada, seguido de la informacion general del participante.

La escala de valoracion se dio con el promedio de puntos por dimensién y indicador de la
siguiente manera:

Relacion entre escala de medicion y puntaje para la variable I.

Esca} 4 (,16 1-Muy malo 2-Malo 3-Regular 4-Bueno 5-Excelente
medicion
Puntajes 1 2 3 4 5

Relacion entre escala de medicion y puntaje para la variable I1.

Escala de

"y 1-Nunca 2-Rara vez 3-Aveces 4-Siempre
medicion

Puntajes 1 2 3 4
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3.7.3 Validacion

La validacién se dio por concluida tras la evaluacion de tres quimicos farmacéuticos con
maestria y/o doctorado, quienes poseen experiencia en investigacion y validaron el instrumento.
3.7.4 Confiabilidad

Se realizd un ensayo preliminar utilizando 20 datos recopilados en condiciones
comparables a las de la poblacion objetiva para evaluar la consistencia del instrumento. Estos datos
fueron evaluados y analizados empleando el programa estadistico adecuado, siendo este el SPSS
version 26, considerando que el instrumento era confiable si el coeficiente alfa de Cronbach era >
0,7 (32). Con la muestra total se obtuvo un valor de 0,904 lo que confirma la confiabilidad del
instrumento. EIl célculo del valor preliminar se evidencia en el Anexo 6.
3.8 Procesamiento y analisis de datos

Posterior a finalizar la etapa de recoleccion de datos, proseguimos la organizacion de estos
dentro de Excel, ello siguiendo los indicadores, dimensiones y variables del estudio. A
continuacién, se importaron estos datos tabulados al programa estadistico pertinente, el SPSS
version 26. Se llevd a cabo un andlisis inferencial y descriptivo para evaluar la hipdtesis,
incluyendo la utilizacion de la prueba de correlacion de Rho de Spearman. Por ultimo, los
resultados que se obtuvieron fueron presentados en graficos, asi como también en tablas con las
correspondientes referencias e interpretaciones.
3.9 Aspectos éticos

Los participantes fueron voluntarios en esta investigacion y ejercieron su autonomia. Antes
de participar, deberan evaluar y estampar su respectiva firma en el documento donde figure su

consentimiento informado para indicar su aceptacion. En ningin momento se les presion0 para
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participar. Beneficencia implica que los participantes ampliaran sus conocimientos a partir de la
investigacion sobre el tema, sin experimentar ningun perjuicio al formar parte del estudio (35).
Se tiene la responsabilidad de mantener en estricto secreto la informacién acerca del
paciente y su tratamiento, y no se divulgara sin su autorizacion (36).
Se garantizo la integridad, imparcialidad de la difusién y utilizacion de los descubrimientos
de la presente investigacion. Con el pleno conocimiento de la adhesidon y acatamiento de las

normativas tanto nacional como también internacional que rigen a la investigacion (37).



CAPITULO IV. PRESENTACION Y DISCUSION DE RESULTADOS
4.1 Resultados
4.1.1 Anélisis descriptivos de resultados

Tabla 1

Datos generales de los pacientes atendidos en la Botica "BIOSALUD™" Ventanilla 2023.

Datos Generales Frecuencia Porcentaje OS]
acumulado
Femenino 80 53% 53,0
Sexo .
Masculino 71 47% 100,0
18 — 38 Afios 59 39% 39,1
Edad 39 — 58 Afios 59 39% 78,1
59 — 78 Afos 33 22% 100.0
Primaria 37 25% 24,5
Nivel de Secundaria 71 47% 71,5
Estudio Superior 43 28% 100,0
Total 151 100,0%

Nota. Elaboracion propia.
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Femenino Masculino 18 — 38 Afios 39 — 58 Afios 59 — 78 Afios  Primaria Secundaria Superior
sexo Edad Nivel de Estudio

Figura 1. Datos generales de los pacientes atendidos en la Botica "BIOSALUD" Ventanilla
2023.
Interpretacion

En la tabla se observo una distribucion equilibrada entre géneros, con un ligero predominio
femenino (53%) y los varones con (47%). La mayoria se concentra en dos grupos de edad: entre
18 y 38 afios, y entre 39 y 58 afios, ambos con un 39%. En cuanto al nivel educativo, destacé la
proporcion de encuestados con educacion secundaria (47%) seguida por aquellos con educacion

superior (28,5%).
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Andlisis de la variable educacién farmacéutica
Tabla 2

Dimensiones de la variable educacion farmaceutica en la Botica "BIOSALUD" Ventanilla 2023.

Dimension 1 Calidad Dimension 2 Empatia y Dimensién 3 Participacion
Niveles de la informacion comunicacion del paciente

n % n % n %

Muy malo 1 0,7% 1 0,7% 0 0%
Malo 15 9,9% 1 0,7% 3 2,0%
Regular 38 25,2% 9 6,0% 7 4,6%
Bueno 28 18,5% 6 4,0% 6 4,0%
Excelente 69 45,7% 134 88,7% 135 89,4%
Total 151 100,0% 151 100,0% 151 100,0

Nota. Elaboracion propia.

