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RESUMEN

El presente trabajo de investigacion tuvo como objetivo: Determinar el nivel de
conocimiento de la Terapia Nutricional Parenteral en el estudiante de post grado de la
Facultad de Farmacia y Bioquimica de la Universidad Privada Norbert Wiener periodo
2020 —II. Metodologia: El estudio corresponde a un estudio de tipo descriptivo, disefio
metodoldgico no experimental, con enfoque cuantitativo de corte transversal. Utilizo
como técnica la encuesta y el instrumento fue un cuestionario de 20 preguntas que se
aplico a ciento cuatro (104) quimicos farmacéuticos estudiantes de postgrado en
modalidad virtual de la Universidad Norbert Wiener periodo 2020- II, el sujeto de
estudio fue el 100% de la poblacion. Resultados: Los resultados revelaron que el nivel
de conocimiento sobre el requerimiento de macronutrientes, micronutrientes y
electrolitos fue alto en 55.8%, 82.7% y 44.2%, respectivamente. Conclusion: se
concluye con los resultados que el nivel de conocimiento sobre la Terapia de Nutricion
parenteral en quimicos farmacéuticos estudiantes de post grado es bueno. en los tres
casos. Este enunciado, coincide con las referencias bibliograficas del presente trabajo

de investigacion.

PALABRAS CLAVES: nivel de conocimiento, quimico farmacéutico, nutricion

parenteral.



ABSTRACT

The objective of this research work was to: Determine the level of knowledge of Parenteral
Nutritional Therapy in postgraduate students of the Faculty of Pharmacy and Biochemistry of
the Norbert Wiener Private University period 2020 - II. Methodology: The study corresponds to
a descriptive study, non-experimental methodological design, with a cross-sectional quantitative
approach. The survey was used as a technique and the instrument was a questionnaire of 20
questions that was applied to one hundred and four (104) pharmaceutical chemists, postgraduate
students in virtual modality of the Norbert Wiener University period 2020-I1, the subject of study
was 100% of the population. Results: The results revealed that the level of knowledge about the
requirement of macronutrients, micronutrients and electrolytes was high in 55.8%, 82.7% and
44.2%, respectively. Conclusion: it is concluded with the results that the level of knowledge
about Parenteral Nutrition Therapy in pharmaceutical chemists postgraduate students is good. in

all three cases. This statement coincides with the bibliographic references of this research work.

KEY WORDS: level of knowledge, pharmaceutical chemist, parenteral nutrition.



INTRODUCCION

El presente trabajo de tesis denominado “nivel de conocimiento de la Terapia
Nutricional Parenteral en estudiantes de post grado de la Facultad de Farmacia y
Bioquimica de la Universidad Privada Norbert Wiener periodo 2020 — II”” tuvo por
objeto determinar el nivel de conocimiento que mantenian los quimicos farmacéuticos

estudiantes de post grado sobre nutricion parenteral.

La idea de investigacion naci6 durante las practicas profesionales en pregrado
desarrollando tareas dentro de la central de mezclas de nutricion parenteral localizada
al sur de Lima como asistente del quimico farmacéutico a cargo en el area. Donde se
observd de cerca numerosas barreras y limitaciones que fueron obstaculos en el
tratamiento nutricional frente a diagnosticos cronicos y agudos en pacientes. El
obstaculo principal es la falta de conocimiento respecto a la Terapia nutricional

parenteral por parte del quimico farmacéutico estudiante de postgrado.

Por esta razon, el presente estudio de investigacion tuvo por objetivo determinar el
nivel de conocimiento frente a la Terapia nutricional parenteral en quimicos

farmacéuticos estudiantes de postgrado en la facultad de farmacia y bioquimica.

El presente trabajo de investigacion estd desarrollado por cinco (05) capitulos; a
continuacion, se describe cada uno: El primer capitulo. abarca el problema de
conocimiento sobre nutricion parenteral. Se formuld los problemas y objetivos. La
justificacion y las limitaciones de la investigacion. El segundo capitulo. Se considera
el marco tedrico, antecedentes de la investigacion y las bases tedricas de la literatura
general. El tercer capitulo se consigna la metodologia, en ella se anuncia el método,
el enfoque, el tipo de investigacion, el disefio, Poblacion, muestra y muestreo, técnicas
¢ instrumento de recoleccion de datos, procesamiento de datos, analisis. El cuarto
capitulo presenta los resultados de la investigacion y su discusion. El quinto capitulo
se redacta las conclusiones, recomendaciones y finalmente referencias y anexos

utilizados para el desarrollo de la investigacion.



1.1

CAPITULO I: EL PROBLEMA

Planteamiento del problema

En el transcurso de los afos las patologias han ido aumentando gradualmente y los
medicamentos convencionales no son suficientes para contener el problema mundial que
pone en riesgo la salud de las personas, durante afios la nutriciéon parenteral era uno de
los tratamientos farmacolégicos menos aprovechados, hoy en dia se aprecia
innumerables beneficios y ventajas en tratamientos médicos convencionales; en su
mayoria pacientes hospitalizados preoperatorios y neonatos. Los avances en la medicina
basada en evidencias con estudios de disefio, han convertido en una realidad la
posibilidad de la alimentacion optima al ser humano en situaciones de estancia
hospitalaria donde no es posible la alimentacion por via oral siendo asi la funcion

natural.!

En la actualidad la terapia de nutricién parenteral es el suministro de una mezcla de
nutrientes que permite suplir una necesidad primordial que es la alimentacion, en el
ambito clinico frente a patologias agudas y cronicas que afectan a la poblacion mundial
con la finalidad de mejorar la calidad de vida y reducir la morbimortalidad.> Los
pacientes con cirugia reciente de intestino donde no es recomendable la ingesta de ningiin
tipo de alimento durante un periodo de tiempo largo son candidatos idoneos para la
iniciacion de la terapia nutricional parenteral; debera ser gradual la iniciacion de la

nutricion parenteral. 3

En distintas partes del mundo, la nutricion parenteral ha tenido éxito por los resultados
beneficiosos en su aplicacion al estimular desarrollo, crecimiento, regeneracion de

heridas en diferentes pacientes y recuperando la funcion intestinal interrumpida, es uno



de los principales problemas médico, el prestigio en ascenso de la nutricién parenteral
es un avance extraordinario en la evolucién y prondstico de distintos diagnosticos a
diferencia en otras épocas donde el paciente estaria condenado a una desnutricion aguda
y posteriormente la muerte. Existe una problematica con alta demanda, donde la
nutricion parenteral se presenta como una solucion adecuada frente a la desnutricion y/o
amenaza de desnutricion en pacientes de diversas edades incluyendo a los neonatos

como: término, pretérmino, postérmino.*

En Latinoamérica, la nutricion parenteral se muestra como la solucion a la problematica
de desnutricion o en riesgos de desnutricion en pacientes hospitalizados alcanzando una
prevalencia de desnutricion del 48,1% y el 12,6% desnutridos agudos. >

Frente al problema, esta en funcionamiento un consenso sobre elaboracion de mezclas
de nutriciones enteral (FELANFE), da inicio a sus funciones en el afio 2015 en apoyo

a los demas paises que no poseen legislacion especifica sobre nutricién parenteral. ’

En el caso de la Organizacion Mundial de la salud (OMS), en américa en EEUU se
hallaron 80,000 bacteriemias en pacientes conectados a catéter central de los cuales
llegaron a observar 28,000 muertes cada afio.® Segun Pilataxi (2017), afirma que en su
investigacion sobre conocimiento acerca de nutricion parenteral del personal encargado
de farmacia, concluyo que el personal profesional de farmacia necesita capacitacion de

los protocolos elaborados para la nutricién parenteral. °

A nivel nacional en el Pert la aplicacion de la terapia nutricional parenteral es nueva,
segun Florentini (2020) solo 21 establecimientos que pueden brindar soporte de
nutricional parenteral estdn en funcionamiento a diferencia de los 243 hospitales de
segundo y tercer nivel de atencion segin el Registro Nacional de IPRESS,

aproximadamente que brindan salud en hospitales en lima y provincias.!°



Florentini (2020), advierte que alrededor del 50 % de pacientes graves hospitalizados
carecen de acceso a la terapia nutricion parenteral. Sefiala que también todos los
hospitales de nivel Il en atencion necesitan contar con una unidad de terapia nutricional
parenteral denominado central de mezcla estériles parenterales con una normativa
adecuada para estandarizar todos los procesos de la terapia de nutricion parenteral
clinica que permitird especialmente a los profesionales quimicos farmacéuticos utilizar
de manera adecuada y optima dispositivos médicos, herramientas, insumos y equipos de
alta gama en tecnologia para una atencion especializada. '

La desnutricion no tratada en el paciente hospitalizado compone uno de los problemas
que mas afecta a la salud publica, la desnutricion hospitalaria afecta entre el 35.0 -55.0%
de los enfermos atendidos en hospitales de lima y provincias. Resulta alarmante que este
problema haya permanecido sin avance ni modificacion en los ultimos 10 afios, cuando
se ha evidenciado avances en las técnicas de soporte nutricional parenteral, asimismo se
han fundado numerosas sociedades e instituciones cientificas dedicadas a la atencion de
la nutricion clinica. Por esta razon obliga al equipo de la terapia nutricional parenteral a
asumir responsablemente el aprendizaje, entrenamiento y la capacitacion en la técnica
en nutricion parenteral.'!

Los jefes de area deben dar iniciativa al promover los conocimientos basicos que
permitan ofrecer a cada paciente en cada situacion especifica. La nutricion Parenteral
tiene un marco aplicativo clinico relevante dentro de los cuidados del paciente, aun asi
sigue siendo ausente la presencia de esta disciplina como materia independiente dentro
de la malla curricular de estudio en las facultades de Farmacia y Bioquimica.!!

En contexto del presente estudio busca determinar el nivel de conocimiento sobre la
terapia de nutricion parenteral. Cada vez es mas importante, el papel que cumple el

quimico farmacéutico al cubrir las necesidades del paciente ,puesto que es relevante



emplear conocimientos, habilidades y capacitaciones constantemente para brindar un
optimo producto terminado que tiene como presentacion una bolsa de nutricion
parenteral que contendra en su interior alrededor de 50 farmacos como componentes
debidamente validados y ajustando la dosis segtin la necesidad del paciente, que debera

ser eficaz seguro y efectivo para luego ser administrado por el personal de enfermeria.

1.2 Formulacién del problema

1.2.1 Problema general

(Cuadl es el nivel de conocimiento sobre terapia nutricional parenteral en
estudiantes de postgrado en la facultad de farmacia y bioquimica de la

Universidad Norbert Wiener Periodo 2020 I1?

1.2.2 Problemas especificos

a. ¢Cual es el nivel de conocimiento en estudiante de postgrado del
requerimiento de macronutrientes sobre la terapia nutricion parenteral
en la facultad de farmacia y bioquimica de la Universidad Norbert
Wiener Periodo 2020 I1?

b. (Cual es el nivel de conocimiento en estudiante de postgrado del
requerimiento de micronutrientes sobre la terapia nutricion parenteral
en la facultad de farmacia y bioquimica de la Universidad Norbert
Wiener Periodo 2020 I1?

c. ¢Cual es el nivel de conocimiento en estudiante de postgrado del
requerimiento de electrolitos sobre la terapia nutricion parenteral en la
facultad de farmacia y bioquimica de la Universidad Norbert Wiener

Periodo 2020 11?



1.3 Obijetivos de la investigacion

1.3.1 Objetivo general

Determinar el nivel de conocimiento sobre terapia nutricional parenteral
en estudiantes de postgrado en la facultad de farmacia y bioquimica de la

Universidad Norbert Wiener Periodo 2020 II.

1.3.2 Objetivos especificos

a. Determinar el nivel de conocimiento del estudiante de postgrado del
requerimiento de macronutrientes en la terapia nutricion parenteral en
la facultad de farmacia y bioquimica de la Universidad Norbert Wiener
Periodo 2020 II.

b. Determinar el nivel de conocimiento del estudiante de postgrado
requerimiento de micronutrientes en la terapia nutricion parenteral en la
facultad de farmacia y bioquimica de la Universidad Norbert Wiener
Periodo 2020 II.

c. Determinar el nivel de conocimiento del estudiante de postgrado
requerimiento de electrolitos en la terapia nutricion parenteral en la
facultad de farmacia y bioquimica de la Universidad Norbert Wiener

Periodo 2020 11.

