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Resumen 
 
 
El presente estudio tuvo como propósito “Evaluar el Manejo de la cadena de Frío en 

Productos Farmacéuticos por Profesional de la Salud del Hospital María Auxiliadora. San 

Juan de Miraflores 2022.Está investigación tuvo como metodología un estudio descriptivo, 

con un enfoque cuantitativo, diseño Observacional, Transversal, No experimental, los datos 

obtenidos por medio de un cuestionario y procesado a través del sistema estadístico del 

programa SPSS STATIST versión 26. Se obtuvo como resultado que la tasa de participación 

fue del 100% aplicada, obteniendo que el 26,6% de los profesionales de la salud tienen un 

rango de nivel Alto de conocimiento sobre el manejo de la cadena de frio en productos 

farmacéuticos, un rango de nivel medio con 51,9 %, sobre el manejo de la cadena de frío en 

productos farmacéuticos y un nivel de rango bajo 21,5%. sobre el manejo de la cadena de 

frio en productos farmacéuticos. En conclusión, de acuerdo al instrumento aplicado se 

comprobó que en un porcentaje medio los profesionales de la salud cumplen correctamente 

con los procesos y normas para el manejo de la cadena de frio, sin embargo, existen 

profesionales de la salud que debido a un mal manejo de la cadena de frio en la conservación, 

almacenamiento distribución y transporte pueden ocasionar daños y perdida   en la salud. 

 

Palabras Claves: Cadena de Frío, Productos Farmacéuticos, Temperatura, Termohigrómetro  
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Abstract 

The purpose of this study was to "Evaluate the Management of the Cold Chain in 

Pharmaceutical Products by Health Professionals of the María Auxiliadora Hospital. San 

Juan de Miraflores 2022. This research had a descriptive study methodology, with a 

quantitative approach, Observational, Transversal, Non-experimental design, the data 

obtained through a questionnaire and processed through the statistical system of the SPSS 

STATIST program version 26. The methodology of this research was a descriptive study, 

with a quantitative approach, Observational, Transversal, Non-experimental design, the 

data obtained through a questionnaire and processed through the statistical system of the 

SPSS STATIST version 26 program. It was obtained as a result that the participation rate 

was 100% applied, obtaining that 26.6% of health professionals have a range of High level 

of knowledge about the management of the cold chain in pharmaceutical products, a range 

of medium level with 51, 9%, on the management of the cold chain in pharmaceutical 

products and a low range level of 21.5%. on the management of the cold chain in 

pharmaceutical products. In conclusion, according to the instrument applied, it was found 

that in average percentage health professionals correctly comply with the processes and 

standards for the management of the cold chain, however, there are health professionals 

who, due to poor management of the cold chain in the conservation, storage, distribution 

and transport can cause damage and loss of health 
 
Keywords: Cold Chain, Pharmaceutical Products, Temperature, Thermohygrometer 
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INTRODUCCIÓN 
 

La Organización Mundial para la Salud (OMS) manifiesta que 25% de los productos 

farmacéuticos destinados al usuario final, experimenta una disminución de temperatura en 

el proceso de la cadena de frio, generando ineficiencia del producto farmacéutico. Son 

almacenados en un rango de temperatura de 2°C a 8°C. Por ello el monitoreo es fundamental 

para garantizar la integridad de los productos farmacéuticos refrigerado. Es importante 

cuidar que no se rompa la cadena de frío que empieza desde la fabricación hasta su 

administración al paciente (1,2).  

Por lo tanto, el contenido de la Investigación se detalla a continuación: Capítulo I:  Se define 

el problema a tratarse, la formulación al problema, los problemas específicos, objetivos 

generales, objetivos específicos, justificación y la limitación de la investigación. Capítulo II: 

Describe los antecedentes de la investigación, lo fundamental que es la base teórica, la 

formulación de la hipótesis, Capítulo III: Se redacta el método de investigación, con un 

enfoque, tipo de investigación, diseño, población, muestra y muestreo, así como la variable 

con su operacionalización, las técnicas e instrumento de recolección de datos, 

procesamiento, análisis de datos y aspectos éticos. Capítulo IV: Se presentan los resultados 

del estudio. Capítulo V: analiza los resultados para determinar el cumplimiento sobre el 

manejo de la cadena de frío donde abarca las conclusiones y recomendaciones de la presente 

investigación.  

Incluyendo la presentación de los anexos, matriz de consistencia, Instrumentos, Validez del 

instrumento, Confiabilidad del instrumento, aprobación del proyecto de tesis, formato de 

consentimiento informado, carta de aprobación para la recolección de datos, informe del 

asesor. 

 

 



pág. 10 
 

 
 
 
 
 
 
 

CAPÍTULO I: EL PROBLEMA 
 

1.1. Planteamiento del problema 
 
La OMS define los productos farmacéuticos (en adelante PF) como productos sensibles a la 

temperatura cuando no se almacena y/o transporta en condiciones ambientales, dentro del 

límite de tiempo definido, disminuyendo   hasta el punto de que no funcione como pretendía 

originalmente. Los medicamentos termosensibles están representados principalmente en 

aquellos PF que son almacenados en un refrigerador con un rango de temperatura de 2°C a 

8°C. Gran cantidad de productos farmacéuticos son vacunas produciendo alteraciones en la 

temperatura donde pierden su estructura y efectividad, por lo tanto, es importante cuidar que 

no se rompa la cadena de frío (en adelante CF) que empieza desde la fabricación hasta su 

administración del paciente, para garantizar su efectividad y seguridad (1). 

La OMS ha declarado que hasta el 25% de todos los productos farmacéuticos llegan a su 

destino en un estado degradado. Los problemas relacionados hacia su manejo de CF ocurren 

con todos los países teniendo vigilancia sobre su revisión de temperatura del medicamento, 

lo que significa que ciertamente no solo puede suceder en los países en desarrollo. El centro 

para el control de enfermedades ha estimado que cada año, se destruyen en todo el mundo 

300 millones de libras en productos farmacéuticos solamente debido a un almacenamiento y 

distribución inadecuada (2). Los productos farmacéuticos son sensibles al cambio de 

temperatura y pueden acelerar la naturaleza perecedera del producto, por este motivo se debe 

contemplar todo el proceso de transporte, almacenamiento y distribución en un ambiente 

controlado, siendo el caso que la ruptura de CF por rangos de temperatura no recomendables, 

puede provocar daños al paciente como la vulnerabilidad a enfermedades desconocidas que 
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requieren una revacunación costosa. Los tres aspectos esenciales de una cadena de frío son 

exitosos tienen personas capacitados, equipos confiables de monitoreo de temperatura y 

almacenamiento y una rigurosa gestión en el inventario (3). El mantenimiento y manejo de 

cadena de frío (en adelante MCF) y el control de la temperatura sigue siendo un desafío 

importante en los países en desarrollo, donde solo un 56% de instituciones públicas de salud 

realizan un registro de temperatura de dos veces al día. Los equipos refrigerados son 

esenciales para garantizar la buena conservación de los productos farmacéuticos (4). Los 

productos farmacéuticos son extremadamente sensibles a temperatura, donde requieren 

conservar sus rangos de control de temperatura durante su vida útil. Dentro de la categoría 

de almacenamiento y transporte de PF son   iguales y/o diferente se determinan dentro de 

una base con datos obtenidos en estudios de estabilidad realizados con el proveedor (5).  