Interpretacion

En esta tabla se presentd la evaluacion en tres areas principales. En primer lugar, en la
dimension 1 de calidad de la informacion, el 45,7% calific6 como excelente, demostrando una alta
percepcidn en la calidad de la informacién recibida. En segundo lugar, en la dimension 2 de
empatia y comunicacion, el 88,7% calific6 como excelente, destacando un alto nivel de
satisfaccion en la comunicacién y la empatia del personal farmacéutico. Por altimo, en la
dimensién 3 de participacion del paciente, el 89,4% califico como excelente, lo que sugirié una
fuerte participacién y compromiso por parte de los pacientes en sus cuidados. En resumen, se
evidenci6 una excelente percepcién en la calidad de la informacion, la comunicacion empatica y

la participacion activa de los pacientes en la educacion farmacéutica.
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Andlisis de la variable uso racional del medicamento
Tabla 3

Dimensiones de la variable uso racional del medicamento en la Botica "BIOSALUD" Ventanilla

2023.
Dim(_ens_ién - Dimensién 5 . .
Curr_lpllm_lento de Reconocimiento y manejo de D'F"e“S'O“ e Lke
Niveles dlrectrlce§ y fectos secundarios informado y
recomendaciones Elec responsable
n % n % n %
Nunca 2 1,3% 2 1,3% 1 0,7%
Rara vez 3 2,0% 4 2,6% 17 11,3%
A veces 9 6,0% 34 22,5% 14 9,3%
Siempre 137 90,7% 111 73,5% 119 78,8%
Total 151 100,0% 151 100,0% 151 100,0%

Nota. Elaboracion propia.

Interpretacion

La tabla reflejo que, en la dimension 4 de cumplimiento de directrices y recomendaciones,
el 90,7% de los encuestados indicaron hacerlo siempre, mostrando un alto nivel de cumplimiento.
En segundo lugar, en el area dimension 5 de reconocimiento y manejo de efectos secundarios, el
73,5% afirmo hacerlo siempre, aunque un 22,5% indicé hacerlo a veces, evidenciando una
variedad en la conciencia de los efectos secundarios. Por ultimo, en el nivel dimension 6 de uso
informado y responsable, el 78,8% informé hacerlo siempre, mientras que un 11,3% menciond
hacerlo rara vez, lo que sugiere una buena pero no total comprension en este aspecto. En resumen,
se observo un alto cumplimiento en la mayoria de las areas, aunque con variaciones notables en el
uso responsable, reconocimiento y manejo de efectos secundarios.
4.1.2 Prueba de hipdtesis

Prueba de hipdtesis general

Hipotesis estadistica
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H1: Existe relacion entre la educacion farmacéutica con el uso racional de medicamentos
en pacientes de la Botica "BIOSALUD".

HO: No existe relacion entre la educacion farmaceutica y el uso racional de medicamentos
en pacientes de la Botica "BIOSALUD".

Nivel de significancia:

a=0,05=5 de margen maximo de error.

Regla de decisién:

p > o — se acepta la hipotesis nula HO.

p < a — se rechaza la hip6tesis nula HO.
Tabla 4

Educacion farmacéutica y el uso racional de medicamento en la Botica "BIOSALUD" Ventanilla

2023.
EDUCACION USO RACIONAL DEL
FULEIBIE S ERITITEL FARMACEUTICA MEDICAMENTO
. Coeficiente de correlacion 1,000 0,552
EDUCACION
FARMACEUTICA Sig, (bilateral) 0,000
N 151 151
USO RACIONAL Coeficiente de correlacion 0,552 1,000
MEDISEI\']ENTO Sig, (bilateral) 0,000
N 151 151

Nota. Elaboracion propia.

Conclusion

Dado que p-valor resultd 0,000 (p<0,05) se rechazé la hipétesis HO. Con ello se afirmo,
con un 95% de confianza, que parte de la variable educacion farmacéutica se asocio con el uso
racional del medicamento; asi mismo, el valor rho Spearman fue 0,552, el cual sefialo que la

correlacion resulto positiva moderada.
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Prueba de hipotesis especifica 1

H1: Existe relacion entre la calidad de la informacion con el uso racional de medicamentos
en pacientes de la Botica "BIOSALUD".

HO: No existe relacion entre la calidad de la informacién y el uso racional de
medicamentos en pacientes de la Botica "BIOSALUD".
Tabla 5
Calidad de la informacion con el uso racional de medicamentos en la Botica "BIOSALUD"

Ventanilla 2023.

Dimension 1 Variable Il = USO

Rho de Spearman Calidad de la RACIONAL DEL
informacion MEDICAMENTO
_ _ _ Coeﬂuenj[g de 1,000 0,422
Dimension 1 Calidad de correlacion
la informacién Sig. (bilateral) 0,000
N 151 151
Variable Il = USO Coeficiente de 0422 1,000
RACIONAL DEL Sig. (bilateral) 0,000
MEDICAMENTO : !
N 151 151

Nota. Elaboracion propia.