1.4 Justificacion de la investigacion

1.4.1 Teoérica
Antana (2018), Durante los ultimos afios en el Pert existe un déficit de
publicaciones dando entrever que el problema mas evidente es el

conocimiento previo que manejan los profesionales quimicos



farmacéuticos sobre soporte nutricional, esto es muy serio. En la actualidad
el Perti no cuenta con profesionales formados en nutricion clinica y/o
hospitalaria, y esto es un defecto en la formacion en pregrado, no hay
formacion sobre nutricion clinica. El estudio ayudara a generar un modelo
optimo para entender este aspecto del profesional quimico farmacéutico,
asimismo los resultados del estudio contienen informacién para que las

universidades puedan estimar su ensefianza sobre nutricion parenteral. '2

1.4.2 Metodoldgica
Este estudio corrobora metodoloégicamente porque ayudara a establecer
como era el nivel de conocimiento del profesional quimico farmacéutico
estudiante de postgrado sobre nutricion parenteral, en la Facultad de
Farmacia y Bioquimica de la Universidad Privada Norbert Wiener en el
afio 2020. El conocimiento asociado podra ser usado en otros trabajos de

investigacion.

1.4.3 Practica
Los resultados obtenidos podran comprobar a la facultad de farmacia y
bioquimica que existe un nivel de conocimiento en el profesional quimico
farmacéutico estudiante de postgrado sobre nutricion parenteral. Ademas,
estos resultados ayudaran a formar una mayor conciencia a los directivos

de la facultad de farmacia y bioquimica de la Universidad Norbert Wiener,

para fomentar la participacion de cursos sobre nutricion parenteral.

1.5 Limitaciones de la investigacion

La principal limitacion fue el tamafio de la muestra, que se recogieron en la



facultad de farmacia y bioquimica de la Universidad Privada Norbert Wiener.
Durante el estado de emergencia sanitaria que acontecid nuestro pais, la
poblacion en estudio no accedian a realizar el cuestionario, Por qué los
profesionales en ocasiones decidian no colaborar con el estudio. Se tuvo de
contactar con cada profesional quimico farmacéutico estudiante de posgrado de
manera individual logrando que asi la recoleccion de datos sea mas optima y
beneficiosa para el estudio. Las encuestas se realizaron por las plataformas

virtuales como Google Forms.



CAPITULO II: MARCO TEORICO

2.1 Antecedentes de la investigacion

> Antecedentes a nivel internacional:

Goiburu , et al (2006), en su investigaciéon tuvieron como objetivo
“Determinar los conocimientos sobre valoracién nutricional y problemas
prdcticos relacionados a nutricién parenteral en médicos, enfermeras,
farmacéuticos, nutricionistas y estudiantes de medicina en diferentes
servicios de hospitales universitarios”, Realiz6 un estudio observacional de
alcance correlacional. Mediante técnica de encuesta a 174 personas de
hospitales escuela del Paraguay donde se incluyeron 50 médicos de salay
cuidados intensivos (29%), 50 estudiantes de ultimo afio de medicina
(29%), 42 enfermeros del Hospital de Clinicas de la Universidad Nacional
de Asuncidn (24%), mas 13 nutricionistas (7%) y 19 farmacéuticas (11%).
Se utilizo6 el Test de Mann-Whitney para comparar el resultado entre los
grupos, con un nivel de significancia (p < 0,05). La mediana de las 20
preguntas fue de 6 con un rango de 0 a 15. Las preguntas de valoraciéon
nutricional y requerimientos (1-12) fueron respondidas correctamente
por el 38% de los encuestados, mientras que las preguntas de nutriciéon
oral/enteral y de nutricion parenteral fueron respondidas solo por el 20%
de los encuestados. El puntaje total de las nutricionistas fue mayor que el
de los otros profesionales (mediana de 9 versus mediana de 6 p < 0,005).
Al analizar las primeras 12 preguntas sobre valoraciéon

y requerimientos nutricionales el puntaje de las dietistas fue significativamente



mayor que el de los otros encuestados (mediana de 7 versus 4 p < 0,001). Se
concluye que el puntaje de los enfermeros fue menor que el de los otros

profesionales de la salud (mediana de 3 versus 6 p < 0,001)8."

Aliaga (2018), en su investigacion tuvo como objetivo “Obtener datos acerca
de las caracteristicas de cada grupo y del conocimiento que tienen sobre los
cuidados que deben proporcionar al paciente que recibe nutricion parenteral
total y comparar los mismos”. Realizd un estudio de método descriptivo,
comparativo, cuantitativo teniendo como muestra un total de 81 profesionales
de enfermeria de 3 instituciones de salud de la seguridad social de la ciudad de
La Paz (27 de cada institucion), a las que se aplico una encuesta que ayudo a
obtener datos como: edad, experiencia laboral, estudios en posgrado, existencia
de un protocolo y la existencia de un equipo interdisciplinario de terapia
nutricional en cada institucion, conocimiento del concepto de nutricion
parenteral total y cuidados en la administracion del mismo. Dentro de los
resultados el 76.3 % conoce el concepto de nutricion parenteral total, el 95 %
de las enfermeras sabe que los cuidados se realizan antes, durante y después de
la administracion de la infusion, pero solo refieren como promedio6 4 (19 %) de
los 21 cuidados que se deben realizar, 57 % de la poblacion de estudio refiere
que en su institucion no cuentan con un protocolo para la atencion a estos
pacientes, asi también nombran como promedio solo a 2 profesionales del
equipo de terapia nutricional, Concluyéndose que los pacientes que reciben
nutricion parenteral total y. el profesional de enfermeria, teniendo como

resultado un incremento del nivel de conocimiento que llega a un 74%9. !4

Rios R. y col. (2015), en su investigacién tuvo como objetivo “Conocer la

indicacion y la frecuencia de complicaciones de la nutricion parenteral en



pacientes pedidtricos atendidos en un centro de tercer nivel”. que incluye
nifios que recibieron nutricion parenteral en el Hospital de Pediatria del Centro
Meédico Nacional Siglo XXI del Instituto Mexicano del Seguro Social.
Registrandose la causa de la indicacion de la nutricidon parenteral, su tiempo de
administracion y las complicaciones asociadas a este tipo de nutricion.
Obteniendo como resultado la inclusion de 69 pacientes pediatricos: 33 recién
nacidos y 18 lactantes entre uno y 11 meses de edad; nueve preescolares entre
uno y cinco afios, y nueve nifios mayores de cinco afios. Las enfermedades del
tracto digestivo tratadas quirurgicamente constituyeron el 71 % de las
indicaciones para el inicio de nutricion parenteral. Se presentaron
complicaciones en el 87 % de los pacientes y 76.7% tuvieron mas de una
complicacion. Las complicaciones metabolicas representaron 98 %, las
mecanicas 1 % y las infecciosas 1 %. Se concluy6 que la nutricion parenteral
en este centro de tercer nivel se indico principalmente a pacientes sometidos a

cirugia del tracto digestivo10. '

Lopez, etal., (2017) en su investigacion tuvieron como objetivo “Analizar
el nivel de conocimientos en nutricion de estudiantes del sector publico de
diferentes disciplinas de la salud del Estado de Chiapas, México”. Realiz6é un
estudio observacional, mediante la técnica de encuesta estudié una
muestra poblacional de 82 alumnos. Aplicé un instrumento cuyos
resultados fueron evaluados mediante la prueba estadistica de andlisis de
varianza de una via y un analisis post hoc con la prueba de Newman-Keuls
para comparaciones multiples. Un valor de p < 0.05 fue considerado
estadisticamente significativo. Los parametros estadisticos fueron

computados usando el software estadistico

GraphPad Prism version 5.0. Los resultados de este trabajo revelan que existen



conocimientos insuficientes sobre nutricion en los alumnos. Las respuestas
correctas de todos los grupos fueron menores del 80%. Esto podria deberse a
que, hasta hoy, la asignatura de nutricion no se ha implementado
adecuadamente en los planes de estudios debido a la importancia que la
nutricion tiene hoy en todas las areas de actuacion médica. Estos resultados son
comparables a los obtenidos en el Reino Unido, Espafia y Paraguay, donde
también se encontraron diferencias significativas en el mayor nivel de
conocimiento en nutricion clinica en los nutridlogos en relacion con los otros
profesionales de la salud, lo cual se podria explicar por el hecho de que los

nutriélogos trabajan exclusivamente en el area de la nutricion. ¢

Mendoza y Quintanilla. (2015) en su investigacion tuvieron como objetivo
“Describir los Procedimientos relacionados a la preparacion de las Mezclas
de Nutricion Parenteral”. Realiz6 un estudio observacional donde evaluaron
al personal Quimicos Farmacéuticos involucrado en la preparacion de la
nutricion parenteral. Los resultados obtenidos a través de la observacion
directa, la tabla de recoleccion de la documentacion, la guia de observacion,
reportaron que el 23% del personal Quimicos Farmacéuticos no cumplen las
relacionadas a conceptos de microbiologia, técnica aséptica y pueden
implementarse sin inconvenientes ya que estan al alcance del personal que
prepara la Nutricion parenteral. El estudio indica que debe fortalecerse los
conocimientos teoricos practicos en disciplinas relacionadas con la correcta
elaboracion de productos estériles. En los aspectos que no cumple el personal
son la falta de capacitacion en conceptos de microbiologia, técnica aséptica,

reglas de higiene personal y

no es sometido a examenes médicos de rutina por lo que se debe disefiar



implementar y mantener un programa formal tedrico practico de ensefanza,
capacitacion y evaluacion de competencia, que cubra todas las funciones y
tareas relacionadas al personal; en cuanto a la produccion de la nutricion
parenteral es fundamental tener en cuenta que la preparacion debe realizarse
con técnica aséptica para asegurar la esterilidad del producto; otro aspecto a
considerar es el criterio para determinar el orden de adicion de los
componentes, debido a que es un factor muy importante a tener en cuenta para
garantizar la estabilidad de la emulsion lipidica y evitar incompatibilidades

entre los componentes.17

Antecedentes a nivel nacional:

Bustamante D., et al.,, (2015). El objetivo del estudio realizado fue
“Determinar el nivel de conocimientos y cuidados del familiar/cuidador del
paciente con nutricion parenteral, en el Instituto Nacional de Salud del Nifio
- Lima, en el periodo comprendido de Enero a Mayo del 2015”. el estudio fue
descriptivo correlacional, La muestra se determiné por conveniencia,
resultando 42 de los cuales se seleccionaron a los familiares cuidadores de
los nifios hospitalizados de 6 a 12 afios, con nutricién parenteral, de los
servicios de Cirugia, Medicina B y Gastroenterologia, se utiliz6 como
instrumento una guia de observacién y un cuestionario. Los resultados
mostraron que el 57,14% (24). tienen buen conocimiento, el 33.33% (14
regular y el 9.52% (4 malo. Respecto a los cuidados que aplica el
familiar/cuidador en nutricion parenteral, el 52,38% (22) realizan

adecuadamente y el 47,62% (20) realizan en forma



inadecuada. Se realizo la contratacion de la hipdtesis, mediante la Prueba
estadistica de la Chi Cuadrado resultando x2=6.68 con un (p 20,05). En
conclusién, queda demostrado que existe relacion del nivel de
conocimiento y los cuidados del familiar cuidador en los pacientes con

nutricion parenteral.'’