El logro de una cobertura exitosa en CF es la distribución oportuna o competente del 

medicamento, que permitan el almacenamiento de los productos en la adecuada temperatura 

para garantizar una buena cadena de frío, por este motivo se puede precisar que los procesos 

de CF son fundamentales en preservar los medicamentos desde la producción hasta la 

aplicación del medicamento al paciente (6). Mantener el nivel de calidad de CF ha sido el 

principal desafío del país de África, esto se debe al bajo nivel de conocimiento de los 

trabajadores de los establecimientos de salud sobre el proceso en cadena de frío (7). 

El conocimiento y la capacitación a profesiones en el MCF sigue siendo asunto difícil de 

resolver que afecta al sector público al usuario, por la falta de procesos establecido y la 

implementación de equipos e infraestructura en el sector público (8).  

Para mantener un buen MCF debemos considerar deficiente la falta sobre instalaciones con 

refrigeradoras y la falta de confiabilidad de electricidad citadas como los principales 

desafíos. Algunas partes interesadas en cada país expresaron percepciones sobre la calidad 

comprometida del medicamento (9). Si la CF es afectada producirá cambios de temperatura 
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como calor o frío, el impacto provocará   afectar la salud pública, alterando así el PF, si se 

deteriora un producto perderá su eficacia, puede convertirse en un producto tóxico (10). 

El Hospital María Auxiliadora, es un Hospital de Nivel III-I localizado San Juan de 

Miraflores, tiene un espacio determinado para tener CF para su conservación en Productos 

Farmacéuticos que es monitorear a través de los Termohigrómetros, el cual tiene el objetivo 

de registrar y controlar la temperatura. Se observa la ausencia de conocimiento sobre la 

conservación, manipulación, control, registro de temperatura, uso de los paquetes fríos, el 

uso de las cajas térmicas, registro del Data Logger y el plan de contingencia. 

El desconocimiento del proceso de la CF desde transporte, almacenamiento, distribución 

interna, puede generar errores en un mal manejo ocasionando un perjuicio económico y falta 

de stock de los productos farmacéuticos en el hospital. Asimismo, el Hospital María 

Auxiliadora no cuenta con un “Manual estándar de Procesos para la Cadena de Frío” 

(POES), donde se describirá los Procedimientos. El buen manejo de CF por parte de los 

profesionales del Hospital María Auxiliadora, es indispensable para evitar pérdidas de CF y 

perder su eficacia. Los productos farmacéuticos que son suministrados al paciente. 

Asimismo, el buen MCF permitirá mantener un stock de productos refrigerados requeridos 

por las áreas usuarias y evitar la pérdida de productos por rupturas de cadena de frío.  

1.2. Formulación del problema 
 

1.2.1. Problema general 
 

¿Cómo es el manejo de la cadena de frio en Productos Farmacéuticos por profesionales 

salud del Hospital María Auxiliadora San Juan de Miraflores 2022? 

1.2.2. Problemas específicos 
a.- ¿Cómo es el manejo de la cadena de frío en su Dimensión: Transporte, en Productos 

Farmacéuticos por profesionales de la salud del Hospital María Auxiliadora. San Juan de 

Miraflores 2022? 
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b.- ¿Cómo es el manejo de la cadena de frío en su Dimensión: Almacenamiento, en 

Productos Farmacéuticos por Profesionales de la Salud del Hospital María Auxiliadora. San 

Juan de Miraflores 2022? 

c.- ¿Cómo es el manejo de la cadena de frío en su Dimensión: Distribución, en Productos 

Farmacéuticos por Profesionales de la Salud del Hospital María auxiliadora. San Juan de 

Miraflores 2022? 

d.- ¿En qué medida se da el manejo de la cadena de frío en Productos Farmacéuticos por 

Profesionales de la Salud del Hospital María Auxiliadora. San Juan de Miraflores 2022? 

1.3. Objetivos de la investigación 
 

1.3.1. Objetivo general 
 
Evaluar el Manejo de la cadena de Frío en Productos Farmacéuticos por Profesional de la 

Salud del Hospital María Auxiliadora. San Juan de Miraflores 2022 

1.3.2. Objetivos específicos 
 
a.- Determinar el manejo de la cadena de frío en su Dimensión: Transporte, en Productos 

Farmacéuticos por Profesionales de la Salud del Hospital María Auxiliadora. San Juan de 

Miraflores 2022 

b.- Determinar el manejo de la cadena de frío en su Dimensión: Almacenamiento, en 

Productos Farmacéuticos por Profesionales de la Salud del Hospital María Auxiliadora. San 

Juan de Miraflores 2022 

c.- Determinar el manejo de la cadena de frío en su Dimensión: Distribución, en Productos 

Farmacéuticos por Profesionales de la Salud del Hospital María Auxiliadora. San Juan de 

Miraflores 2022 

d.- Determinar en qué medida se dará el Manejo de la cadena de Frío en Productos 

Farmacéuticos por Profesionales de la Salud del Hospital María Auxiliadora. San Juan de 

Miraflores 2022. 



pág. 14 
 

1.4. Justificación de la investigación 
 

1.4.1. Teórica 
 
La presente investigación se realizará con la finalidad que el profesional de la salud logre 

profundizar y actualizar su conocimiento sobre el manejo de la cadena de frío, conocer el 

uso adecuado sobre el mantenimiento de los equipos que ofrecen una temperatura dentro del 

rango de 2°C a 8°C, durante el proceso de transporte, Almacenamiento y distribución. 

1.4.2. Metodológica 
 
El presente estudio permitió la aplicación de una técnica de recolección de datos, empleando 

como instrumento un cuestionario con 24 preguntas, demostrando la confiabilidad y validez 

de la investigación que lleva en curso, mediante la metodología implementada, donde se 

mide la variable. Este instrumento servirá para futuras investigaciones. 