Conclusion

Dado que p-valor fue 0,000 (p<0,05) la hipotesis HO se rechazd. Con ello se afirmo, con
un 95% de confianza, que parte de la dimension calidad de la informacion se relacioné con el uso
racional del medicamento; asi mismo, el valor rho Spearman fue 0,422, el cual sefial6 que la
correlacion fue positiva media. Es decir, si se mejora la calidad de la informacion aumenta
proporcionalmente el uso racional del medicamento.

Prueba de hipdtesis especifica 2

H2: Existe relacion entre la empatia y comunicacion con el uso racional de medicamentos

en pacientes de la Botica "BIOSALUD".
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HO: No existe relacion entre la empatia y comunicacion y el uso racional de medicamentos
en pacientes de la Botica "BIOSALUD".
Tabla 6
Empatia y comunicacion con el uso racional de medicamentos en la Botica "BOSALUD"

Ventanilla 2023.

Dimension 2 Variable Il = USO
Rho de Spearman Empatia y RACIONAL DEL
comunicacion MEDICAMENTO
. » . Coeficiente de correlacion 1,000 0,677
Dimension 2 Empatia y
comunicacion Slg (bilateral) 0,000
N 151 151
Variable 11 = USO Coeficiente de correlacién 0,677 1,000
RACIONAL DEL Sig. (bilateral) 0,000
MEDICAMENTO N 151 151

Nota. Elaboracion propia.

Conclusion

Dado que p-valor fue 0,000 (p<0,05) la hipétesis HO se rechazd. Con ello se afirmé con un
95% de confianza que parte de la dimension empatia y comunicacion se relaciond con el uso
racional del medicamento; asi mismo, el valor rho Spearman fue 0,677, el cual sefiald que la
correlacion fue positiva considerable. Es decir, si el educador farmacéutico mejora la empatia y
comunicacion aumenta proporcionalmente el uso racional del medicamento.

Prueba de hipdtesis especifica 3

H3: Existe relacion entre la participacion del paciente en educacion farmacéutica con el
uso racional de medicamentos en pacientes de la Botica "BIOSALUD".

HO: No existe relacion entre la participacion del paciente en educacion farmacéutica y el

uso racional de medicamentos en pacientes de la Botica "BIOSALUD".
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Participacion del paciente con el uso racional de medicamentos en la Botica "BIOSALUD"

Ventanilla 2023.

Dimension 3 Variable Il = USO
Participacion del RACIONAL DEL
Rho de Spearman paciente MEDICAMENTO
Dimensién 3 Coeficiente de correlaciéon 1,000 0,650
Participacion del
paciente Sig. (bilateral) 0,000
N 151 151
Variable Il = USO Coeficiente de correlacion 0,650 1,000
RACIONAL DEL
MEDICAMENTO Sig. (bilateral) 0,000
N 151 151

Nota. Elaboracién propia.

Conclusién

Dado que p-valor fue 0,000 (p<0,05) la hipotesis HO se rechazd. Con ello se afirmo, con

un 95% de confianza, que parte de la dimension empatia y comunicacion se relacion6 con el uso

racional del medicamento; asi mismo, el valor rho Spearman fue 0,677, el cual sefial6 que la

correlacion fue positiva considerable. Es decir, si el educador farmacéutico mejora la empatia y

comunicacion aumenta proporcionalmente el uso racional del medicamento.

4.1.3 Discusion de resultados

La presente investigacion se centrd en evaluar como la calidad de la informacion, la

empatia y comunicacion, asi como la participacion del paciente en la educacion farmacéutica,

influyen en el uso adecuado de los medicamentos. Por ello se formularon hipotesis que delinearon

las posibles relaciones entre estas variables, para lograr ese proposito se inicid con analisis

descriptivo el cual mostré los siguientes resultados:
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En la tabla 1, se apreci6 una distribucidn equitativa de géneros, destacandose ligeramente
la presencia femenina (53%) frente a la masculina (47%). Esta muestra nos permitié tener una
caracteristica representativa de ambos géneros. Esto coincidiendo con el censo del Instituto
Nacional de Estadistica e Informatica (INEI) (38), donde mostré que la poblacion peruana se
compone de manera equitativa, con 16 millones 727 mil hombres (49,6%) y 16 millones 999 mil
mujeres (50,4%). Ambos géneros presentan una distribucién balanceada en la demografia del pais.
Muestras que son similares en genero al de Luque (20), donde en su investigacion tubo un grupo
control de 45% varones versus 55% mujeres y en grupo intervencion 44,6% varones versus 55,4%
mujeres, evidenciando ligeramente mas la cantidad el género femenino.