Dela cruz G. Torres A.(2020), Tuvo como objetivo “Evaluar las indicaciones
del uso de la nutricion parenteral en la Unidad de Soporte Nutricional en el
Hospital Nacional Ramiro Prialé Prialé, Junio A Noviembre. Huancayo
2019.”, Realiz6 una investigacion Utilizo el método descriptivo, de tipo
retrospectivo, de corte transversal y mnivel de investigacion Basico;
empleandose una muestra que corresponde a 277 formularios de la Unidad de
Soporte Nutricional del Hospital de EsSalud Ramiro Prialé Prialé. Dentro de
los resultados Se encontré que la mayoria corresponde al género masculino
55%, las edades que predomina es de 0 a los 10 afios 31%, segun el nimero de
prescripciones NP se demostré que hay una prevalencia en 71%, que se
producen estas formulas preferentemente en adultos mayores 66%, siendo la
bolsa 2:1 59%; indicado las féormulas en adultos para el mantenimiento de la
salud 36%, mientras que en pediatria para casos de prematuridad es
13%.Concluyendose que las indicaciones del uso de la nutricién parenteral en
la Unidad de Soporte Nutricional en el Hospital Nacional Ramiro Prialé Prialé,
favorecio mantener el estado nutricional tanto adultos mayores como pediatria,
siendo las formulas 2:1 las méas empleadas ya sea para mantenimiento de la

salud como casos de prematuridad”.'8

Balcona W. y Pacsi Y. (2017), Como objetivo en su estudio “general

desarrollar un la evaluacién, soporte y terapia nutricional del paciente



critico”. El estudio que han realizado utilizé la metodologia de sistemas de



informacion que consta de 3 partes: analisis disefio y construccion. Concluimos
que el desarrollo de un programa informatico para la evaluacion, soporte y
terapia nutricional del paciente critico, permite un buen desempefio del
profesional nutricionista, en cuanto a velocidad y eficiencia. Porque facilita el
procesamiento personalizado de cada paciente El profesional puede con
facilidad llevar a cabo el filtro para seleccionar pacientes criticos y darles el
adecuado tratamiento de forma personalizada. Con el desarrollo de un sistema
integrado al programa informatico para la evaluaciéon y requerimiento
nutricional, el profesional nutricionista tiene a su alcance toda la base de datos
nutricionales para una adecuada evaluacion y 6ptimo tratamiento respecto a los
requerimientos nutricionales, donde se necesita ser minucioso con las
cantidades. Tuvo que poner énfasis en las opciones del tratamiento, para que
facilite al profesional nutricionista que esta aplicando la terapia, tener a su
alcance la opcién mas eficiente para el tratamiento del paciente, de forma
optima. Y con el monitoreo poder llevar a cabo la evolucion del paciente de

forma tal que pueda tener el panorama completo de la terapia.?’

Espinoza (2019), en su investigacion que tuvo como objetivo “Determinar el
nivel de conocimiento del personal quimico farmacéuticos mediante el tiempo
de servicio”, con el método descriptivo y basado en una encuesta transversal
aplicada a los quimicos Farmacéuticos del hospital de Pisco, Lima, Peri. De
acuerdo a la encuesta realizada a los quimicos Farmacéuticos mediante su
tiempo de servicio el grupo de 1 a 5 afos, el 60% respondid correctamente
mientras el 40% incorrecto; en el grupo 6 a 10 afios el 50 % respondid
correctamente mientras el otro 50%; en el grupo de 11 a 15 afios el 100%
respondi6 de manera inadecuada; en el grupo de 16 a 20 afos el 100%respondid

de manera inadecuada; en el grupo de 21 a 25 afios el 50 % respondid



correctamente las preguntas y el otro 50% lo hizo de forma incorrecta. %!

Flores y Ruiz (2019), en su investigacion tuvieron como objetivo “Determinar
las intervenciones farmacéuticas realizadas en la verificacion de las
formulaciones de nutricion parenteral emitidas por la Unidad de Cuidados
Intensivos Neonatales”. Luego de la revision y validacion de las 330
prescripciones seleccionadas, verificando los datos: nombre, peso,
diagnosticos, via de administracion y los valores de los componentes de la
formulacién, contrastando con las tablas de requerimiento nutricional definidos
segun las guias internacionales de la ASPEN y ESPGHAN para neonatos.
Encontr6é que el mayor porcentaje de errores se presentan en el requerimiento
de macronutrientes, con un 5.2% con valores por encima del requerimiento,
seguido de micronutrientes con 2.6% y electrolitos con 1.7 %. Una de las
recomendaciones del autor, fue que el equipo interdisciplinario cuente con un
Quimico Farmacéutico especialista, que realice la validacion de las
formulaciones en el momento indicado y realizar las intervenciones
farmacéuticas in situ de ser necesario segun la evaluacion del neonato. Para

minimizar los errores y brindar una NTP de calidad y segura. >

Conislla (2018), en su investigacion tuvo como objetivo “Determinar las
principales indicaciones del uso de la nutricién parenteral en las clinicas y
hospitales” luego de analizar 425 (100%) prescripciones médicas de
pacientes que recibieron nutricién parenteral, llegd a la conclusién que los
neonatos 241 (56.7%) fue el mas elevado, seguido con adultos 134

(31.5%) y por ultimo pediatricos 50 (11.8%). 23



Seglin una publicaciéon del hospital nacional docente madre nifio San
Bartolomé (2020), sobre “Terapia nutricional parenteral en tiempos de

COVID-19”, El articulo da cuenta sobre la solucién de Nutricién Parenteral

cumple los estandares internacionales y que en la situacion sanitaria de
pandemia por COVID-19, atendié de manera oportuno a pacientes neonatos y
pediatricos afectados por el COVID-19 que se encontraban internados en los

diversos servicios hospitalarios, que necesitaron de Nutriciéon Parenteral. 4

Palomino y Narciso. (2018) en su investigacion realizado en la unidad de
cuidados criticos de neonatologia del Hospital Nacional Guillermo Almenara
Irigoyen, tuvieron como objetivo “Evaluar las prescripciones de nutricion
parenteral total, con el fin de conocer si cumplen con las recomendaciones
establecidas por las guias ASPEN y ESPEN/ESPGHAN”. Se evaluaron 142
prescripciones para el afio 2015, 76 para el afio 2016 y 75 para el afio 2017
(enero-mayo) El aporte caldrico incumple las recomendaciones de las guias en
mas de la mitad de las prescripciones en los tres afios (2015, 2016 y 2017). El
aporte de los macronutrientes y micronutrientes de la mayoria de las
prescripciones cumplen las recomendaciones de las guias, sin embargo, se
presentan incumplimientos relevantes (mayor a 50%) en los aminoacidos de
los RNT seglin ambas guias, en los lipidos de los RNPT y RNT segin ASPEN,
y en el sodio de los RNPT y RNT segin ESPEN/ESPGHAN. Las
prescripciones de NPT cumplen las recomendaciones de las guias ASPEN y
ESPEN/ESPGHAN, sin embargo, se evidencian aspectos importantes a
mejorar, tales como el aporte de calorias, aminoacidos y sodio, a fin de asegurar

el cumplimiento que establecen las guias. 2



2.2 Bases tedricas

2.2.1 Definicion de la variable “Nivel de conocimiento sobre nutricion

parenteral

O
L X4

Conocimiento.

La Real Academia Espafiola via pagina web (2022), sefiala que la
palabra “conocimiento” comprende de una “accion y efecto de
conocer” 2° Segtin Herrera y Mendoza (2018), el conocimiento explica
que la adquisicion de nuevos conceptos que incrementa nuestro
bagaje de saber, ayudard a conocer la realidad y su proceso mas
profundo !".El proceso de aprendizaje es el resultado final que es
almacenado en los recuerdos del sistema cognitivo, gracias a la
percepcion. Esta capacidad es propia del hombre, cuando emplean sus

capacidades y actitudes de desarrollo para nuevos conocimientos. 2

Nivel de Conocimiento.

En relacion al nivel de conocimiento, Herrera y Mendoza (2018)
afirma los siguientes niveles:

A) Bueno: es lo 6ptimo, existe una adecuada vision cognitiva,
el concepto y el pensamiento estian relacionados, y una
conexion basica con el tema. B) Regular: es lo
medianamente optimo logrado, el conocimiento es parcial,
en ese nivel el individuo maneja conceptos basicos,
desconoce de algunos temas y se dificulta en relacionar la
idea con la teoria C) Deficiente: que viene a ser lo pésimo,

donde el individuo maneja conceptos desorganizados,



inadecuada vision cognitiva en enunciado no son precisos u

no tienen relacion la idea con la teoria.’

« Nutricién parenteral

The American Society for Parenteral and Enteral Nutrition -
A.S.P.E.N. (2022). La terapia nutricional parenteral, se define como
la satisfaccion de la necesidad nutricional para mantener las funciones
vitales del organismo, la cual requiere una evaluacion, diagndstico,
prescripcion, preparacion, distribucion, administracion y monitoreo de
la terapia nutricional parenteral, con el objeto de cubrir total o
parcialmente los requerimientos nutricionales de aquellos pacientes

incapaces de mantener una ingesta oral voluntaria.”®

La nutricién parenteral no estd indicada para usarlo en la digestion
normal en el estomago e intestinos. Es una mezcla de alimentacion
especial liquido que se provee a la sangre a través de un catéter (IV)
intravenoso (jeringa en la vena). La mezcla contiene proteinas,
carbohidratos (azucar), grasas, vitaminas, y minerales (como el
calcio). Esta mezcla especial se llama Nutricion Parenteral o
Nutricion ~ Parenteral — Total, también se puede llamar

Hiperalimentacion.?®

La nutriciéon parenteral es el soporte nutricional donde ingresan
nutrientes a nuestro organismo a través del torrente sanguineo con la
finalidad de restablecer las necesidades nutricionales y energéticas,

cabe resaltar que esto se dard cuando la via digestiva no cumple su



funcion normal 2%.Técnica que consiste en la administracion de
macronutrientes y micronutrientes por via endovenosa, con el objetivo
de cubrir los requerimientos metabolicos, caloricos-proteicos y evitar
deficiencias nutricionales.Proceso donde los pacientes tienen excluida
la funcion del tracto gastrointestinal. Esta via tiene como
condicionante la osmolaridad de la preparacion parenteral. Por lo
general se acepta que la osmolaridad no debe superar los 900 mOsm/L.
Segun las recomendaciones de distintas instituciones y sociedades

cientificas. 2®

% Composicion de la Terapia Nutricional Parenteral.

Hidratos de Carbono: Su funcion principal es la de aprovecharse

como fuente de energia. La glucosa monohidratada aporta 3.4 Kcal/g.

28

Proteinas: Son soluciones de aminoacidos cristalinos, como fuente de
energia aportan 4 Kcal/g. Para pacientes pediatricos y para recién
nacidos hay elaborados de aminoacidos disponibles en el mercado en
concentracion de 6 y de 10%. El pH en estas soluciones es menor que
en las soluciones de adultos con bajas concentraciones de glicina,
metionina y fenilalanina y altas concentraciones de aminoacidos

esenciales. 2

Lipidos: Las soluciones lipidicas son combinados comerciales sobre

la base de aceite de oliva o de pescado, acidos grasos de cadena media,



aceite de soja, que se encuentra en diversos porcentajes disponibles
del 10 y del 20% o en combinaciones segun sea la formula comercial.
Para su administracion es necesario tener una menor relacion de
fosfolipidos/triglicéridos, y disminuir el riego de hiperlipidemia ?2. Se
recomienda en la actualidad la utilizacion de emulsiones lipidicas al
20%. Especialmente son utilizadas las que contienen 4acidos grasos
omega3, ya que presentan ventajas clinicas. Es necesario que las
emulsiones lipidicas sean protegidas de la luz y asi evitar la

degradacion y formacion de sustancias toxicas para el paciente. 2*

Liquidos: Sus requerimientos estan relacionados con las variaciones
normales en la estructura del agua total corporal, la integridad de las
funciones reguladoras renales y las disminuciones de liquido netas.

Son proporcionalmente mayores las pérdidas de agua por evaporacion.

28

Para la Nutricion Parenteral los requerimientos de agua son calculados
de acuerdo al tamafio corporal, estado de hidratacion, edad,
enfermedad subyacente y los factores ambientales del paciente. Los
calculos del aporte hidrico deben ser muy ajustados y tener especial
cuidado ya que nos encontramos en la fase de adaptacion postnatal.
Durante los primeros dias de vida postnatal el principal objetivo del
apoyo hidroelectrolitico es el mantenimiento del estado de liquidos,
que la diuresis oscile entre 0,5 y 1 ml/kg/h y una osmolaridad

plasmatica entre 300 y 310 mOsm/L. 28

2.2.2 Teorias del nivel de conocimiento



El conocimiento nace seglin el nexo entre el sujeto que comprende y el
objeto comprendido. Es el procedimiento del conocimiento
influye en la realidad individual de un objeto al contraer valor y propiedad
del mismo objeto. Esta existencia se expresa en diversos grados o niveles
de conceptualizacion. Segun Vazquez (2011), las personas en general
pueden captar y comprender conocimientos en tres niveles: sensible,
conceptual y holistico. El conocimiento sensible es aquel que faculta
entender un objeto a través de nuestros sentidos. 2° Para Bermudez y
Rodriguez (2013), “el conocimiento sensorial es el que surge
por funcion de los oOrganos que dan origen a los sentidos. En éste
comprende: las apreciaciones, percepciones e ideas”. Debido a los sentidos
en particular, la vista tiene la facultad de almacenar en la mente gran
cantidad de informacion asociado con las ilustraciones, colores, formas y
dimensiones, las cuales crean los recuerdos y experiencias, orquestando de
esta forma nuestra realidad de manera profunda, intimo e individual.
Ademas, la audicion es esencial comprender y codificar el lenguaje para
difundir saberes. Es resultante, la vista y la audicion son los sentidos que
principalmente son aprovechados por el hombre. *

El nivel de conocimiento teorico es aquella condicion para crear conceptos
en manera de lenguaje, transferirlos en forma de simbolos teorico, y
realizar una mezcla de ideas a través de mecanismos cognitivos, basados
en creaciones intangibles, imaginario, universales y esenciales. Pareja
(2013), menciona que, en este nivel, al recibir los estimulos por parte de
los sentidos, el individuo los delega, agrupa, especifica, explica, o organiza

con un palabra o frase descrita, de esta manera define una realidad



conocida. !