1.4.3. Práctica 
 
Los resultados de la presente investigación servirán para  contribuir  implementar  un POES 

(procedimiento operativo estándar) su finalidad de este procedimiento es asegurar la 

conservación debidamente dentro del rango adecuado  que es de 2°C a 8°C, para no perder 

su eficacia y estabilidad del producto farmacéutico, También  servirán para  realizar charlas, 

capacitaciones, que ayudaran a profundizar más su  conocimiento sobre el manejo adecuado 

de la cadena de frío, en estas charlas que realizaremos se va  sintetizar la importancia que 

tiene el manejo de la cadena de frío e informar que tan importante es mantener la cadena de 

frío, en  un producto farmacéutico, explicarles  sobre la importancia del  tratamiento de 

enfermedades como diabetes, cáncer etc. Cuya conservación requieren ser refrigerados 

tenemos la insulina cuya manipulación lo realizan los pacientes a nivel ambulatorio, la 

importancia de poder brindar información clara y detallada sobre los medicamentos 

refrigerados, a todo el personal profesional que tiene a cargo el manejo de la cadena de frío. 
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1.5. Limitación de la investigación 
 
La limitación en esta investigación es la demora de respuesta de la aprobación del proyecto 

de tesis por parte del comité de ética y docencia del Hospital Mará Auxiliadora, siendo un 

requisito muy importante para poder lograr los permisos necesarios para la recolección de 

datos. 
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CAPÍTULO II: MARCO TEÓRICO 
 

2.1. Antecedentes 
 
Do Pazo, et al., (2021) en su investigación tuvieron como objetivo “Determinar las 

condiciones de almacenamiento de medicamentos termolábiles”. Se realizó el estudio 

observacional prospectivo para evaluar el perfil de temperatura de 7 medicamentos 

termolábiles una vez que se dispensan a pacientes ambulatorios, Se utilizó un sistema de 

medición continua de temperatura para registrar las condiciones térmicas desde la 

dispensación hasta la siguiente visita ambulatoria.  Agregando un registrador de datos al 

empaque del medicamento. Con una muestra de 107 pacientes que estaban disponibles para 

el análisis. Como resultado se observa que los productos termolábiles son almacenados 

incorrectamente en el hogar de los pacientes. En total se midieron una media de 50,6 días 

(18,3%) y la temperatura media fue de 6,88 °C (2,93), tres registradores de datos (2,8%) 

mantuvieron todas las medidas entre (2 y 8 °C), 28 (26,2%) registradores de datos tuvieron 

al menos una medición bajo cero, 1 registrador de datos tuvo una medición superior a 25 °C 

y 75 (70,1 %) registradores de datos estuvo entre (0 y 2 °C) y/o entre 8 y 25 °C durante más 

de 30 min. En conclusión, una vez dispensados a los pacientes, la mayoría de los fármacos 

termolábiles se almacenan de forma inadecuada, incorrectamente produciendo la perdida de 

la eficacia del medicamento. Los estudios futuros deben centrarse en las consecuencias 

clínicas y las posibles soluciones (1). 

Feyisa, et al., (2022) Tuvieron como objetivo “Evaluar el conocimiento de los encargados 

de la cadena de frio sobre la gestión de la cadena de frio en productos farmacéuticos”. Se 

realizó un estudio transversal donde se adaptaron un cuestionario autoadministrado y lista 

de verificación de observación, Con una muestra de veintiocho establecimientos de atención 



pág. 17 
 

primaria de salud. Seleccionando a 140 trabajadores y se adaptaron a un cuestionario 

administrativos y una lista de verificación de observación de las herramientas de validación 

gestión eficaz de la OMS y la OMS-UNIFEC. Como resultado el nivel de conocimiento de 

los trabajadores en atención primaria de salud, llevo a más de la mitad (54%) de encuestados 

que tienen conocimiento satisfactorio sobre la cadena de frio en productos farmacéuticos, 

71.4% manipuladores de la cadena de frio señala el rango de temperatura correctamente 

(2°C-8°C) para el almacenamiento. Dos tercios (63,6%) conocían el nivel de temperatura 

dos veces por día. La mitad (46.2) de los locales de atención primaria han experimentado un 

cumplimiento deficiente en las prácticas de almacenamiento de la OMS. En conclusión, se 

observa que la mayoría de los establecimientos de salud han registrado prácticas deficientes 

en el manejo de los productos farmacéuticos, se debe implementar capacitaciones para todo 

el personal que trabaja en el establecimiento de salud y manejar un solo nivel de 

conocimiento satisfactorio para así garantizar que todos obtengan beneficios sobre la cadena 

de frío (2). 

Feyisa, et al., (2021) Tuvieron como objetivo “Evaluar el desempeño de la gestión de la CF 

en medicamentos sensibles a temperatura en establecimientos en salud pública”. Realizando 

un estudio transversal de base institucional, utilizando técnicas de recopilación de datos 

como instrumento a desarrollar un cuestionario cuantitativo, también se desarrolló una lista 

de verificación de observación estándar. Teniendo una muestra de 47 establecimientos de 

salud pública, obtuvimos como resultado de los productos esenciales de la cadena de frío fue 

de 72,8%, la tasa de desabastecimiento fue de 26,2%. La mediana de la duración del 

desabastecimiento fue de 23 días para todos los establecimientos públicos visitados. 

Doscientos sesenta y tres (43,06%) de los registros se encontraron precisos y la tasa de 

desperdicio por vencimiento fue de 9,2% para todos los establecimientos visitados. Treinta 

establecimientos de salud pública (63,8%) tenían condiciones de almacenamiento 



pág. 18 
 

aceptables. En conclusión, el desempeño de la cadena de frio en instalaciones públicas no 

fue la adecuada. Algunos desafíos requieren la atención de la alta dirección, y el resto puede 

ser abordado desde la cadena operativa mediante una adecuada formación y supervisión en 

la manipulación de los productos farmacéuticos (3). 

Feyisa, et al., (2021) Tuvieron como objetivo “Examinar el estado de mantenimiento de la 

CF y evaluar su conocimiento en los manipuladores de CF y las prácticas en gestión”. Se 

empleó un diseño de estudio Transversal de base institucional utilizando técnicas de 

recopilación de datos tanto cuantitativos como cualitativos, con una población de 41 centros 

de salud seleccionadas al azar, como resultado se obtuvo que la mayoría de los centros de 

salud tenían al menos refrigeradoras revestidos de hielo funcionales, mientras 28 (68.3%) 

centros de salud pública tenían congeladores funcionales. De los manipuladores de cadena 

de frío 120 (82,9) tenían conocimiento regular. El almacenamiento de productos 

farmacéuticos fue adecuado según el código de almacenamiento de la OMS en refrigeradores 

revestidos de hielo en 11(24.4%) centros de salud pública. Se concluyó que los encargados 

de la cadena de frio mostraron un conocimiento inadecuado, y un grupo significativo mostro 

mala práctica en la preservación de la cadena de frio, siendo inadecuado el mantenimiento 

de la cadena de frio, se requiere charlas, capacitaciones para brindar un manejo adecuado de 

cadena de frío (4). 