En seqguida, la tabla 2 revel6 una evaluacién positiva en tres areas criticas. Destacando que
el 45,7% califico como excelente la calidad de la informacion (Dimension 1), el 88,7% otorgd una
calificacion excelente a la empatia y comunicacion (Dimension 2), y el 89,4% consider( excelente
la participacion del paciente (Dimension 3). Estos datos subrayaron una percepcion
mayoritariamente favorable, que los pacientes percibieron durante la educacion farmacéutica. Esto
se comparé con el estudio de Galarza y Bermudez (19) en el que, el 90,3% de los pacientes
expresaron la necesidad de recibir informacion previa al inicio del tratamiento para la hipertension;
en el cual concluyd la necesidad de la creacidn de un programa educativo especifico para pacientes.
Contexto que la OPS (3) ha tenido en cuenta formulando un plan en educacion farmacéutica en el
cual tiene el objetivo, de priorizar la atencion al paciente en los servicios farmacéuticos.

Después de esto, la tabla 3 destac6 un sélido cumplimiento positivo de las dimensiones
como: Dimension 4 el cumplimiento de directrices con el 90,7% de pacientes, evidenciando una
fuerte adhesion. Dimension 5 el 73,5% tuvieron la capacidad de reconocer los efectos secundarios

y en la Dimension 6 el 78,8% afirmé que realizard un uso informado y responsable de los
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medicamentos. Estos hallazgos representaron un compromiso notable de los pacientes en aspectos
clave de su tratamiento y cuidado de su salud. De forma similar, Luque (20), demostr6 que la IF
gener6 una mejora en la calidad de vida, de los pacientes. Durante su estudio, se identificaron 354
resultados negativos relacionados con la medicacién, de los cuales el 74,9% fueron resueltos de
manera satisfactoria, teniendo como actor principal al paciente. Resultados que coinciden con los
de la OMS (1), sugiriendo acciones para fomentar el uso responsable de medicamentos, y creando
politicas sobre ello en todo el mundo.

En el analisis correlacional realizado se planted la hipotesis general H1, que postulaba la
existencia de una relacion entre la educacion farmacéutica y el uso racional de medicamentos en
los pacientes. Los resultados obtenidos respaldaron esta afirmacién, ya que en la tabla 4 se
encontrd que p-valor fue 0,000 (p<0,05) por el cual se rechaz6 la hipétesis HO. Podemos afirmar
con un 95% de confianza que la variable educacion farmacéutica se relaciond en parte con el uso
racional del medicamento; asi mismo, el valor rho Spearman fue 0,552 el cual indicé que la
correlacion fue positiva considerable. Es decir; si aumenta la educacion farmacéutica mejora
sustancialmente el uso racional del medicamento en los pacientes en estudio. Resultado que es
similar a la investigacion de Chipana y Munayco (15) donde 121 IF fueron llevadas a cabo
mediante el uso de telefarmacia. La modalidad més frecuente de estas intervenciones estuvo
enfocada en brindar educacién al paciente. En lo que respecta a su influencia, las IF revelaron un
nivel de efectividad del 33% de mejora, junto con un porcentaje de reduccion de la toxicidad del
14%, esto establecio los codigos de impacto empleados en este estudio. Por ello se resalta la
importancia de la educacion farmacéutica en la mejora del uso racional de medicamentos,
mostrando como las intervenciones centradas en la educacion tienen un impacto significativo y

positivo en el uso de los medicamentos.
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En cuanto a la primera hipotesis especifica, se encontrd evidencia que apoya la relacion
entre la calidad de la informacion (H1) y el uso racional de medicamentos, como se observo en la
tabla 5 el cual mostr6 que p-valor fue 0,000 (p<0,05), por el cual se rechazo la hip6tesis HO. Con
ello, se afirma con un 95% de confianza que parte de la dimension calidad de la informacion se
relaciond con el uso racional del medicamento; asi mismo, el valor rho Spearman fue 0,422 el cual
indicé que la correlacion fue positiva media. Es decir; si mejora la calidad de la informacion
aumenta considerablemente el uso racional del medicamento, en los pacientes en estudio. Estos
hallazgos son relevantes, ya que mostraron que una mejora en la calidad de la informacion
disponible para los pacientes puede contribuir positivamente en la manera que utilizan sus
medicamentos. Tal como Galarza y Bermudez (19), mencionan en su investigacién una fuerte
demanda de informacion objetiva y préctica sobre el uso adecuado de los medicamentos. Se
recomienda desarrollar programas educativos claros y completos para los pacientes ya que esto
mejoraria la comprension y el uso adecuada de los medicamentos.

Asimismo, se identificd una relacién positiva entre la empatia y la comunicacion (H2) con
el uso racional de medicamentos, como se observo en los resultados de la tabla 6, el cual mostr6
que, p-valor fue 0,000 (p<0,05), por el cual se rechazé la hipdtesis HO. Con ello, se afirma con un
95% de confianza que parte de la dimension empatia y comunicacion se relaciond con el uso
racional del medicamento; asi mismo, el valor rho Spearman fue 0,677 el cual indicé que la
correlacion fue positiva considerable. Es decir; si mejora empatia y comunicacion aumenta
sustancialmente el uso racional del medicamento de los 151 pacientes en investigacion. Resultados
que coincidieron con el estudio de Bravo et al. (39), donde puso énfasis de la importancia de los

profesionales de la salud que deben formarse con aspectos técnicos, cientificos y una
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comunicacion empatica hacia sus pacientes. Esta combinacidén permitira curar, prevenir, tratar,
rehabilitar las enfermedades y la integracion pacientes-medico. Se sugiere fomentar programas
educativos hacia los pacientes con empatia y comunicacién; estos podrian mejorar ain mas el uso
racional de medicamentos en los pacientes.