2.2.3 Evolucion histérica
2.2.3.1 Principales autores y precursores de los conceptos

modernos de Nivel de Conocimiento.

Los conceptos de conocimiento han ido cambiando por diversos
autores y desde distintas doctrinas como la filosofia, psicologia,
ciencias sociales, entre otras. El fundador de la filosofia moderna
Descartes, promulgo, el proceder del conocimiento en el hombre es
predominante Intuitivo, y sobre el origen del conocimiento Descartes

sostiene la supremacia delas ideas innatas. >

2.2.4 Nivel de conocimiento en nutriciéon parenteral

2.2.4.1 Concepto de Nivel de conocimiento en nutricion parenteral

La terapia de nutricion parenteral (NP) es un proceso terapéutico
fundamental en el cuidado de pacientes hospitalizados que no puedan
suplir la necesidad de alimentacion por via oral durante largos
intervalos de tiempo. Los largos periodos de ayuno dan origen a
episodios de desnutricion hospitalaria, escenario que intensifica la
condicion de salud de pacientes hospitalizados, son estas condiciones
antes mencionadas, causantes de la necesidad de altos requerimientos
nutricionales que permitiria ser cubiertos totalmente mediante la

nutricién parenteral (NP). ** En relacion al problema de la desnutricion



de alta complejidad es esencial tener un nivel de conocimiento entre
medio y alto, fue constituido que cuando mas se sabe del problema
mejor se desenvuelve y se desarrolla una mejor respuesta frente a este.
3% Se mantuvieron recomendaciones obligatorias para perfeccionar el
nivel conocimiento, que recalca el profesionalismo del quimico
farmacéutico dedicando al menos 30% de sus horas laborables
destinadas al entrenamiento de soporte nutricional parenteral. Las
mayores dificultades, inconvenientes y obstaculos en el area de la
terapia de nutricion parenteral en pacientes hospitalizados son la falta
de conocimiento y el segundo obstaculo es la practica por parte del
personal de salud no calificado en nutricién parenteral 34

La nutricion parenteral no estd indicada para usarlo en la digestion
normal en el estobmago e intestinos. Es una mezcla de alimentacion
especial liquido que se provee a la sangre a través de un catéter (IV)
intravenoso (jeringa en la vena). La mezcla contiene proteinas,
carbohidratos (azucar), grasas, vitaminas, y minerales (como el
calcio). Esta mezcla especial se llama Nutricion Parenteral o Terapia
de Nutricion Parenteral Total, también se puede Illamar
Hiperalimentacion®*.Es el soporte nutricional donde ingresan
nutrientes a nuestro organismo a través del torrente sanguineo con la
finalidad de restablecer las necesidades nutricionales y energéticas,
cabe resaltar que esto se dard cuando la via digestiva no cumple su
funcion normal 3*.Técnica que consiste en la administracion de
macronutrientes , micronutrientes y micronutrientes por via
endovenosa, con el objetivo de cubrir los requerimientos metabolicos,

caléricos-proteicos y evitar deficiencias nutricionales *.Proceso



3.1

2.2.4.2

donde los pacientes tienen excluida la funcion del tracto
gastrointestinal. Esta via tiene como condicionante la osmolaridad de
la preparacion parenteral. Por lo general se acepta que la osmolaridad
no debe superar los 900 mOsm/L. Segiin las recomendaciones de

distintas instituciones y sociedades cientificas. **

Caracteristicas del Nivel de conocimiento en nutricion parenteral
Cadena (2014), destaca las siguientes caracteristicas: a) se observa un
nivel de conocimiento deficiente por el quimico
farmacéutico en el manejo nutricional del paciente. b) Son abundante
los estudios que manifiestan que los profesionales quimicos
farmacéuticos no poseen una educacion nutricional optima, asi mismo
de no concurrir a capacitaciones, cursos o congresos sobre soporte
nutricional parenteral. c) Las instituciones donde los profesionales
dirigen y maniobran la nutricion del paciente, transformandose
muchas veces en una asistencia deficiente, que carece de conocimiento

y en ciertos casos inexistentes. 3

CAPITULO III: METODOLOGIA

Método de la investigacion
La siguiente investigacion utilizo el método inductivo, se tomo6 en cuenta la
muestra obtenida determinando lo especifico a lo general. Segin Rodriguez y

Pérez (2017), este método también se empled en el conocimiento de forma



3.2

3.3

3.4

individual hacia una forma general por la reiteracion de hechos y fendmenos de
la realidad, descubriendo los rasgos comunes en un grupo determinado, para

llegar a conclusiones.

Enfoque de la investigacion

El enfoque del estudio fue cuantitativo. Segun Hernandez, Fernandez y Baptista
(2010), el enfoque cuantitativo se debe hacer de manera secuencial para
“Establecer” informacion, inicia con una idea y el planteamiento del problema,
se desarrolla un marco tedrico y se plantean los objetivos estos pasos deben ser
claros y no pasar por alto los diversos procedimientos del proyecto 2. De lo
particular a lo general (de los datos a las generalizaciones no estadisticas y la

teoria). 3’

Tipo de investigacion
El tipo de investigacion es bdasica, es un estudio completamente esencial y
preciso ayudando a incrementar el conocimiento cientifico. Siendo un nivel de

31, Se busca ampliar el conocimiento tedrico y ayuda a

estudio descriptivo
incrementar el nivel de conocimiento del profesional quimico farmacéutico

sobre nutricion parenteral. (Collantes K)

Diseiio de la investigacion

En el presente estudio se utiliz6 el disefio metodoldgico no experimental.
Hernandez, Fernandez y Baptista (2010), define al disefio no experimental como
la investigacion que se desarrolla sin manipular intencionalmente variables; asi

mismo, se¢ trata de estudios donde no se efectia modificaciéon en forma



3.5

intencional a las variables independientes para observar un determinado
resultado sobre otras variables. Lo que realizamos en la investigacion no
experimental es analizar fendomenos como se manifiestan en un contexto natural,
para posteriormente estudiarlos. *3

El tipo de disefo fue transversal. Se recogen datos con el proposito de especificar
la variable y analizar su incidencia en un momento dado. Segun Hernandez,
Fernandez y Baptista (2010), en los disefios de estudios de tipo transversal se
recogen datos en un solo momento, en un tiempo unico. Su proposito es describir
variables, estudiar su incidencia y relacionarlo en una situacion idonea. Es

cuando se captura una fotografia de alguna situacion actual en proceso. *’

Poblacion, muestra y muestreo

La poblacion del estudio estuvo conformada por un total de ciento cuatro (104)
quimicos farmacéuticos estudiantes de post grado de la Universidad Norbert
Wiener facultad de farmacia y bioquimica en el afio 2020. En este caso, el estudio

fue el 100% de la poblacion.

Por conveniencia no probabilistico, donde los participantes del mencionado
estudio se encuentran dispuestos y disponibles al estudio Hernindez y
Mendoza (2018), menciona que "en los estudios de tipo cuantitativos el principal

andlisis esta soportado por técnicas estadisticas". *3



3.6 Variablesy Operacionalizacion

Tabla 1. Operacionalizacién de la variable

Variable Deﬁnnj,lon Dimensiones Indicadores Esca.la. fie Los items de las preguntas Es.cala valorativa
Operacional medicion (Niveles o rangos)
) 1 ;{Los macronutrientes contenidos en la
Carbohidratos nutricion parenteral ayuda en la funcion
biologica del paciente hospitalizado?
) 2 El exceso de lipidos puede causar
Es la capacidad fefllas hepaticas eIr)l el pe?ciente
de o hospitalizado?
entendlmlle’nto y 3 (La glucosa siempre debe de estar Escala de Likert de 3
comPrens1on Aminogcidos presente en la nutricion parental? puntos:
propio sobre la 4 ;Existen 2000 calorias por cada litro en
Terapia Nominal un frasco de dextros al 50 %? 1. no
Nivel de Nutricional D1. 5 (Existen 600 calorias por cada litro en 2 aveces
Conocimiento | Parenteral, que Requerimiento un frasco de aminoacidos al 15 %? 3. si
tendra que de 6 (La dosis de glucosa debe ser evaluada
referir el Macronutrientes seguin sea el caso del paciente
estudiante de hospitalizado?
postgrado, como
instrumento se Lipidos

utilizard un
cuestionario
estructurado.




7 (Los micronutrientes ayudan en la
funcion bioldgica del paciente?

8 (Los micronutrientes promueven la
sanacion de heridas en los pacientes?
9 (Los micronutrientes mejoran la

Oligoelementos capacidad antioxidante en el paciente? Escala de Likert de 3
10 ;Los micronutrientes ayudan al puntos:
) sistema inmune en el paciente?

D2. Nominal 11 ;Los micronutrientes actuan como 1. no
Requerimiento cofactores y coenzimas esenciales en el 2. aveces
de cuerpo? 3. si

Micronutrientes 12 ;Los oligoelementos coadyuvan la
Vitaminas estimulacion del sistema inmunitario?
13 ;Las Vitaminas son precursores de
coenzimas?
. 14 ;Los electrolitos ayudan a la funcion
Potasio biolégica del paciente?
15 ¢Los electrolitos se deben ajustar dosis
. segl'm situacion chnlc'a del pa01.ent'e? Escala de Likert de 3
Sodio 16 (El electrolito sodio es el principal
agente osmotico extracelular? puntos:
Calcio 17 (El electrolito magnesio es el cofactor
D3. esencial de muchas enzimas? 1. no
Requerimiento Nominal 18 '(;El'electrolito potasio es un cation del 2 aveces
de fluido intracelular? 3 i
El . Magnesio 19 (El electrolito calcio es un cation - St
ectrolitos.

Fosforo

celular?
20 ¢El electrolito calcio es el principal
cation intracelular?




3.7 Técnicas e instrumentos de recoleccion de datos

3.71

3.7.2

3.7.3

Técnica

Se verific la técnica de encuesta. Segin Hernandez, Ferndndez y
Baptista (2010), las encuestas se clasifican en estudios no experimentales
transversales descriptivas, en ocasiones tienen propoésitos de uno, ambos
y otros disefios. Generalmente utilizan cuestionarios aplicados en
diferentes contextos (aplicado en entrevistas individuales, en grupo para

facilitar el estudio a realizar).’’

Descripcion

El instrumento por utilizar fue un cuestionario. Se desarroll6 mencionada
herramienta con un formato estructurado de veinte (20) preguntas, con el
objetivo de obtener informacion y registrar en una data los datos
importantes a través de respuestas por parte de quimicos farmacéuticos
estudiantes de postgrado de manera anonima y virtual utilizando la
aplicacion forms google. Segun Mantilla (2015), el cuestionario

responder a los objetivos propuestos al comienzo de la investigacion. 4°

Validacion

El presente estudio utilizo una validez de contenido, el instrumento mide
la variable nivel de conocimiento antes de su aplicacion, fue sometido a
juicio por tres (03) expertos: Federico Malpartida Quispe (Doctor),
Gabriel Leon Apac (Magister), Hugo Justin Guerrero (Magister), que

evaluaron el instrumento (cuestionario).



3.7.4

Anticipadamente, se entregd a cada profesional evaluador una “carta de
presentacion” con el expediente de validacion, elaborado de acuerdo con
la Resolucion N° 133-2022-DFFB-UPNW, por la Universidad Privada
Norbert Wiener que establecio los formatos para validar los instrumentos

de medicion a través de juicio de expertos.