García, (2020) en su investigación tuvieron como objetivo fue “Evaluar el manejo de 

excursiones de temperatura en la distribución de productos farmacéuticos termosensibles en 

la cadena de suministro nacional”. Se aplicó método retrospectivo – observacional de una 

muestra integrada por dos eventos de ruptura de cadena de frío de la empresa EMCOMED 

en los años 2016 y 2017, en dos operaciones a temperatura controlada. Se aplicaron como 

técnica de revisión bibliográfica y el análisis cuantitativo de variables, realizando 2 

operaciones: temperatura controlada, su almacenamiento fue cámara fría y transporte 
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refrigerado. Se obtuvo como Resultado la insuficiencia disponibilidad de datos y la falta de 

respuesta de los proveedores fueron las causas identificadas que más dificultan el manejo de 

las excursiones de temperatura en la distribución. Se consideró la oportunidad que brindan 

los contratos existentes entre los proveedores y el distribuidor para implementar acciones de 

mejora que solucionen esta problemática. En conclusión, el manejo de las excursiones de 

temperatura en la distribución resulta fundamental para enfrentar decisiones en los productos 

que se encuentren en mal estado y evitar la destrucción de lotes, con grandes cantidades de 

pérdidas que se pueda ocasionar (5).  

Asamoah, et al., (2021) El objetivo fue “Evaluar el conocimiento, las actitudes y las 

prácticas y los desafíos de los proveedores de atención medica con respecto a la gestión de 

la cadena de frio”. Se realizó un estudio de diseño métodos mixtos concurrentes, los enfoques 

de diseño eran cuantitativo y cualitativo, teniendo una muestra en doce instalaciones en le 

distrito central de Sekyere en Ghana. 86 participantes participaron con una encuesta que 

evaluó sus conocimientos y actitudes sobre la gestión de la cadena de frio, se observó 12 

sitios de cadena de frio. Obtuvimos como resultado que la mayoría de los participantes 

puntuaron ≥ 70% en conocimiento (68,6%) y actitudes (67,4%) hacia la gestión de la cadena 

de frio. Se presentó una relación positiva muy débil y estadísticamente insignificante entre 

el conocimiento y las actitudes de los participantes hacia la gestión de la cadena de frio. El 

estudio observo 91,7% (11/12) de las instalaciones no contaban con políticas y lineamientos 

sobre la cadena de frio, mientras que las 12 instalaciones (100%) no contaban con un plan 

de contingencia para los equipos. Aunque la mayoría de los participantes tenía un buen 

conocimiento y actitud hacia la cadena de frio, hubo una a sociedad débil entre ellos. En 

conclusión, esto implica que un buen conocimiento no necesariamente puede influir hacia la 

buena gestión de la cadena de frío (6). 

Jemal, et al., (2019) Tuvieron objetivo “Identificar los factores asociados con su 
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conocimiento” Se realizó un estudió transversal en base institucional, se utilizó una 

entrevista cara a cara mediante un cuestionario semi estructurado para recopilar información 

relevante sobre características sociodemográficas. Se utilizo un cuestionario de 16 Ítems 

para evaluar los conocimientos de los profesionales de la salud. Con una muestra de 232 

profesionales de la salud. Los resultados la tasa de respuesta fue 92.43%, y 119 profesionales 

de la salud tenían un conocimiento satisfactorio sobre el manejo de la cadena de frio. En 

conclusión, Los profesionales de la salud que laboran en los centros de salud y puestos de 

salud tenían bajo conocimiento sobre el manejo de la cadena de frío (7). 

Thielmann, et al., (2019) en su investigación tuvo como objetivo “Evaluar la calidad de 

manejo de refrigerador de vacunas en las prácticas generales. El método de estudio fue 

intervención y el instrumento fue lista de verificación con diez criterios de calidad. El 

resultado incluyo a 64 de 168 prácticas (tasa de respuesta del 38,1%) con 75 refrigeradores. 

Ninguna práctica cumplió con los 10 criterios de calidad. En promedio, se cumplieron 4,7 

criterios. Los déficits más frecuentes fueron: sin cajones/contenedores/cestas para vacunas 

(81,3%), sin cuaderno de bitácora de temperatura cerca del refrigerador (75,0%), sin 

dispositivo de registro de temperatura en el centro del refrigerador (54,0%), cajas de vacunas 

con contacto con paredes exteriores (46,3%) y refrigerador inadecuado para el 

almacenamiento de vacunas (44,6%). Conclusión se identificaron grandes errores que puede 

ser evitados en el almacenamiento de los productos farmacéuticos, por este motivo se 

necesita unas estrategias eficaces ejemplo basados en la web, para mejorar las condiciones 

de almacenamiento (8).  

Oliver, et al., (2018) en su investigación tuvo como objetivo “Evaluar y controlar las 

condiciones de almacenamiento de la oxitocina para preservar la calidad del producto”, se 

realizó un estudio de investigación Cualitativas donde se recopilaron datos a través de 

discusiones de grupos focales (FGD) y entrevistas en profundidad (DI), se realizaron un total 
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de 12 FDG y 106 IDI con 158 proveedores de atención médica. Se realizaron observaciones 

directas en las prácticas de almacenamiento de oxitocina y los recursos de la cadena de frío 

en 51 centros de salud, obteniendo como resultado que en muchas instalaciones del sector 

público, la oxitocina se almacenaba a temperatura ambiente tanto en la farmacia como en la 

sala de partos, muchos de los encuestados explicaron que el producto oxitocina perderá su 

eficacia si no se ha mantenido en un refrigerador. En conclusión, decimos que la oxitocina 

se debe almacenar en una refrigeradora porque de lo contrario perderá la eficacia, hacia el 

consumo final que es el paciente, informando también que debe haber un protocolo estándar 

(9). 

Castillo, et al., (2018) en su investigación tuvieron como objetivo “Evaluar el cumplimiento 

en proceso y normas con el manejo adecuado de cadena de frío. Es un estudio con diseño 

cuantitativa, observacional, descriptiva, de corte transversal. La muestra de población fue de 

un   100% de participantes del distrito Azogues, con 28 establecimientos,19 centros y 9 

puestos, como resultado en este estudio obtenido fue   82.14% si realizan adecuadamente el 

manejo de Cadena de Frío y 17.86 % no realizan un buen trabajo no cumplen con los 

procedimientos adecuados para el manejo de los productos farmacéuticos. Se concluye que 

un alto porcentaje del centro de Salud si realiza adecuadamente los procedimientos de CF, y 

persistiendo en algunos establecimientos encontramos muchas deficiencias. (10) 

 2.2. Bases teóricas 
 
Manejo de la cadena de frio: El mantenimiento del PF permite que los equipos sean 

importantes para ofrecer una temperatura adecuada durante el proceso de transporte, 

Almacenamiento y distribución (2,3).  