Finalmente, la hipdtesis relacionada con la participacion del paciente en la educacion
farmacéutica (H3) también recibi6 respaldo, como se evidencia en la tabla 7 el cual confirmé que
p-valor fue 0,000 (p<0,05), por ello se rechazo la hipotesis HO. Con 95% de confianza, se afirmé
que parte de la dimension participacion del paciente se relaciond con el uso racional del
medicamento; asi mismo, el valor rho Spearman fue 0,650 el cual indicé que la correlacion fue
positiva considerable. Es decir; si aumenta la participacion del paciente mejora considerablemente
el uso racional del medicamento. Esto implica que cuanto mas activamente se involucren los
pacientes en entender su tratamiento, mas probable es que utilicen sus medicamentos de manera
adecuada y logren los objetivos terapéuticos deseados. Este hallazgo nos permite recomendar y
fomentar una relacion colaborativa entre los pacientes y los profesionales de la salud, donde la

participacion del paciente en su propio cuidado sea promovida y apoyada.
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CAPITULO V. CONCLUSIONES Y RECOMENDACIONES
5.1 Conclusiones

Primera: Parte de la educacion farmacéutica se relaciona con el uso racional del
medicamento en pacientes que acuden a la Botica "BIOSALUD" Ventanilla 2023. La relacion fue
positiva moderada.

Segunda: Parte de la calidad de la informacidn se relaciona con el uso racional del
medicamento en los pacientes que se le proporciond informacién en la Botica "BIOSALUD"
Ventanilla — 2023. La relacion fue positiva media.

Tercera: Parte de la Empatia y comunicacion se relaciona con el uso racional del
medicamento en los pacientes que recibieron comunicacion empatica en la Botica "BIOSALUD"
Ventanilla — 2023. La relacion fue positiva media.

Cuarta: Parte de la participacién del paciente se relaciona con el uso racional del
medicamento, en los pacientes que participaron de la educacion farmacéutica en la Botica

"BIOSALUD" Ventanilla — 2023. La relacién fue positiva moderada.
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5.2 Recomendaciones

« Realizar seguimiento sobre el uso racional del medicamento a pacientes con patologias
cronicas con la finalidad de contribuir y disminuir las reacciones adversas asociadas con la terapia
en estos pacientes.

« Ampliar las fuentes y los formatos de entrega de informacion para adaptarte a las
diferentes preferencias de los pacientes.

* Que el educador este preparado para utilizar varios idiomas, teniendo en cuenta las
lenguas mas habladas por los pacientes receptores y adaptarse segun el nivel educativo de los
pacientes para asegurar que la informacién sea comprensible para todos.

* Realizar sesiones educativas individualizadas permite abordar las necesidades especificas
de los pacientes, mejorando su comprension sobre la importancia del uso adecuado de los

medicamentos y fomentando una actitud proactiva hacia su salud.
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Anexo 1. Matriz de consistencia

ANEXOS

EDUCACION FARMACEUTICA Y SU RELACION CON EL USO RACIONAL DEL MEDICAMENTO EN LA BOTICA "BIOSALUD" VENTANILLA 2023

Formulacién del problema

Objetivos

Hipotesis

Variables

Disefio metodolégico

Problema general

Objetivo general

Hipotesis general

Variable 1 Educacioén
farmacéutica

¢Cual es la relacion entre la

educacion farmacéutica con eluso

racional de medicamentos
en pacientes de la Botica

"BIOSALUD" en Ventanilla 2023?

Analizar la relacion entre la
educacion farmacéutica con el
uso racional de medicamentos
en pacientes de la Botica
"BIOSALUD".

Existe relacion entre la
educacion farmacéutica con el

uso racional de medicamentos en

pacientes de la Botica
"BIOSALUD".

Dimensiones:
D1 Calidad de la informacién
D2 Empatia y comunicacion

D3 Participacion del paciente

Problemas especificos

Obijetivos especificos

Hipétesis especificas

Variable 2 Uso racional del
medicamento

¢Cual es la relacion entre la calidad

de la informacion con eluso
racional de medicamentos en
pacientes de la Botica
"BIOSALUD"?

Identificar la relacion entre la
calidad de la informacién con
el uso racional de
medicamentos en pacientes de
la Botica "BIOSALUD".

Existe relacion entre la calidad
de la informacién con el uso
racional de medicamentos en
pacientes de la Botica
"BIOSALUD".

¢Cuél es la relacion entre la

empatia y comunicacion con el uso

racional de medicamentos en
pacientes de la Botica
"BIOSALUD"?