Los profesionales, evaluaron el instrumento segiun su validez de
contenido, relevancia, pertinencia y claridad. Los Certificados de validez
de contenido de los instrumentos, pueden ser vistos en el Anexo 3:

Validez del instrumento.

Confiabilidad
Para la confiabilidad se utilizo el coeficiente Alfa de Cronbach, ya que el

cuestionario se aplico una sola vez. La formula estadistica es la siguiente:

K ..
L= 2

o = ——
K-1 g

K : Elnimerode items

§if2: Sumatoria de Varianzas de los Items
S$TM2 : Varianza de la suma de los ltems
a: Coeficiente de Alfa de Cronbach

Segun Hernandez, Fernandez y Baptista (2010), la confiabilidad se
calcula y evalua para todo el instrumento de medicion utilizado. Cuanto
mas se acerque el coeficiente a cero (0), mayor error habra en la
medicion. Los procedimientos mas utilizados para determinar la
confiabilidad mediante un coeficiente son, entre otros, las Medidas de

coherencia o consistencia interna “el alfa de Cronbach”.’’



Tabla 2. Resultados del alfa de Crombach

La formula estadistica
empleado fue:

= & [1—25*2

K-1 g

|

Nuamero de ftems | K= 20
Varianza de los ftem | Si=| 8.26
Varianza de la prueba total | St=| 31.10

alfa de Cronbach

Interpretacion: Segin Hernandez, Fernandez y Baptista (2010),

respecto a la interpretacion del valor de alfa de Cronbach, a partir de este

valor no hay fiabilidad del instrumento. “Pero podemos decir de manera

mas o menos general que si obtengo 0.25 en la correlacion o coeficiente,

esto indica baja confiabilidad; si el resultado es0.50, la confiabilidad es

media o regular. En cambio, si supera el 0.75 es aceptable, y si es mayor

2 0.90 es elevada”. *’

En la siguiente imagen se muestra el valor obtenido (6¢=0.63) en el rango

de Nivel de confiabilidad Cronbach:

3.8 Procesamiento y analisis de datos.

Posteriormente de haber recolectado los datos con el instrumento, un

cuestionario de veinte (20) preguntas que se aplico a ciento cuatro (104)

estudiantes quimicos farmacéuticos de post grado en el afio 2020, tienen relacion

con la variable Nivel de Conocimiento. Para su procesamiento y andlisis, fueron

trasladados a un archivo de Microsoft Excel, en la cual se evaluo la consistencia

y confiabilidad de la informacion, luego esta base de datos fue exportada al

programa estadistico IBM SPSS Statistics version 25, para su analisis



3.9

correspondiente.

Finalmente, el analisis estadistico consistio en la elaboracion de tablas
estadisticos. Los resultados se ilustraron mediante tablas, que pueden ser vistos

en el capitulo 4, presentacion de resultados.

Aspectos éticos

Durante a la aplicacion del instrumento (cuestionario) los profesionales quimicos
farmacéuticos estudiantes participaron de manera voluntaria. Inicialmente se
explico brevemente la naturaleza del estudio y se les invitd a participar
voluntariamente, previo al cuestionario se ofrecid un consentimiento informado
el cual fue firmado una vez leido y entendido por cada uno de los estudiantes

quimicos farmacéuticos de post grado.



CAPITULOIV:

PRESENTACION DE DISCUSION DE LOS RESULTADOS

4.1 Resultados

Con un cuestionario de veinte (20) preguntas, aplicado a una muestra de 104 personas, para
medir el nivel de conocimientos que tenian los profesionales Quimicos Farmacéuticos
estudiantes de postgrado sobre nutricion parenteral de la facultad de farmacia y bioquimica

de la Universidad Norbert Wiener, en el periodo 2020 - II, se tiene los siguientes resultados:

Las primeras seis (06) preguntas formuladas son clave para conocer los
macronutrientes en la terapia de nutricion parenteral. Siete (07) preguntas
formuladas son clave para conocer el nivel de conocimiento sobre los micronutrientes
de nutricion parenteral. Siete (07) preguntas formuladas son clave para conocer el nivel

de conocimiento sobre los electrolitos.

En las siguientes tablas se muestran los detalles de cada uno:



4.1.1 Analisis descriptivo de los resultados.

Tabla 3. Distribucién de los estudiantes de Postgrado de la Facultad de Farmacia y

Bioquimica de la Universidad Privada Norbert Wiener Periodo 2020 - II segin

respuestas sobre los requerimientos nutricionales de macronutrientes.

A
Conocimiento sobre requerimiento
N° No vece Si Total
de macronutrientes
S
;Los macronutrientes contenidosen n 6 7 91 104
P1 la NPT ayuda en la funcién biolégica
58 6,7 87,5 100
del paciente hospitalizado? %
(El exceso de lipidos puede causar n 3 13 88 104
P2 fallas hepaticas en el paciente
29 12,5 84,6 100
hospitalizado? %
¢;La glucosa siempre debe de estar n 14 33 57 104
P3
presente en la nutricién parenteral? 9% 13,5 31,7 54,8 100
(Existen 2000 calorias por litro en n 2 3 99 104
P4
un frasco de Dextrosa de 50 %? % 1,9 29 952 100
(Existen 600 calorias por litroenun n 0 4 100 104
P5
frasco de Aminoacidos de 15 %? % 00 3,8 96,2 100
¢La dosis de glucosa debe se debe n 19 16 69 104
P6 evaluar segun el caso del paciente
18,3 154 66,3 100
hospitalizado? %




Fuente: Elaboracién propia
Figura 1: Distribucién de los estudiantes de Postgrado de la Facultad de Farmacia y
Bioquimica de la Universidad Privada Norbert Wiener Periodo 2020 - Il segtin respuestas

sobre los requerimientos nutricionales de macronutrientes.

100.0
80.0
60.0

40.0

% de estudiantes

2000

0.0

Conocimiento sobre requerimuento de macronutrientes
B MWAveces MHS:

Eespuesta:

Fuente: Elaboracién propia

Interpretacion: La tabla 3 muestra el detalle de las respuestas de los 6 indicadores de
conocimientos sobre los requerimientos nutricionales de macronutrientes por parte de 104
estudiantes de Postgrado de la Facultad de Farmacia y Bioquimica de la Universidad Privada
Norbert Wiener Periodo 2020 — II, observamos que el indicador con mayor porcentaje de
respuestas afirmativas (96,2%) fue el item o pregunta 5: ;Existen 600 calorias por litro en
un frasco de Aminodcidos de 15 %?, mientras que en contrapartida el indicador 3 /La

glucosa siempre debe de estar presente en la nutricion parenteral? presentd el menor



porcentaje de respuestas afirmativas (54,8%). Estos resultados se ilustran mediante

diagramas de barras en la figura 1.

Tabla 4. Distribucion de los estudiantes de Postgrado de la Facultad de Farmacia y
Bioquimica de la Universidad Privada Norbert Wiener Periodo 2020 - II seglin respuestas

sobre los requerimientos nutricionales de micronutrientes.

Conocimiento sobre requerimiento A
N° No Si  Total
de micronutrientes veces
;Los micronutrientes ayudan en la n 7 13 84 104
P7
funcion biologica del paciente? % 6,7 12,5 80,8 100
(Los micronutrientes promueven la n 5 8 91 104

P8 sanacion de heridas en los
4,8 7,7 87,5 100
pacientes? %

;Los micronutrientes mejoran la n 8 11 85 104

P9  capacidad antioxidante en el
7,7 10,6 81,7 100

paciente? %

(Los micronutrientes ayuda al n 5 4 95 104
P10

sistema inmune en el paciente? % 4.8 3,8 91,3 100

(Los micronutrientes actiian como n 0 3 101 104

P11 cofactoresy coenzimas esenciales en
0,0 29 971 100
cuerpo? %

P12 ;Los oligoelementos coadyuvan la n 10 2 92 104




estimulacion del sistema
9,6 1,9 88,5 100

inmunitario? %

¢(Las Vitaminas son precursores de n 11 9 84 104
P13

coenzimas? % 10,6 8,7 80,8 100

Fuente: Elaboracién propia

Figura 2: Distribucién de los estudiantes de Postgrado de la Facultad de Farmacia y
Bioquimica de la Universidad Privada Norbert Wiener Periodo 2020 - Il segtin respuestas

sobre los requerimientos nutricionales de micronutrientes.

100.0 971
013

80.0

60.0

40.0
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oo | 106 9.6 104 5 -

18|38 19 19

0.0

PO P10 P11 P12 P13

Conocimiento sobre requerimiento de micronutrientes
Bre BMAveces WS

Eespuesta:

Fuente: Elaboracién propia

Interpretacion: De manera similar, la tabla 4 muestra el detalle de las respuestas de los
7 indicadores de conocimientos sobre los requerimientos nutricionales de

micronutrientes por parte de 104 estudiantes de Postgrado de la Facultad de Farmacia y



Bioquimica de la Universidad Privada Norbert Wiener Periodo 2020 - II, observamos que
el indicador con mayor porcentaje de respuestas afirmativas (97,1%) fue el item 11: ;Los
micronutrientes actiian como cofactores y coenzimas esenciales en cuerpo?, mientras que
en contrapartida los items o preguntas 7 y 13 ;Los micronutrientes ayudan en la funcion
biolégica del paciente?, ;Las Vitaminas son precursores de coenzimas? presentaron
simultdneamente el menor porcentaje de respuestas afirmativas (80,8%). Estos

resultados se ilustran mediante diagramas de barras en la figura 2.

Tabla 5. Distribucion de los estudiantes de Postgrado de la Facultad de Farmacia y Bioquimica
de la Universidad Privada Norbert Wiener Periodo 2020 — II segun respuestas sobre los

requerimientos nutricionales de electrolitos.

Conocimiento sobre requerimiento A
N° No Si  Total
de electrolitos veces
¢Los electrolitos ayudan en la n 10 3 91 104
P14
funcién bioldgica del paciente? % 9,6 29 875 100
;Los electrolitos se deben ajustar n 3 7 94 104

P15 segun situacion clinica del
29 67 904 100

paciente? %

(El electrolito Sodio es el principal n 26 10 68 104
P16

agente osmotico extracelular? % 25,0 96 654 100

(El electrolito Magnesio es el n 36 18 50 104

P17 cofactor esencial de muchas
346 17,3 481 100
enzimas? %

P18 ;El electrolito potasio es el n 52 22 30 104




principal cation del fluido
50,0 21,2 288 100

intracelular? %

;El electrolito calcio es un catién n 18 14 72 104
P19

celular? % 17,3 13,5 692 100

¢El electrolito potasio es el n 25 6 73 104
P20

principal cation intracelular? % 24,0 58 702 100

Fuente: Elaboracién propia
Figura 3: Distribucién de los estudiantes de Postgrado de la Facultad de Farmacia y
Bioquimica de la Universidad Privada Norbert Wiener Periodo 2020 - Il segtin respuestas

sobre los requerimientos nutricionales de electrolitos.
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Fuente: Elaboracién propia



Interpretacion: De manera similar, la tabla 5 muestra el detalle de las respuestas de los
7 indicadores de conocimientos sobre sobre los requerimientos nutricionales de
electrolitos por parte de los estudiantes de Postgrado de la Facultad de Farmacia y
Bioquimica de la Universidad Privada Norbert Wiener Periodo 2020 - II, observamos que
el indicador con mayor porcentaje de respuestas afirmativas (90,4%) fue el item 15: ;Los
electrolitos se deben ajustar segun situacion clinica del paciente?, mientras que en
contrapartida el item o preguntas 17 /El electrolito Magnesio es el cofactor esencial de
muchas enzimas?

presento el menor porcentaje de respuestas afirmativas (80,8%). Estos resultados se

ilustran mediante diagramas de barras en la figura 3.



Tabla 6. Distribucion de los estudiantes de Postgrado de la Facultad de Farmacia y Bioquimica
de la Universidad Privada Norbert Wiener Periodo 2020 — II segtin nivel de conocimiento sobre

nutricion parenteral.