Transporte: Tienen un proceso y mantienen la conservación de paquetes de hielo, se 

monitorea continuamente, se realiza el registro de temperatura (13,14). Es el traslado, que 

consta de verificación, embalaje, registro de temperatura y monitoreo constante (15,16). 
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Buenas prácticas: El cumplimiento de los procesos establecidos, operativos estándar, 

especificaciones, formatos, protocolo, registro entre otros procesos establecidos (16,17). 

Verificación: Es verificar el envase que no debe estar abierto no debe presente manchas, 

cuerpos extraños y que la identificación corresponda al medicamento (16). 

Embalaje: Debe incluir empaque térmico y visualización de almacenamiento en el vehículo 

(19). Se embala de forma adecuada para evitar daños (17). El embalaje pasivo está destinado 

a mantener el contenido interno del producto dentro de un rango de temperatura (21,22). 

Registro del Data Logger: Registrar los datos para controlar su temperatura mínima y 

máxima (14). Se registra datos por medio de instrumentos y sensores de temporal (23). El 

Termómetro es de uso obligatorio en todos los niveles de la cadena de frio (29). 

Monitoreo de Temperatura: Se realiza antes de la apertura de la caja transportadora en 

presencia del transportista (16). Se efectúa en la recepción del producto (18). 

Almacenamiento: Comprende desde la documentación de recepción, verificación, 

temperatura, ubicación del producto, controlar y registrar la temperatura, ubicación del 

refrigerador, mantenimiento del refrigerador, zona de alerta y plan de contingencia (14). 

Documentos: Son O/C, G/R, carta de canje, reposición por vicios ocultos, Registro 

Sanitario, protocolo de análisis copia de Informe de Ensayo, Acta de Muestreo (16).  

Verificación: verificar la dosificación y forma farmacéutica, fabricante, presentación, lote, 

código, fecha de vencimiento, condiciones de almacenamiento (16).   

Temperatura (en adelante T°): El rango de T° ideal debe estar entre +4°C a +6°C, lo cual 

demuestra una correcta calibración del termostato (14). La T° no debe superara 8°C en la 

refrigeradora, se debe conservar entre 2°C a 8°C (19). La T° se debe realizar con sumo 

cuidado observando los registros electrónicos de la caja transportadora (22). 

Ubicación: El sistema de rotación de productos almacenados que establece que los 

productos que primero expiran son los primeros que salen (16). Al ubicar el PF se debe tener 
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presente; la termo estabilidad, la accesibilidad y la caducidad (18).   

Control y registro de temperatura: Se debe realizar 3 veces al día: mañana, tarde y noche 

(14). El registro de temperatura debe ser diario donde se registra las temperaturas máximas 

y mínimas (18). El termohigrómetro debe estar ubicado en la refrigeradora (20). El Registro 

diario debe realizar en días laborables, feriados y domingos para el correcto registro (30,32). 

Ubicación refrigeradora: El equipo de refrigeración debe estar a 0.30 metros de la pared y 

entre equipos (14). La refrigeradora debe estar a 15 centímetros de la pared como mínimo, 

en una base nivelada. Debe estar instalada en un ambiente fresco y ventilado (29). 

Mantenimiento de refrigerador: El mantenimiento preventivo de rutina se debe dar cada 

15 ó 30 días según lo establecido por el Minsa. El mantenimiento se debe dar cada año (14). 

Zona de Alerta: Cuando se ubica la temperatura del refrigerador que se encuentra entre los 

+7°C a +8°C o menor a +3°C a +2°C sin causa aparente. (14) 

Plan de contingencia: Selección de caja transportadora, utilizar paquetes fríos o de hielo, 

número tipo de paquete frío, ubicar el termómetro, pegar la hoja de control y registro diario 

de temperatura (14). El plan de contingencia debe basarse en el análisis del riesgo, de 

equipos, procedimientos y operaciones (22). Incluye los pasos y conducta que se debe tener 

planificado por escrito, ante cualquier incidente que rompa la CF (30). 

Distribución: La distribución interna comprende la documentación, el despacho, el sistema 

Fefo, caja transportadora y paquetes fríos (14). 

Documentación: El área usuaria realiza su requerimiento a través del sistema, para la salida 

a través de la guía donde se realiza la preparación del medicamento, se despacha a través del 

sistema FEFO y se descarga en la tarjeta de control visible, finalizamos con la Pecosa emitida 

por el Almacén general y luego hacemos firmar a los servicios (13,14). 

Despacho: Se realiza en cajas térmicas de polietileno, rígida y estandarizado por modelo 

especifico (14). Se realiza requerimiento, se identifica el producto, el embalaje, etiquetado 
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identificación de lotes, fecha de vencimiento y cantidad solicitada (17). 

Sistema Fefo: Es el sistema de rotación de productos almacenados que establecen que el 

primero expira son los primeros que se salen (16). El incumplimiento con lleva a efectos 

negativos al control de rotación de stock y fechas de vencimientos (24). Ubicar de forma que 

el producto que caduque primero, sea el primero en salir (25,31).  

Caja transportadora: Recipiente con aislamiento de poliuretano de diversas medidas (17). 

Conservan la temperatura de 16 a 60 horas (20). conformado por una contextura lisa, siendo 

una barra protectora resistente al paso del calor (26). La caja transportadora es de estructura 

aislante de poliuretano, pudiendo estar recubierta de plástico (29). 

Paquetes fríos: Deben llenarse con agua hasta la línea señalada como nivel de llenado, 

deben ser congelados 24 horas (14). Son carga de agua correctamente congelada, que son el 

medio refrigerante para las cajas transportadoras (17,20). Se encuentra en estado líquido 

debido a que se encuentra almacenado al interior de las cámaras frías (23). Debe contar con 

refrigeradoras que se encuentren operativas y sean suficientes para realizar el control (26). 

Se deben colocar sobre la mesa hasta que las paredes del paquete estén formando gotas de 

agua en toda la superficie (27). 

Ruptura de cadena de frio: Si el refrigerador presentara temperatura que se elevan de +8°C 

o por debajo de 0°C (14). Registrar el horario y la temperatura en un corte de luz (28). 

2.3. Formulación de hipótesis 
 
No aplica por ser una investigación de nivel Descriptivo. 
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CAPÍTULO III: METODOLOGÍA 
 
 3.1. Método de la investigación 
 
La presente Investigación tuvo un método de investigación Deductivo consiste en la 

generalidad de reglas y procesos, que nos permiten deducir conclusiones finales, partiendo 

de la formulación de enunciados conocidos como premisas. (34) 

 Es una estrategia de razonamiento empleada para deducir conclusiones lógicas a partir de 

una serie de premisas, en este sentido es un proceso que va de lo general a lo particular (33).  