Identificar la relacién entre la
empatia y comunicacién con
el uso racional de
medicamentos en pacientes de
la Botica "BIOSALUD".

Existe relacion entre la empatia y

comunicacion con el uso
racional de medicamentos en
pacientes de la Botica
"BIOSALUD".

¢Cudl es la relacién entre la
participacién del paciente en

educacion farmacéutica con el uso

racional de medicamentos en
pacientes de la Botica
"BIOSALUD"?

Identificar la relacion entre la
participacién del paciente en
educacion farmacéutica con el
uso racional de medicamentos
en pacientes de la Botica
"BIOSALUD".

Existe relacion entre la
participacién del paciente en
educacion farmacéutica con el

Dimensiones:

D4 Cumplimiento de
directrices y recomendaciones

D5 Reconocimiento y manejo
de efectos secundarios

D6 Uso informado y

uso racional de medicamentos en responsable

pacientes de la Botica
"BIOSALUD".

Tipo de investigacion:
-Basico

Meétodo:
-Hipotético deductive

Disefio:
-No experimental

Poblacion:
-151 pacientes

Maestra:
-Censal




Anexo 2. Instrumento
INSTRUMENTO DE RECOLECCION DE DATOS — CUESTIONARIO
EDUCACION FARMACEUTICA Y SU RELACION CON EL USO RACIONAL DEL
MEDICAMENTO EN LA BOTICA "BIOSALUD" VENTANILLA 2023
El objetivo del estudio es: Analizar la relacién entre la educacion farmacéutica con el uso
racional de medicamentos en pacientes de la Botica "BIOSALUD" en Ventanilla 2023. Se solicita
completar el cuestionario de la educacién farmacéutica de manera anénima y voluntaria. Siendo
el tiempo que le tomara aproximadamente 30 minutos.
Autor: MEZA PENA, Roamir
DATOS GENERALES DEL PACIENTE:
* Sexo: Femenino () Masculino ()
» Edad: 18 — 38 Afios () 39 — 58 Afios () 59 — 78 Afios ()
* Nivel de estudio: Primaria (') Secundaria () Superior ()

| - EDUCACION FARMACEUTICA

D1 Calidad de la informacion

N° Indicador 1-Muy malo| 2-Malo | 3-Regular | 4-Bueno | 5-Excelente
1 ¢Como calificarias la claridad de las

instrucciones proporcionadas?
2 ¢Consideras que la informacidn estaba

facilmente accesible cuando la necesitabas?
3 | ¢Qué opinas sobre la aplicabilidad de la
informacion proporcionada?

D2 Empatia y comunicacion

N° Indicador 1-Muy malo| 2-Malo | 3-Regular | 4-Bueno | 5-Excelente

1 ¢ Como calificarias la resolucion de dudas
proporcionada por el educador?

2 | ¢Consideras que el servicio estableciéuna
conexioén emocional contigo?

3 ¢Qué opinas sobre la utilizacion de un
lenguaje sencillo por parte del educador?




D3 Participacion del paciente

N° Indicador 1-Muy malo| 2-Malo | 3-Regular | 4-Bueno | 5-Excelente
1 ¢Como calificarias la claridad de las
respuestas a tus interrogantes después de
recibir la educacion farmacéutica?
2 ¢Considerasquelaeducacion
farmacéutica te ayudo a tomar decisionesmas
informadas sobre tu tratamiento?
3 | ¢Sientes que los objetivos de la educacion
farmacéuticasecumplieron
satisfactoriamente?
Il - USO RACIONAL DEL MEDICAMENTO
D4 Cumplimiento de directrices y recomendaciones
N° Dimension 1-Nunca | 2-Rara vez | 3-Aveces | 4-Siempre
1 |;Cumplirés rigurosamente las indicacionesmeédicas para tu
tratamiento?
2 ¢Mantendras la continuidad de tu tratamientosegin lo
recomendado por tu médico?
3 ¢;Tomaras tus medicamentos de manera
consciente, siguiendo las instrucciones de tumédico?
D5 Reconocimiento y manejo de efectos secundarios
N° Dimension 1-Nunca | 2-Raravez | 3-Aveces | 4-Siempre
1 ¢ldentificaras efectos secundarios relacionadoscon tus
medicamentos?
2 ¢Comunicaras a tu médico o farmacéutico losefectos
secundarios que has experimentado?
3 | ¢Utilizaras estrategias de manejo para lidiar conlos efectos
secundarios de tus medicamentos?
D6 Uso informado y responsable
N° Dimension 1-Nunca | 2-Rara vez | 3-Aveces | 4-Siempre
1 | ¢Tienes un conocimiento claro sobre elpropdésito de cada
uno de tus medicamentos?
2 ¢ Tienes autonomia y capacidad para tomar tus
medicamentos segun las indicaciones médicas?
3 |¢Tomaras medidas para prevenir interaccionesno deseadas

entre tus medicamentos?