Intervalo de

Frecuenci Porcentaj confianza al 95%

Nivel
a e Limite Limite
inferior ~ superior
Conocimiento Bajo 3 2,9 0,0 6,1
sobre la terapia  Regular 33 31,7 22,8 40,7
nutricional Alto 68 65,4 56,2 74,5
parenteral Total 104 100,0 --- ---

Fuente: Elaboracion propia



Figura 4: Distribucién de los estudiantes de Postgrado de la Facultad de Farmacia y
Bioquimica de la Universidad Privada Norbert Wiener Periodo 2020 - II segtn nivel de

conocimiento sobre nutriciéon parenteral.
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Nivel de conocimiento sobre la terapia nutricional parenteral

Fuente: Elaboracion propia

Interpretacion: La tabla 6 consolida el nivel de conocimientos sobre la terapia nutricional
parenteral de los estudiantes de Postgrado de la Facultad de Farmacia y Bioquimica de la
Universidad Privada Norbert Wiener Periodo 2020 - II en 3 categorias ordinales: bajo
regular y alto. Para determinar el nivel de conocimientos de cada estudiante
considerando los 20 indicadores, se asigné 3 puntos por cada respuesta afirmativa, un
punto a las respuestas contestadas con el término “a veces” y cero puntos a las respuestas
negativas. Para ser considerado en la categoria regular el estudiante tenia que responder
de manera afirmativa mas de la mitad de las preguntas, es decir 11 preguntas lo cual
equivale a 33 puntos, si ademas la cantidad de respuestas contestadas de manera correcta
o afirmativa era mayor o igual a 16 (48 puntos) se consideraba nivel alto, de este modo
las categorias quedaron establecidas de la siguiente manera, nivel bajo de 0 a 32 puntos,
nivel medio o regular de 33 a 47 puntos y nivel alto de 48 a 60 puntos.

De este modo se muestra que, en términos generales, mas de la mitad de los estudiantes



(65,4%) presentan un alto conocimiento sobre la terapia nutricional parenteral, un 31,7%
presenta nivel regular y uUnicamente el 2,9% restante presenta bajos niveles de
conocimiento, ademas se estima que a nivel poblacional el porcentaje de estudiantes con
un alto nivel de conocimientos esta comprendido entre el 56,2 y el 74,5 por ciento con un

nivel de seguridad o confianza del 95%. La figura 4 ilustra estos resultados.

Tabla 7. Distribucion de los estudiantes de Postgrado de la Facultad de Farmacia y Bioquimica
de la Universidad Privada Norbert Wiener Periodo 2020 — IT segtin nivel de conocimiento sobre

los requerimientos nutricionales de macronutrientes.

Intervalo de

Frecuenci Porcentaj confianza al 95%

Nivel
a e Limite Limite
inferior ~ superior
Conocimiento  Bajo 10 9,6 3,9 15,3
sobre Regular 36 34,6 25,5 43,8
requerimiento de
Alto 58 55,8 46,2 65,3
macronutrientes
Total 104 100,0

Fuente: Elaboracién propia

Figura 5: Distribucién de los estudiantes de Postgrado de la Facultad de Farmacia y



Bioquimica de la Universidad Privada Norbert Wiener Periodo 2020 - II segtn nivel de

conocimiento sobre los requerimientos nutricionales de macronutrientes.
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Mivel de conocimiento sobre requerimiento de macronutrientes

Fuente: Elaboracién propia

Interpretacion: La tabla 7 consolida el nivel de conocimientos sobre requerimiento de
macronutrientes de los estudiantes de Postgrado de la Facultad de Farmacia y Bioquimica
de la Universidad Privada Norbert Wiener Periodo 2020 - II en 3 categorias ordinales:
bajo regular y alto, Para determinar el nivel de conocimientos de cada estudiante
considerando los 6 indicadores, se asign6 3 puntos por cada respuesta afirmativa, un
punto a las respuestas contestadas con el término “ a veces” y cero puntos a las respuestas
negativas. Para ser considerado en la categoria regular el estudiante tenia que responder
de manera afirmativa mas de la mitad de las preguntas, es decir 4 preguntas lo cual
equivale a 12 puntos como minimo, si ademas contestaba de manera correcta o afirmativa
mas de 5 preguntas ( de 16 puntos hacia arriba) se consideraba nivel alto, de este modo
las categorias quedaron establecidas de la siguiente manera, nivel bajo de 0 a 11 puntos,
nivel medio o regular de 12 a 15 puntos y nivel alto de 16 a 18 puntos.

De este modo se muestra que, mas de la mitad de los estudiantes (55,8%) presentan un

alto conocimiento sobre requerimiento de macronutrientes, un 34,6% presenta nivel



regulary el 9,6% restante presenta bajos niveles de conocimiento, ademas se estima que
a nivel poblacional el porcentaje de estudiantes con un alto nivel de conocimientos esta
comprendido entre el 46,2 y el 65,3% con un nivel de seguridad o confianza del 95%. La
figura 5 ilustra estos resultados.

Tabla 8. Distribucion de los estudiantes de Postgrado de la Facultad de Farmacia y Bioquimica
de la Universidad Privada Norbert Wiener Periodo 2020 — IT segtin nivel de conocimiento sobre

requerimientos nutricional de micronutrientes.

Intervalo de

Frecuenci Porcentaj confianza al 95%

Nivel
a e Limite Limite
inferior ~ superior
Conocimiento Bajo 3 2,9 0,0 6,1
sobre Regular 15 14,4 7,7 21,2
requerimiento de Alto 86 82,7 75,4 90,0
micronutrientes Total 104 100,0

Fuente: Elaboracion propia

Figura 6: Distribucién de los estudiantes de Postgrado de la Facultad de Farmacia y
Bioquimica de la Universidad Privada Norbert Wiener Periodo 2020 - II segtn nivel de

conocimiento sobre requerimientos nutricional de micronutrientes.
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Fuente: Elaboracién propia

Interpretacion: De manera similar a los cuadros anteriores, la tabla 8 consolida el nivel
de conocimientos sobre requerimiento de micronutrientes de los estudiantes de
Postgrado de la Facultad de Farmacia y Bioquimica de la Universidad Privada Norbert
Wiener Periodo 2020 - II en 3 categorias ordinales: bajo regular y alto. Para ser
considerado en la categoria regular, de las 7 preguntas, el estudiante tenia que responder
de manera afirmativa mas de la mitad, es decir 4 preguntas lo cual equivale a 12 puntos
como minimo, si ademads contestaba de manera correcta o afirmativa mas de 5 preguntas
(de 16 puntos hacia arriba) se consideraba nivel alto, de este modo las categorias
quedaron establecidas de la siguiente manera, nivel bajo de 0 a 11 puntos, nivel medio o
regular de 12 a 15 puntos y nivel alto de 16 a 21 puntos.

De este modo se muestra que, la gran mayoria de estudiantes (82,7%) presentan un alto
conocimiento sobre requerimiento de micronutrientes, un 14,4% presenta nivel regular
y solo el 2,9% restante presenta bajos niveles de conocimiento, ademas se estima que a
nivel poblacional el porcentaje de estudiantes con un alto nivel de conocimientos esta
comprendido entre el 75,4 y el 90,0% con un nivel de seguridad o confianza del 95%. La

figura 6 ilustra estos resultados.



Tabla 9: Distribucién de los estudiantes de Postgrado de la Facultad de Farmacia y
Bioquimica de la Universidad Privada Norbert Wiener Periodo 2020 - II segtn nivel de

conocimiento sobre requerimiento nutricional de electrolitos.

Intervalo de

Frecuenci Porcentaj confianza al 95%

Nivel
a e Limite Limite
inferior ~ superior
Conocimiento Bajo 24 23,1 15,0 31,2
sobre Regular 34 32,7 23,7 41,7
requerimiento de Alto 46 44,2 34,7 53,8
electrolitos Total 104 100,0

Fuente: Elaboracion propia

Figura 7: Distribucién de los estudiantes de Postgrado de la Facultad de Farmacia y
Bioquimica de la Universidad Privada Norbert Wiener Periodo 2020 - II segtn nivel de

conocimiento sobre requerimiento nutricional de electrolitos.
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Fuente: Elaboracién propia

Interpretacion: De manera similar a los cuadros anteriores, la tabla 9 consolida el nivel
de conocimientos sobre requerimiento nutricional de electrolitos, de los estudiantes de
Postgrado de la Facultad de Farmacia y Bioquimica de la Universidad Privada Norbert
Wiener Periodo 2020 - Il en 3 categorias ordinales: bajo regular y alto. Las categorias
quedaron establecidas de la siguiente manera, nivel bajo de 0 a 11 puntos, nivel medio o
regular de 12 a 15 puntos y nivel alto de 16 a 21 puntos.

Se muestra que, menos de la mitad de los estudiantes (44,2%) presentan un alto
conocimiento sobre requerimiento nutricional de electrolitos, un 32,7% presenta nivel
regular y un importante 23,1% restante presento bajos niveles de conocimiento, ademas
se estima que a nivel poblacional el porcentaje de estudiantes con un alto nivel de
conocimientos esta comprendido entre el 34,7 y el 53,8% con un nivel de seguridad o

confianza del 95%. El diagrama de barras simple de la figura 7 ilustra estos resultados.



Figura 8: Distribucién de respuestas “No/ A veces” sobre conocimiento de nutricion
parenteral en estudiantes de Postgrado de la Facultad de Farmacia y Bioquimica de la

Universidad Privada Norbert Wiener Periodo 2020 - II.
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Fuente: Elaboracion propia

Interpretacion: El diagrama de Pareto de la figura 8, muestra el porcentaje de items o
preguntas cuyas respuestas no fueron afirmativas, se ubica en primer lugar el item 18: ;/El
electrolito potasio es el principal cation del fluido intracelular? Los resultados indican, que
el 15,9% de todas las respuestas de este tipo (no o “a veces”) fueron mencionadas en este
indicador, en segundo lugar aparece el item 17: /El electrolito Magnesio es el cofactor
esencial de muchas enzimas? con un 11,6%; ambos indicadores pertenecientes a la misma
dimension (conocimientos sobre requerimientos de electrolitos) representan el 27,5%
del total de respuestas que no fueron afirmativas, se observa ademas qué 6 indicadores o
items (P18,P17,P3,P16 y P6) acumulan mas de la mitad de las respuestas no afirmativas

(52,8%).



4.1.2 Discusion de resultados
El presente trabajo de investigacién tuvo como propoésito determinar el nivel de
conocimiento sobre requerimiento de macronutrientes, requerimiento de
micronutrientes y requerimientos de electrolitos componentes fundamentales de la
terapia de nutriciéon parenteral en estudiantes de postgrado realizado en la facultad de
farmacia y bioquimica de la universidad Norbert Wiener, en el periodo 2020 - II nos

llevaron a la discusion de los siguientes resultados.

> El nivel de conocimiento de quimicos farmacéuticos estudiantes de post grado sobre el
requerimiento de macronutrientes en la terapia de nutricion parenteral es alto en 58% y
en un 55.8% el nivel de conocimiento es bueno y excelente. Esta afirmacion concuerda
con cadena (2014), quien en su investigacion sobre “Nivel de conocimiento en
nutricion clinica de profesionales de salud en el Hospital Gineco Isidro Ayora y
Hospital de los valles ”, indica que el nivel de conocimiento es insuficiente por parte de
estudiantes de quimicos farmacéuticos. Dando entrever que mas del 50% tienen titulo
de postgrado, por otro lado, los quimicos farmacéuticos respondieron varias preguntas
con un alto porcentaje de respuestas correctas es de 9.8 % esto podria deberse que en la
actualidad, la asignatura de nutricion clinica no se encuentra implementado en las
mallas curriculares debido a la importancia que tiene la nutricién parenteral en centros
hospitalarios. Por lo tanto, se observa que no existe una actualizacién constante de temas
nutricionales en el personal de salud.

> El nivel de conocimiento de los estudiantes de postgrado sobre requerimiento de
micronutrientes en la terapia de nutricion parenteral es alto en 86% y en un 82.7% el

nivel de conocimiento es bueno y excelente, superando ambos casos al nivel regular.



Esta afirmacion concuerda con el estudio de Palomino y Narciso (2018) en el Hospital
Nacional Guillermo Almenara Irigoyen, donde mencionan que los profesionales
quimicos farmacéuticos por desconocimiento sobre la composicion de la mezcla de
nutricion parenteral presentan incumplimientos relevantes (mayor a 50%) de las guias
ASPEN y ESPEN/ESPGHAN, en micronutrientes de los RNT segun ambas guias y en
el sodio de los RNPT y RNT segun ESPEN/ESPGHAN. Si bien las prescripciones de
NPT cumplen las recomendaciones de las guias ASPEN y ESPEN/ESPGHAN, sin
embargo, se evidencian aspectos importantes a mejorar, tales como el aporte de calorias,
aminoacidos y sodio, a fin de asegurar el cumplimiento que establecen las guias.