3.2. Enfoque de la investigación 
 
La investigación tuvo un enfoque cuantitativo donde se utilizó la recolección y el análisis de 

datos para contestar una o varias preguntas de investigación establecidas previamente, confía 

en la medición numérica, el conteo frecuente y el uso de la estadística para establecer con 

exactitud, patrones de comportamiento en una población (35). 

3.3. Tipo de investigación 
 
Aplicada busca utilizar los conocimientos adquiridos, conoce la realidad de la situación (33).    

3.4. Diseño de la investigación 
 
Este estudio es un diseño no experimental, observacional y con un corte Transversal.  

3.5. Población, muestra y muestreo 
 
Población: Estuvo conformada por 1601 profesionales de la salud del Hospital María 

Auxiliadora. 

Criterios de inclusión: 

- Profesionales de la Salud con más de un año de antigüedad 

- Profesionales de la Salud que hayan recibido capacitación  

- Profesionales de la Salud que manifiesten de manera voluntaria su deseo de participar  

            durante el estudio de investigación. 
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- Profesionales de la Salud que estén de acuerdo y que firmen su consentimiento  

            informado. 

-  Personal de Salud (Químico Farmacéutico, Tecnólogos Médicos, Enfermero(a), 

Técnicos en farmacia) 

Criterios de exclusión: 

-  Profesional de la Salud no acepta realizar  

- Personal Profesional que durante dure la Investigación se encuentra ausente 

- Personal profesional que durante la investigación cuente con permiso laboral 

Muestra: Estuvo conformada por 214 profesionales Asistenciales de la salud del Hospital 

María Auxiliadora por un periodo de Abril a Julio 2022. 

Muestreo: La muestra estuvo seleccionada con un Muestreo Probabilístico, aleatorio 

Simple, aplicando la formula estadística finita.  

El tamaño de la muestra fue obtenido por la fórmula: 

 

 

Donde: 

           n= Tamaño de la muestra 

           N=Total de la población 

           Z=1.96 al cuadrado (si la seguridad es del 95%) 

           P= proporción esperada (en este caso=0.80) 

           q=1-p (en este caso 1-0.8=0.20) 

           e=precisión (en la investigación al 5%) 

Reemplazando: 
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3.6. Variables y operacionalización  
 

Variable 1: Manejo de la Cadena de Frío 

Definición Operacional: El manejo de la cadena de frio es el proceso de Transporte, 

Almacenamiento y Distribución de los Productos Farmacéuticos. Teniendo como finalidad 

asegurar la conservación del producto en el rango de temperatura establecido por el 

fabricante de 2°C a 8°C para evitar la pérdida de la eficacia del producto farmacéutico y 

evitar que genere una ruptura de cadena de frío (1).  

 

Los Profesionales de la salud que intervienen en el manejo de la cadena de frio, deben 

manejar adecuadamente los procedimientos operativos estándar (POES) que se utilizan en 

la cadena de frío para evitar errores en el indicador de la variable. Siguiendo con el criterio 

de calificación con una escala valorativa es de Alto (17-24), Medio (19-16), Bajo (0-8). (2) 

 

Dimensiones Indicadores Escala de 

medición 

       Escala valorativa  

      (Niveles o rangos) 
 

 

Transporte 

 Buenas prácticas de transporte 
 Verificación del Producto 
 Embalaje del producto 
 Registro del Data Logger 
 Monitoreo de temperatura 

 

 
 
 
 

Ordinal 

 
 

Alto  
Medio  
Bajo  

 

 

 

Almacenamiento 

 

 

 Documentación 
 Verificación 
 Temperatura 
 Ubicación 
 Control y registro de temperatura 
 Ubicación del refrigerador  
 Mantenimiento de la refrigeradora 
 Zona de alerta 
 Plan de contingencia 

 

 
 
 
 

Ordinal 
 
 
 
 

 
 
 
 

Alto  
Medio  
Bajo  

 

 

Distribución 

 Documentación 
 Despacho 
 Sistema Fefo 
 Caja transportadora 
 Paquetes fríos   

 
 

Ordinal 
 

 
Alto  

Medio  
Bajo  
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3.7. Técnicas e instrumentos de recolección de datos 
 

3.7.1 Técnica 
 
Para realizar el presente estudio se solicitó el permiso respectivo al Director del Hospital 

María Auxiliadora, se coordinó con los jefes de cada servicio para aplicar la recolección de 

datos y el respectivo cuestionario que fue aplicado a todo el personal profesional que se 

encontraba dentro del criterio de inclusión, se dio recomendaciones para el adecuado llenado 

donde se consignó la edad, sexo y condición laboral.  

3.7.2. Descripción de instrumentos 
 
En este estudio se utilizó un Cuestionario donde se midió la variable Manejo de la Cadena 

de frío y sus dimensiones Transporte, Almacenamiento y Distribución, estuvo estructurado 

por 24 preguntas de selección, asignado a una sola respuesta Correcta =1; incorrecta = 0, se 

utilizó la escala valorativa Baremo:  Alto (17 -24 puntos), Medio (9-16 puntos), Bajo (0 – 8 

puntos).  

 

3.7.3 Validación 
 
El instrumento de la investigación fue validado por 3 jueces expertos, se utilizó un 

cuestionario que mide la variable Manejo de la Cadena de Frío, Con experiencia en el tema 

realizando algunos ajustes necesarios en base a las observaciones realizadas. 

 

3.7.4. Confiabilidad 
 
Para establecer la confiabilidad del instrumento utilizado en el cuestionario se utilizó   el 

coeficiente de fiabilidad de la prueba Kuder Richardson 20 para el cálculo de la consistencia 

interna del resultado Estadístico.  

Las respuestas del cuestionario fueron codificadas como dicotómicas (correcto, incorrecto) 

la consistencia de este estudio de análisis fue evaluada mediante la prueba de KR20, 
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obteniendo un resultado de 0,938 donde nos indica una aceptable confiabilidad al 

instrumento. Está escala de medida fue aplicada a una muestra piloto de 24 profesionales de 

la salud, quienes colaboraron muy cordialmente, los detalles se muestran en el anexo 4. 

 

3.8. Plan de procesamiento y análisis de datos 
 
El plan de procesamiento de datos fue ingresado a un programa de Excel 2019, se ingresó 

los datos recogidos del cuestionario, estos datos fueron ingresados y procesados en el 

programa SPSS versión 26. Asimismo, los resultados fueron mostrados mediante las tablas 

y figuras con su correspondiente interpretación, de acuerdo a su objetivo planteado en la 

presente investigación.  