Anexo 3. Validez de instrumento

EDUCACTON FARMACEUTICA Y 5U RELACION CON EL USO RACIONAL DEL
MEDICAMENTO EN LA BOTICA "BIOSALTUD" VENTANILLA 2023
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Opinion de aplicabilidad: Aplicable (X Aplicable despua: da comegir Ho aplicable [ )

Apellidos v Nombres del juez validador: Az Tito Segama Wilchez, DNI- 08751674

Especialidad del validsdor: Pricolego v Quimico Famsaceutico

Lima, 04 de octobme de] 2003

."': .
‘*:;::"' ﬁf ¢

Firma del expeno Inbrmams




Anexo 4. Confiabilidad del instrumento

N %

Casos Valido 151 100,0
Excluido® 0 0,0

Total 151 100,0

a. La eliminacion por lista se basa en todas las variables del procedimiento.

Alfa de Cronbach N de elementos
0,904 21




Anexo 5. Aprobacion del Comité de ética

RESOLUCION N°® 209-2 FFB/UPNW

Lima, 15 de enero de 2024
VISTO:

El Acta N° 207 donde la Unidad Revisora de Asuntos Eticos de la
FFYB aprueba la no necesidad de ser evaluado el proyecto por el Comité
de Etica de la Universidad que presenta el/la tesista: MEZA PENA,
ROAMIR, egresado (a) de la Facultad de Farmacia y Bioquimica.

CONSIDERANDO:
Que es necesario proseguir con la ejecucion del proyecto de tesis,
presentado a la facultad de farmacia y bioquimica.

En uso de sus atribuciones, el decano de la facultad de farmacia y
biogquimica;

RESUELVE:
ARTICULO UNICO: Aprobar el proyecto de tesis titulado:

“EDUCACION FARMACEUTICA Y SU RELACION CON EL USO RACIONAL
DEL MEDICAMENTO EN LA BOTICA "BIOSALUD" WVENTANILLA 20237

presentado por el/la tesista: MEZA PENA, ROAMIR, autorizindose su
gjecucion.

Registrese, comuniquese y archivese.

Dr. Manuel Jesiis Mayorga Espichan
Decano de la Facultad de Farmacia vy Bioquimica
Universidad Privada Norbert Wiener



Anexo 6. Formato de consentimiento informado

CONSENTIMIENTO INFORMADO EN UN ESTUDIO DE INVESTIGACION DEL CIE-VRI
Instituciones: Universidad Privada Norbert Wiener
Investigador: MEZA PENA, Roamir
Titulo: Educacion farmacéutica y su relacion con el uso racional del medicamento en la Botica "BIOSALUD" Ventanilla
2023.

Proposito del Estudio: Estamos invitando a usted a participar en un estudio llamado: “Educacion farmacéutica y su relacion
con el uso racional del medicamento en la  Botica "BIOSALUD" Ventanilla 2023”. Este es un estudio desarrollado por
investigadores de la Universidad Privada Norbert Wiener, MEZA PENA, Roamir. El propdsito de este estudio es analizar
la educacion farmacéutica con relacion al uso racional de medicamento en la Botica "BIOSALUD" Ventanilla 2023. Su
ejecucion ayudara/permitird a contribuir con el rol del profesional Quimico farmacéutico en las oficinas farmacéuticas.

Procedimientos:
Si Usted decide participar en este estudio se le realizara lo siguiente:

- Seexplicard el proposito central del estudio.

- Firmara el consentimiento informado de forma voluntaria.

- Se aplicara la encuesta con preguntas cerradas destinadas a recopilar datos sobre educacion farmacéutica con
racional al uso racional del medicamento.

- Laeducacion farmacéutica y la encuesta puede demorar unos 30 minutos en las cuales el investigador brindara
educacién farmacéutica sobre uso racional del medicamento, absolviendo interrogantes y guiara al participante en
el llenado de las encuestas.

- Los resultados de la encuesta se le entregaran a Usted en forma individual o almacenaran respetando la
confidencialidad y el anonimato.

Riesgos: Su participacion en el estudio es libre y voluntaria (no abra riesgo alguno).

Beneficios: Usted se beneficiara con los conocimientos que recibira en la educaciéon farmacéutico con relacion al uso
racional del medicamento.

Costos e incentivos: Usted no debera pagar nada por la participacion. Igualmente, no recibira ningln incentivo por su
participacion.

Confidencialidad: Nosotros guardaremos la informacion con codigos y no con nombres. Si los resultados de este estudio
son publicados, no se mostrara ninguna informacién que permita la identificacion de Usted. Sus archivos no seran mostrados
a ninguna persona ajena al estudio.