Asi mismo, el nivel de conocimiento de los estudiantes de postgrado sobre
requerimiento de electrolitos en la terapia de nutricion parenteral es alto en 46% y en
un 44.2% el nivel de conocimiento es bueno y excelente, superando ambos casos al
nivel regular. los resultados de la presente investigacion son comparables con los
estudios de Miranda (2016), quien indica que los micronutrientes estan dentro del
grupo de los medicamentos de alto riesgo su uso inadecuado podria causar problemas
graves e incluso la muerte. Es por ello que se deben considerar varios factores al validar
la prescripcion, el quimico farmacéutico debe tener los conocimientos fundamentales
para formar parte del equipo de asistencia nutricional parenteral. El profesional quimico
farmacéutico debera aportar al menos 30% de su tiempo laboral a actividades en funcion

a nutricion parenteral.



CAPITULO V:

CONCLUSIONES Y RECOMENDACIONES

5.1 Conclusiones

Lo expuesto a lo largo de este trabajo permitio llegar a las siguientes conclusiones:

1. En cuanto al nivel de conocimiento sobre requerimiento de macronutrientes
en estudiantes de postgrado obtuvieron un nivel alto en 58% y un nivel bueno

y excelente en 55.8%, superando ambos casos al nivel regular.

2. En cuanto al nivel de conocimiento sobre requerimiento de micronutrientes
en estudiantes de postgrado obtuvieron un nivel alto en 86% y
un nivel bueno y excelente en 82.7%, superando ambos casos al nivel regular.

3. En cuanto al nivel de conocimiento sobre requerimiento de electrolitos en
estudiantes de postgrado obtuvieron un nivel alto en 46% y un nivel bueno y

excelente en 44.2%, superando ambos casos al nivel de regular.



5.2 Recomendaciones

Para las futuras investigaciones, se requiere sugerir extender el estudio e investigar

sobre otros aspectos relacionados con la nutricion parenteral y se propone:

I.

Es pertinente un estudio del nivel de conocimiento en macronutrientes en el
personal profesional quimico farmacéutico sobre nutricion parenteral en

clinicas privadas de atencion de Lima, Peru.

Es pertinente un estudio del nivel de conocimiento en micronutrientes en el
personal profesional quimico farmacéutico sobre nutricion parenteral en

clinicas privadas de atencion de Lima, Pert.

Es pertinente un estudio del nivel de conocimiento en electrolitos en el
personal profesional quimico farmacéutico sobre nutricion parenteral en

clinicas privadas de atencion de Lima, Peru.
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Anexo 1: Matriz de consistencia

Problema General

Objetivo General.

(Cual es el nivel de conocimiento
sobre la terapia nutricional
parenteral que  poseen  los
estudiantes de Postgrado de Ia
Facultad de Farmacia y Bioquimica
de la Universidad Privada Norbert
Wiener Periodo 2020 - 11?7

Evaluar los conocimientos sobre la terapia
nutricional parenteral que poseen los
estudiantes de postgrado de la Facultad de
Farmacia y Bioquimica de la Universidad
Privada Norbert Wiener Periodo 2020 — II.

Problemas especificos:

Objetivos especificos

Problema Especifico 1.
a. (Cuales son los conocimientos
sobre los requerimientos nutricional
de micronutrientes que poseen los
estudiantes de post grado de Ila
facultad de farmacia y bioquimica de
la Universidad Norbert Wiener
Periodo 2020 11?

Problema Especifico 2.
(Cuales son los conocimientos

sobre el requerimiento nutricional
de micronutrientes que poseen los
estudiantes de postgrado de la
facultad de farmacia y bioquimica

Objetivo Especifico 1.

a. Determinar el nivel de conocimiento
sobre los requerimientos nutricionales de
macronutrientes que poseen los
estudiantes de postgrado de la Facultad
de Farmacia y Bioquimica de la
Universidad Privada Norbert Wiener
Periodo 2020 - II.

Objetivo Especifico 2.
Determinar el nivel de conocimiento sobre
requerimientos nutricional de

micronutrientes que poseen los estudiantes
de postgrado de la Facultad de Farmacia y
Bioquimica de la Universidad Privada
Norbert Wiener Periodo 2020 — 11

Variable:

Nivel de
conocimiento
sobre terapia de
nutricion
parenteral.

Dimensiones:

1.1 Requerimiento
de
Macronutrientes

1.2 Requerimiento
de
Micronutrientes.

1.3 Requerimiento
de Electrolitos.

Tipo de Investigacion:
El tipo de investigacion es

basica.

Método y diseiio de la
Investigacion:

El presente estudio utilizd el

disefio metodologico

no

experimental de tipo descriptivo

y de corte transversal.

Poblacion Muestra:

El personal profesional quimico

farmacéutico
postgrado eran ciento

estudiante

de
cuatro

(104), en este caso, el sujeto de

estudio fue el 100%

poblacion.

de 1la




de la Universidad Norbert Wiener
Periodo 2020 I1?

Problema Especifico 3.

(Cuales son los conocimientos | Objetivo Especifico 3. o
Determinar el nivel de conocimiento sobre

requerimientos nutricional de electrolitos
que poseen los estudiantes de post grado de
facultad de farmacia y bioquimica la lfaculj[ad de Fa@a01a y Bioquimica Fie la
de la Universidad Norbert Wiener Un{vers1dad Privada Norbert Wiener
Periodo 2020 I1? Periodo 2020 —11.

sobre el requerimiento nutricional
de electrolitos que poseen los
estudiantes de post grado de Ia




Anexo 2: Instrumento

ENCUESTA DE CONOCIMIENTO

Estimado (a) colega, el presente cuestionario es de uso académico y tiene como
propodsito recolectar informacion sobre el nivel de conocimientos que tienen los
profesionales Quimicos Farmacéuticos estudiantes de postgrado sobre
nutricion parenteral.

Razén el cual se solicita su colaboracion y veracidad al responder las siguientes
preguntas, al tratarse de una encuesta anonima.

Lea detenidamente cada pregunta y luego marque con un “ASPA” (X) en el numeral,
recuerde solo debe marcar una alternativa en cada pregunta. Podra solicitar aclaracion
si se presentan dudas en el desarrollo de las preguntas.

SECCION 1. Por favor complete la siguiente seccion en relacion a su formacion
académica.

(Los macronutrientes contenidos en la NPT ayuda en la funcion biologica
del paciente hospitalizado??

No
A veces
si

(El exceso de lipidos puede causar fallas hepaticas en el paciente
hospitalizado?

No
A veces
si

(La glucosa siempre debe de estar presente en la nutricion parenteral?
No
Casi nada
Poco

(Existen 2000 calorias por litro en un frasco de Dextrosa de 50 %?
No
A veces
si




10.

11.

12.

(La dosis de glucosa debe se debe evaluar segtn el caso del paciente

hospitalizado?
1. No
2. A veces
3. si

(Los micronutrientes ayudan en la funcion bioldgica del paciente?

1. No
2. A veces
3. si

(Los micronutrientes promueven la sanacion de heridas en los pacientes?

1. No
2. A veces
3. si

(Los micronutrientes mejoran la capacidad antioxidante en el paciente?
1. No
2. A veces
3. Poco

(Los micronutrientes ayuda al sistema inmune en el paciente?

1. No
2. A veces
3. si

(Los micronutrientes actuan como cofactores y coenzimas
esenciales en cuerpo?

1. No
2. A veces
3. si

(Los oligoelementos coadyuvan la estimulacion del sistema inmunitario?
1. No
2. A veces
3. si




13. ;(Las Vitaminas son precursores de coenzimas?

1. No
2. A veces
3. si

14. ;Los electrolitos ayudan en la funcion biologica del paciente?

1. No
2. A veces
3. si

15. ¢ Los electrolitos se deben ajustar segun situacion clinica del paciente?

1. no
2. A veces
3. si

16. ;El electrolito Sodio es el principal agente osmdtico extracelular?

4. no
5. A veces
6. si

17. ;El electrolito Magnesio es el cofactor esencial de muchas enzimas?

7. no
8. A veces
9. si

18. ¢El electrolito potasio es el principal cation del fluido intracelular?

10.no
11. A veces
12.si

19. ¢El electrolito calcio es un cation celular?

13.no
14. A veces
15. si

20. ;El electrolito potasio es el principal catién intracelular?
16. no
17. A veces
18.si
Gracias por su gentil colaboracion.




Anexo 3: Validez del instrumento.

CERTIFICADO DE VALIDEZ DE CONTENIDO DE LOS INSTRUMENTOS

TITULO DE LA INVESTIGACION: NIVEL DE CONOCIMIENTO DE LA TERAPTA NUTRICIONAL PARENTERAL EN ESTUDIANTES DE POST
GRADD DE LA FACTULTAD DE FARMACIA Y BIOQUIMICA DE LA UNIVEESIDAD PRIVADA NORBERT WIENER PEEIODO 2020 — II.

M DIMEN SIONES | items Pertinencia’ | Relevancia®| Claridad® Sugerencias
VARIABLE 1: -:Nivel de conocimiento de la Terapia Nutricional Parenteral
DIMEN SICMN 1: Requerimiento De macronutrientes Si No Si Mo Si Ho

1 [Loz macromitrientes svodan en lz funcidn bioldgica. x " o

2 |Los hpidos pueden causar fallas hepaticas x u o

3 |La glucoss como componente principal. " . "

4 |[Existen 2000 caleras en un litro de Dextrosa de 50 5. = 5 «

§ |Existen 800 calorias en un litro de Aminoacidos de 15 %% * u x

§ [Dosis d= glucosa segun el caso del paciente. x N N
DIMENSION 2: Reguerimiento de micronutrientes si No si No 5i No

7 [Los micronufrientes ayudan en Ia funcidn bioldgica. * u x

8 [Los micronufrientes promueven la regeneracion. x N N

g |Los micronufrientes como antioxidante. B N N

10 [Los micronufrientes favorecen al sistema inmune. B N N

11 [Los micronuirientes aciian como cofactores. __{ N «

12 [Cligeelemeantos en 2l sistema inmune. = . «

43 [Witaminas como precursores. __{ N «
DIMEMSION 2: Requerimiento de electrolitos gi No gi| Mo i Ho

14 |Los elecirolites segln funcicn biclogica. x 5 x

4156 |Los electrolitos segun situacion clinica. « N «

16 |Electrolito sodio como agente csmotico. = 5 «

417 |Electralito Magnesio como cofactor. _{ N «

18 [Electrolita Potasic comao cation principal. = . «

19 [Electrolito Calcio comao cation. __{ N «

20 |Flectrolito Potasic cormo cation. < . «




e Dr.NESQUEN JOSE TASAYCO YATACO

| - | | | | | | |

Observaciones (precisar si hay suficiencia):_Ninguna

Opinion de aplicabilidad: Aplicable [X] Aplicable después de corregir [ ] No aplicable []
Apellidos y nombres del juez validador. Dr. NESQUEN JOSE TASAYCO YATACO
DNI: 21873096

Especialidad del validador: DOCTOR EN SALUD

'Pertinencia: El item comresponde al concepto tedrico formulado e
*Relevancia: El item es apropiado para representar al componente o 31 de morzo del 2021
dimension especiica del constructo
3Claridad: Se entende sin dficultad alguna el enunciado del item, es ,
CONCISO, exacto y directo 5 o\?l

Vi
Nota: Suficiencia, se dice suficiencia cuando los items planteados son OF Mt & A0 WRINCO
suficientes para medr la dmension GEER e

Firma del Experto Informa

e Dr.LEON APAC GABRIEL ENRIQUE

Observaciones (precisar si hay suficiencia):_ PRESENTA SUFICIENCIA

Opinion de aplicabilidad: Aplicable [x] Aplicable después de corregir[ 1_No aplicable []

Apellidos y nombres del juez validador. Dy Mg: LEON APAC GABRIEL ENRIQUE. ...
DNI:...07492254...

Especialidad del validador ... METODOLOGIA DE LA INVESTIGACION, ESTADISTICA.

15 de.. gBRIL del 2021

Firma del Experto Informante.




Dr. ORLANDO MARQUEZ CARO.