 

3.9. Aspectos éticos 
 
En la Investigación se debe proteger la vida, la dignidad, la integridad, la salud, la 

confiabilidad y la intimidad de los participantes del estudio, siendo esta voluntaria y con su 

consentimiento informado. Se aseguró el respeto y el cumplimiento de los principios de la 

ética, ya que todos los participantes son tratados de la misma manera sin preferencias, la 

información fue confidencial. 
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CAPÍTULO IV: PRESENTACIÓN Y DISCUSIÓN DE LOS 
RESULTADOS 

 
4.1 Resultados 
 

4.1.1. Análisis descriptivos de resultados  
 

Tabla 1.  Manejo de la cadena de Frío en Productos Farmacéuticos por Profesionales de la 

Salud del Hospital María Auxiliadora. 

    Frecuencia Porcentaje 
Porcentaje 
acumulado 

Manejo de 
la cadena de 

frio 

Bajo 46 21,5 21,5 

Medio 111 51,9 73,4 

Alto 57 26,6 100,0 

  Total 214 100,0  --- 

  Fuente: Valores obtenidos del programa estadístico SPSS 

Figura 1. Manejo de la cadena de Frío en Productos Farmacéuticos por Profesionales de la 

Salud del Hospital María Auxiliadora 

 

Fuente: Valores obtenidos del programa estadístico SPSS 

Interpretación: En cuanto a la tabla 1 y figura 1, en relación a los profesionales de la Salud 

del Hospital María Auxiliadora del Distrito de San Juan de Miraflores quienes participaron 

en la muestra de la presente investigación fueron 214 profesionales, 46 profesionales 
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(21,5%) obtuvieron nivel bajo, 111 profesionales (51,9%) obtuvieron nivel medio y 57 

profesionales (26.6%) obtuvieron nivel alto sobre el manejo de la cadena de frío. 

Tabla 2. Manejo de la cadena de frío en su Dimensión: Transporte, en Productos 

Farmacéuticos por Profesionales de la Salud del Hospital María Auxiliadora. 

 

  Nivel Frecuencia Porcentaje 
Porcentaje 
acumulado 

Transporte 

Bajo 102 47,7 47,7 

Medio 68 31,8 79,4 

Alto 44 20,6 100,0 

Total 214 100,0  --- 

                  Fuente: Valores obtenidos del programa estadístico SPSS 

 

Figura 2. Manejo de la cadena de frío en su Dimensión: Transporte, en Productos 

Farmacéuticos por Profesionales de la Salud del Hospital María Auxiliadora. 

 

Fuente: Valores obtenidos del programa estadístico SPSS 

Interpretación: En cuanto a la tabla 2 y figura 2, en relación a los profesionales de la Salud 

del Hospital María Auxiliadora del Distrito de San Juan de Miraflores quienes participaron 

en la muestra de la presente investigación fueron 214 profesionales, 102 profesionales 

(47,7%) obtuvieron nivel bajo, 68 profesionales (31,8%) obtuvieron nivel medio y 44 
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profesionales (20.6%) obtuvieron nivel alto sobre el manejo de la cadena de frío en su 

dimensión transporte.   

Tabla 3. Manejo de la cadena de frío en su Dimensión: Almacenamiento, en Productos 

Farmacéuticos por Profesionales de la Salud del Hospital María Auxiliadora. 

  Frecuencia Porcentaje 
Porcentaje 
acumulado 

Almacenamiento 

Bajo 25 11,7 11,7 

Medio 110 51,4 63,1 

Alto 79 36,9 100,0 

 Total 214 100,0 --- 

Fuente: Valores obtenidos del programa estadístico SPSS 

 

Figura 3. Manejo de la cadena de frío en su Dimensión: Almacenamiento, en Productos 

Farmacéuticos por Profesionales de la Salud del Hospital María Auxiliadora. 

 

Fuente: Valores obtenidos del programa estadístico SPSS 

Interpretación: En cuanto a la tabla 3 y figura 3, en relación a los profesionales de la Salud 

del Hospital María Auxiliadora del Distrito de San Juan de Miraflores quienes participaron 

en la muestra de la presente investigación fueron 214 profesionales, 25 profesionales 

(11,7%) obtuvieron nivel bajo, 110 profesionales (51,4%) obtuvieron nivel medio y 79 

profesionales (36.9%) obtuvieron nivel alto sobre el manejo de la cadena de frío en su 

dimensión almacenamiento.   
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Tabla 4. Manejo de la cadena de frío en su Dimensión: Distribución, en Productos 

Farmacéuticos por Profesionales de la Salud del Hospital María Auxiliadora. 

    Frecuencia Porcentaje 
Porcentaje 
acumulado 

Distribución 

Bajo 48 22,4 22,4 

Medio 109 50,9 73,4 

Alto 57 26,6 100,0 

  Total 214 100,0  --- 

                    Fuente: Valores obtenidos del programa estadístico SPSS 

 

Figura 4. Manejo de la cadena de frío en su Dimensión: Distribución, en Productos 

Farmacéuticos por Profesionales de la Salud del Hospital María Auxiliadora. 

 

Fuente: Valores obtenidos del programa estadístico SPSS 

 

Interpretación: En cuanto a la tabla 3 y figura 3, en relación a los profesionales de la Salud 

del Hospital María Auxiliadora del Distrito de San Juan de Miraflores quienes participaron 

en la muestra de la presente investigación fueron 214 profesionales, 48 profesionales 

(22,4%) obtuvieron nivel bajo, 109 profesionales (50,9%) obtuvieron nivel medio y 57 

profesionales (26.6%) obtuvieron nivel alto sobre el manejo de la cadena de frío en su 

dimensión distribución.   
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4.1.3 Discusión de resultados 
 
En este capítulo, después de obtener los resultados de la aplicación de los instrumentos, se 

comparan con los antecedentes de la investigación: 

 Luego de analizar los resultados, se logró demostrar que el manejo de la cadena de 

frio en productos farmacéuticos obtuvo un resultado en  un nivel medio con un 

porcentaje de  51,9% según profesionales de la salud del Hospital María Auxiliadora, 

esto se corrobora en el fundamento de Diriba Feyisa (2021) en su investigación 

“Cumplimiento de los Códigos de almacenamiento de vacunas de la OMS y las 

prácticas de gestión de la cadena de frío de las vacunas en los centros de atención 

primaria de la salud en el distrito de Dalocha de la zona de Silt´e, Etiopía”. Vol.2022 

Apr20 ;8(1) que obtuvo un resultado de un nivel medio de 54%, la relación en estos 

dos estudios muestra, que en las entidades públicas los profesionales de la salud 

cuentan con un nivel medio y/o regular sobre la cadena de frío. 