Derechos del paciente: Si usted se siente incomodo durante el desarrollo de la investigacion, podra retirarse de éste en
cualquier momento, 0 no participar en una parte del estudio sin perjuicio alguno. Si tiene alguna inquietud y/o molestia, no
dude en preguntar al personal del estudio. Puede comunicarse con MEZA PENA, Roamir al teléfono: 954459490 y/o al
Comité que valido el presente estudio, Dra. Yenny M. Bellido Fuentes, presidenta del Comité de Etica de la Universidad
Norbert Wiener, para la investigacion de la Universidad Norbert Wiener, telf. 7065555 anexo 3285.
comité.etica@uwiener.edu.pe

CONSENTIMIENTO

Acepto voluntariamente participar en este estudio, comprendo que cosas pueden pasar si participo en el proyecto, también
entiendo que puedo decidir no participar, aunque yo haya aceptado y que puedo retirarme del estudio en cualquier momento.
Recibiré una copia firmada de este consentimiento.

e
PARTICIPANTE INVESTIGADOR
Nombres: Nombres: MEZA PENA, Roamir
DNI: DNI: 47739175

Fecha: [/ [



Anexo 7. Carta de aprobacion de la institucion para la recoleccién de datos

Ventanilla, 12 de diciembre dcl 2023
Sefor(n): D, ALIAGA GUERRERO, Gina
Decano de la facultada de farmacia y bioguimica

UNIVERSIDAD PRIVADA NORBERT WIENER

PRESENTE. -
Die n moyvor considemciion:

Mediante la presente es grato diriginme o usted a fin de saludarle muy cordialmente a nomibre
de lo Botica Biosalud sitin en ventanilla. ¥ a la vez informar In accplacian respoctiva parit
realizar el desarrollo  del  siguiente  proyeeto  de  investipaeion:  “EDUC ACION
FARMACEUTICA ¥ SU RELACION CON El. USD RACIONAL DEL
MEDICAMENTO EN LA BOTICA "BIOSALUD" VENTANILLA 20237 al
estudianic MEZA PENA, Roamir con eddipo de alumno 22023802184 bachiller de earrera
de Grnmascin ¥ bioguimicn, en la cunl depositamos nuesira confinea para desarrollar dicho
proyecto de investigneion.

Agradeciendo su atencion a la presente, es propicia la eportunidad pam expresarle las
muestras de mi consideracidn y estina.

Adentamenie,

. b i)
T Ao

-iil'l.ﬂl MIE éEnLHN-

EANCHEL ROCLUE, "~"|]|]
Propietario - Gerente



Anexo 8. Testimonios fotograficos
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Anexo 9. Informe del asesor de turnitin

Reporte de similited
MOMERE DEL TRAEAID ALUTOR
TESIS MEZA PENA - TURNITING . pdf Roamir Meza Pefia
RECLUENTO DE PALABRAS RECUENTO DE CARACTERES
11741 Words 65946 Characters
RECUENTO DE PAGIMAS TAMARD DEL ARCHIVD
71 Pages 1.1MB
FECHA DE ENTREGA FECHA DEL INFORME
Feb 13, 2024 11:40 AM GMT-5 Feb 13, 2024 11:41 AM GMT-5

® 17% de similitud general

El total combinado de todas las coincidencias, incluidas las fuentes superpuestas, para cada
base de datos.

« 15% Base de datos de Internet « 2% Base de datos de publicaciones
« Baze de datos de Crossref + Basze de datos de comenido publicado de
Crossraf

= 10% Base de datos de trabajos enfregados

® Excluir del Reporte de Similitud

» hdaterial bibliografico + Material citado

» haterial citado * Coincidencia baja (menos de 8 palabras)

Resumen



® 17% de similitud general

Principales fuentes encontradas en las siguientes bases de datos:

* 15% Base de datos de Internet

» Base de datos de Crossref

* 10% Base de datos de trabajos entregados

FUENTES PRINCIPALES

Las fuentes con el mayor nimero de coincidencias dentro de la entrega. Las fuentes superpuestas no se
mostraran.

repositorio.uwiener.edu.pe

Internet

repositorio.uroosevelt.edu.pe

Internet

uwiener on 2023-01-24

Submitted works

digitum.um.es

Internet

repositorio.ucv.edu.pe

Internet

repositorio.uladech.edu.pe

Internet

Submitted on 1686255895077

Submitted works

uwiener on 2023-05-02

Submitted works

Reporte de similitud

» 2% Base de datos de publicaciones

» Base de datos de contenido publicado de

Crossref

3%

1%

<1%

<1%

<1%

<1%

<1%

<1%

Descripcion general de fuentes


https://repositorio.uwiener.edu.pe/bitstream/handle/20.500.13053/7287/T061_32644415_T.pdf?isAllowed=y&sequence=1
https://repositorio.uroosevelt.edu.pe/bitstream/handle/ROOSEVELT/657/TESIS%20LIFONZO_SAMANIEGO.pdf?isAllowed=y&sequence=1
https://digitum.um.es/digitum/bitstream/10201/126205/1/Tesis%20Deposito-1.pdf
http://repositorio.ucv.edu.pe/bitstream/handle/UCV/8284/Caballero_CPP.pdf?isAllowed=y&sequence=1
https://repositorio.uladech.edu.pe/bitstream/handle/20.500.13032/29347/USO_MEDICAMENTOS_PACHERREZ_INGA_CONSUELO.pdf?isAllowed=y&sequence=1
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