Observaciones (precisar si hay suficiencia):

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

Apellidos y nombres del juez validador. R Orlando Marquez Caro
DNL0207Z5930

Especialidad del validador:...Metoddlogo

14 de abril de 2021

Dr. Orlando Marquez Caro




Anexo 4: Confiabilidad del instrumento

Aplicacion de la formula estadistica alfa de Crombach

g = —— | L~
K -1 8.

K 3's”
e B

K : El numerode items

§ifA2: Sumatoria de Varianzas de los Items
STA2 : Varianza de la suma de los Items

a: Coeficiente de Alfa de Cronbach

Mumero de items (k=) 20
varianza de items [ 5i=)|8.2601
varianza total  (5t=) |31.1046
(alfa) (oo =)|0.773

Para que exista confiabilidad a > 0.5, por lo tanto el instrumento es
confiable



Anexo 5: Formato de consentimiento informado

CONSENTIMIENTO INFORMADO PARA PARTICIPAR EN PROYECTO DE
INVESTIGACION

Este documento de consentimiento informado tiene informacion que lo ayudara a decidir si
desea participar en este estudio de investigacion en salud: “NIVEL DE CONOCIMIENTO
DE LA TERAPIA NUTRICIONAL PARENTERAL EN ESTUDIANTES DE
POSTGRADO DE LA FACULTAD DE FARMACIA Y BIOQUIMICA DE LA
UNIVERSIDAD PRIVADA NORBERT WIENER PERIODO 2020 - II”” Antes de
decidir si participa o no, debe conocer y comprender cada uno de los siguientes apartados,
tomese el tiempo necesario y lea con detenimiento la informacién proporcionada lineas
abajo, si a pesar de ello persisten sus dudas, comuniquese con la investigadora al teléfono
celular o correo electronico que figuran en el documento. No debe dar su consentimiento
hasta que entienda la informacion y todas sus dudas hubiesen sido resueltas.
Titulo del proyecto: “NIVEL DE CONOCIMIENTO DE LA TERAPIA NUTRICIONAL
PARENTERAL EN ESTUDIANTES DE POSTGRADO DE LA FACULTAD DE
FARMACIA Y BIOQUIMICA DE LA UNIVERSIDAD PRIVADA NORBERT WIENER
PERIODO 2020 - I1”
Nombre del investigador principal: EFRAIN FUENTES RUIZ
Proposito del estudio: Evaluar los conocimientos sobre la terapia nutricional parenteral que

poseen los estudiantes de post grado de la Facultad de Farmacia y Bioquimica de la Universidad
Privada Norbert Wiener Periodo 2020 - II.

Participantes: Quimicos farmacéuticos del Hospital nacional “Dos de Mayo” de Lima-Peru.
Participacion: Participacion
voluntaria Beneficios por

participar: no aplica



Inconvenientes y riesgos: ninguno



Costo por participar: no aplica

Remuneracion por participar: no

aplica Confidencialidad: conforme a

Ley Renuncia: se aceptan renuncias

Consultas posteriores: Mucho agradeceré comunicarse con la investigadora al
teléfono celular 989018793 o escribir al correo electrénico karinajovana@hotmail.com
DECLARACION DE CONSENTIMIENTO

Declaro que he leido y comprendido la informacion proporcionada, se me ofrecio la
oportunidad de hacer preguntas y responderlas satisfactoriamente, no he percibido coaccion
ni he sido influido indebidamente a participar o continuar participando en el estudio y que
finalmente el hecho de responder la encuesta expresa mi aceptacion a participar

voluntariamente en el estudio. En merito a ello proporciono la informacion siguiente:

Correo electronico personal o institucional: .............oooviiiiiiiiiiiiiiiiiieeee e,



Anexo 6: Carta de aprobacion de la institucion para la recoleccion de los datos

\/Z\/

Universidad
Norbert Wiener

Lima, 04 de mayo de 2021

DR. RUBEN CUEVA MESTANZA )
DIRECTOR DE LA EAP DE FARMACIA Y BIOQUIMICA
UNIVERSIDAD NORBERT WIENER

Presente.-
De mi mayor consideracion:

Tengo ¢l agraco de dirigirme a Usted para saludaria(o) en nombre propio
y C¢ la Facultad de Farmada y Bioquimica de la Universidad Privada Norbert
Wiener, a quien represento en calidad ae Decano.

Mediante ia presente le solicito vuestra autorizacion para que ¢i/ia bachiller Efrain
Fuentes Ruiz con codigo a 2014000020 de la Facultad de Farmada y Bioquimica
de nuestra casa de estudios, realice 1a recoieccion de datos del proyecto de Tesis
titulado: “NIVEL DE CONOCIMIENTO DE LA TERAPIA NUTRICIONAL
PARENTERAL EN ESTUDIANTES DE POST CRADO DE LA FACULTAD DE
FARMACIA Y BIOQUIMICA DE LA UNIVERSIDAD PRIVADA NORBERT WIENER
PERIODO 2020 - IL.”

Sin otro particular, hago propida la ocasion para expresar mi consideradon y
estima personal.

Atentamente,




Anexo 7: Aprobacion del comité de ética

g

Uriverasd ac
Horbert Wiener

COMISION REVISORA DE CONSIDERACIONES ETICAS DE LA FACULTAD DE FARMACIA ¥ B00UIMICA

SCTEA No. 100-202 2-CROEFFyB-UINW
CONSIDERANDOD

[4] Oue, =l dres de Grados y Trtulos de la Faoulad de Farmacia y Bioquimica, oon fecha del 07-02-
302, solicits la revision de |as considersciones stics del proyecto de tesis titulado: “NIVEL DE
CONOCIMIENTO DE LA TERAPMA NUTRICHORAL PARENTERAL EN ESTUDLANTES DE POST GRADOD
DE LA FACULTAD DE FARMACIA ¥ BIOQUIMICA DE LA UNIVERSIDAD PRIVADA NORSERT WIENER
PERIODED 2020 - I presenkado por el Bachiller: FUENTES FUIZ, EFRAIN

[Z] Que, habisndose revisado |a documentacdon recibida, entre los que estan:

- Corta de Aprobacion del Asesor de Tesis
- CONFORMIDALD DEL FROYECTO POR EL ASESDR

[3] ¥ que, asi mismo, habiendose revisado las consideraciones sticas de acuerdo con =l REGLAMENTD DE

CODKE0 DE ETICA FARA LA INVESTHSAOGM de |a Universidad Morbert Wiener;

SE RESUELVE

{4} La Comision de Consideradiones Etices de ka Facuitad de Farmada y Bioguimica, en su sesion del
dia 7 de febrern del afo en ourso 2082, 3 las 08-30 horas, concuye que el proyecto de tesis
tituladz: “NINVEL DE OONOCINMEENTO DE LA TERAPLA NUTRICGONAL PARENTERAL BN ESTUDLANTES
DE POST GRADD DE L& FACULTAD DE FARMACIA ¥ BI0OUINSCA DE LA UNIVERSIDAD PRIVADA
MNOBBERT VWAEMER PERIODND 2020 - IFF prezaptsdo =1 Eschiller: FUENTES RUIZ, EFRAIN MO YULMERA
minguRc de los artindos 67, 7°, £°, 18°, 16°, 20°, 21" ni 22" del Reglamento del Codipo de Etion de fa
Universicsd Morbert Wiener, q!.ru-:nrsl'derm las infracoiones |:-:|5'|:|+L'.'-|:|e sEr :un:l'-:-ln-:hs_.'lruq-.un:-
imipiicy eshudio en persones 5 bien &5 derto que 5= traia del estudio sobre nivel de conodmiento de &
terapia nutriconal parenters] en estudiantes de post prado, tambien es derto que solo se utiizaran dabos
rerabados de snosestas, tal como afirma reslizes =) Bschillar: PUENTES RUE, EFRAIN.

Lirme, 07 de febrens del 2022

Mg Daniel Bafez del Piro Mg Gabriel Enrique Leon Spac
PRESIDENTE SECRETARID

s i . Pl ERP = N e ]




Universidad

Morbart Wiener

RESOLUCION N° 133-2022-DiFB/UPNW

Lima,K 18 de febrero de 2022
VISTO:

El Acta N® 100 donde la Unidad Revisora de Asuntos Eticos de la
FFYE aprushba la no necesidad de ser evaluado =l proyecto por el Comite
de Etica de la Universidad gue presenta =]1fla tesista FUENTES RULZ,
EFRAIN egresado (a) de la especialidad de egresado (a) de la Facultad de

Farmacia y Bioguimica.

CONSIDER ANTHY:
Jue es necesario proseguir con la sjecucion del proyecto de tesis,
presentado a la facultad de farmacia y bicguimica.,

En uso de sus atribuncones, &l decano de la facaliad de farmscia v
bioguimica;
RESUELVE:

ARTICULO UNICO: Aprobar el proyecto de tesiz titulade “NIVEL

DE CONOCIMIENTC DE LA TERAPIA NUTRICIONAL PARENTERAL EN
ESTUDIANTES DE POST GRADO DE LA FACULTAD DE FARMACIA Y
EIDQIJilIIGA DE LA UNNIVERSIDAD PRIVADA NORBERT WIENER
PERIODOD 2020 - I presentado por =lf1a tesista FUENTES EULZ, EFRAIN

autorizandose su ejecucion.

Fegistrese, comuniquese ¥ archivese.

i 1 il s P s i i i




Anexo 8: Panel fotografico de la recoleccion de datos del estudio

Foto N°1. Usuarios aceptan participar de la encuesta via zoom y realizan el llenado del
cuestionario voluntariamente via google Forms.

=] ENCUESTA DE NUTRICION PARENTERAL NUEVO - Excel = - x
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- condicional ~ como tabla~ celda ~ - - - £ Borrar ~ filtrar = seleccionar ~
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4 jatby_2#@hotmailcom S 3% Jatbuy_28@hc 41883082 EardalezYilacorta José Quimico Farmaceutico. 13132 AVECES el El 5 £l 2l
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11| gfarzubialde@gmail.com SI 32 qfarzubialde@ 24005773 Arzubialde Zamalloa és Maestiia w422 5 5 5 s 3 a
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18| gisela_ppPE@hotmailoe S 39 gisells_pp76E 4146362 Paloming polanco carm Gimiso Farmsceuico. 1501 51 s no s E] E]
18 | katiuschaveztaype@ams & 26 Katiuschavez 70088521 Chavea Taype Katherine Quimico Farmaceuticn., 24528 & £l NO # El Ell
20/ eddypalominasuarez.eps SI 27 eddypalomine  77ETIS] Palomin Suirez Eddy  Quimieo Farmaseutios. 2 20906 51 AYECES ] El El El
21 betols217979@gmai.cor S 29 betchi2S73 44484942 Leon uillgomes sbetto. Climiso Farmsceuico. 246 51 s AVECES s E] E
22 | MaybelliniG2@gmail.eon & 3F MaybelinB2¢ 43764332 Chavez Paloming Matali Quimieo Farmaceution. & 24567 & £l AVECES El El Ell
2 Carovic_te0T@homail i a7 47171430 Miosquers sondor astid Quimion Farmaseuico, + 2588 51 s s E] s o
24 aualencia sbigsi@gmail 3 43567362 Valencis coshachisbigai Guimico Farmaceutio. 20774 51 s s s E] E]
26 | ISRAELQUIMICO@HOT & 4z 26868476 ROMERD CCASANIDS Quimico Farmaseuico, 1701 & £l El El El Ell
2 lsurszamolinski@hotma Si 29 Lsurazsmolin 36060370 Zamolnskilsws  Guimiso Famaseutice. 1239 51 s s ] s s
27 kepat@ushoocom S 2 Kapof@ysho 20058958 Arsuco Pinso Katherine Cluimiso Farmsceuico. 935 & s s s E] ]
2% | jefferson.crb@amail.eon § 3% Jeffersonorb 44848833 Carbajal huamani jeffers: Quimico Farmaceuticn., e 8§ £l £l El El Ell
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30  fely_miDhotmailoom S S fey_mi@ho 10743726 Moran PaucarFeliita 0 Guimiso Farmaceuico. 2292 51 s s s E] ]
31 | alvaradolopealesly@gms: S 35 Alwaradolope 74763300 Aharado Lépe: lesly ize Quimico Farmaceutico. 23233 AVECES £l El £l £l el
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Foto N° 2. Base de datos obtenido al finalizar la encuesta via Google Forms.