 

 De igual forma Diriba Feyisa (2021) en su investigación titulada “Mantenimiento de 

la cadena de frío y práctica de gestión de existencia de vacunas en los centros de 

salud pública que brindan servicios de inmunización infantil en la zona de Jimma, 

estado regional de Oromia, Etiopía: enfoqué de método mixto multicéntrico” tuvo 

como resultado un 82,9% de profesionales obtuvieron un conocimiento medio y/o 

regular. 

 

 De igual forma Anthoniette Asamoah (2021) en su investigación titulada “Gestión 

de la cadena de frío por parte de los proveedores de atención médica en un distrito 

de Ghana: un estudio de métodos mixto”, Obtuvo un resultado de 68,6% nivel medio 
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de profesionales en el manejo de la cadena de frio.  

 

 También se encontró a Zeyneba Jemal (2019) en su investigación titulado 

“Conocimiento de los profesionales de salud sobre la gestión de la cadena de frío y 

los factores asociados en el distrito de Ezha, zona de Gurage, Etiopía,” obtuvo un 

resultado de 92.43% nivel alto de profesionales en el manejo de la cadena de frio, 

este nivel de conocimiento se debe por la capacitación constante sobre cadena de 

frío. 
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CAPÍTULO V: CONCLUSIONES Y RECOMENDACIONES 
 

5.1 Conclusiones         
 

 El manejo de la cadena de frío en productos farmacéuticos por profesionales de la 

salud del Hospital María Auxiliadora 2022, obteniendo un resultado de 0,938 donde 

nos indica una aceptable confiabilidad al instrumento, se utilizó la prueba KR20. El 

resultado predominante fue 51,9% de profesionales obtuvieron nivel medio de 

profesionales. Asimismo, 46 profesionales (21,5%) obtuvieron nivel bajo y 57 

profesionales (26.6%) obtuvieron nivel alto sobre el manejo de la cadena de frío. 

 

 El manejo de la cadena de frío en productos farmacéuticos en su dimensión transporte 

obtuvo el resultado predominante 102 profesionales (47,7%) obtuvieron nivel bajo, 

68 profesionales (31,8%) obtuvieron nivel medio y 44 profesionales (20.6%) 

obtuvieron nivel alto. 

 
 

 El manejo de la cadena de frío en productos farmacéuticos en su dimensión 

almacenamiento obtuvo el resultado predominante 110 profesionales (51,4%) 

obtuvieron nivel medio, 25 profesionales (11,7%) obtuvieron nivel bajo, y 79 

profesionales (36.9%) obtuvieron nivel alto. 

 

 El manejo de la cadena de frío en productos farmacéuticos en su distribución obtuvo 

el resultado predominante 109 profesionales (50,9%), 48 profesionales (22,4%) 

obtuvieron nivel bajo y 57 profesionales (26.6%) obtuvieron nivel alto.  
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5.2 Recomendaciones 
 

 A las autoridades del Departamento de Farmacia del Hospital María Auxiliadora, se 

recomienda, habiéndose encontrado un nivel medio de conocimiento de la cadena de 

frio de 51,9%, coordinar con la Oficina de Apoyo a la Docencia de Investigación la 

programación de talleres, cursos y charlas sobre el manejo de la cadena de frío, para 

la actualización de conocimiento y manejo de las normativas y actividades operativas 

relacionadas a la cadena de frío, con el fin de preservar la eficacia de los productos 

farmacéuticos. Asimismo, se debe incluir en las capacitaciones a los profesionales 

de salud que intervengan en la cadena de frío, siendo las áreas recurrentes; 

Departamento de Farmacia, Departamento de Patología Clínica y Anatomía 

Patológica (área de laboratorio) y Departamento de enfermería. 

 

 A las autoridades del Hospital María Auxiliadora, se recomienda, la actualización de 

protocolos (POES) relacionado a las buenas prácticas de transporte, almacenamiento 

y distribución. Con la finalidad de estandarizar el proceso de conservación del 

producto farmacéutico hasta la entrega del usuario final.  

 
 Se recomienda, la implementación de supervisiones y monitoreos a los 

procedimientos de la cadena de frio en las áreas que intervengan en la cadena de frio. 
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Anexo 1: Matriz de consistencia 

 
“MANEJO DE LA CADENA DE FRIO EN PRODUCTOS FARMACÉUTICOS POR PROFESIONALES DE SALUD DEL HOSPITAL MARIA 

AUXILIADORA.SAN JUAN DE MIRAFLORES 2022. 
 

Formulación del Problema Objetivos Hipótesis Variables Diseño 
Metodológico 

Problema General 
 
¿Cómo es el manejo de la cadena de frio en productos farmacéuticos 

por profesionales de la salud del Hospital María Auxiliadora, San 

Juan de Miraflores 2022? 

Problemas Específicos 

1- ¿Cómo es el manejo de la cadena de frío en su Dimensión: 

Transporte, productos farmacéuticos por profesionales de la salud 

del Hospital María Auxiliadora, San Juan de Miraflores 2022? 

2- ¿Cómo es el manejo de la cadena de frío en su Dimensión: 

Almacenamiento, productos farmacéuticos por profesionales de la 

salud del Hospital María Auxiliadora, San Juan de Miraflores 2022? 

3- ¿Cómo es el manejo de la cadena de frío en su Dimensión: 

Distribución, productos farmacéuticos por profesionales de la salud 

del Hospital María Auxiliadora, San Juan de Miraflores 2022? 

4-¿En qué medida se dio el manejo de la cadena de frío productos 

farmacéuticos por profesionales de la salud del Hospital María 

Auxiliadora, San Juan de Miraflores 2022? 

Objetivo General  
 
Evaluar el Manejo de la cadena de Frío en productos farmacéuticos por 

profesionales de la salud del Hospital María Auxiliadora, San Juan de 

Miraflores 2022 

Objetivos Específicos 

1-Determinar el manejo de la cadena de frío en su Dimensión: Transporte, 

productos farmacéuticos por profesionales de la salud del Hospital María 

Auxiliadora, San Juan de Miraflores 2022. 

2-Determinar el manejo de la cadena de frío en su Dimensión: 

Almacenamiento, productos farmacéuticos por profesionales de la salud del 

Hospital María Auxiliadora, San Juan de Miraflores 2022 

3- Determinar el manejo de la cadena de frío en su Dimensión: Distribución, 

productos farmacéuticos por profesionales de la salud del Hospital María 

Auxiliadora, San Juan de Miraflores 2022. 

4- Determinar el manejo de la cadena de frío en productos farmacéuticos por 

profesionales de la salud del Hospital María Auxiliadora, San Juan de 

Miraflores 2022 

 
 
 
 
 
 
    
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
No aplica 
Hipótesis 

  
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
Manejo de 
la Cadena 

de Frío 

  
Tipo de 

Investigación 
Aplicada 

 
Método: Deductivo 
Enfoque: 
Cuantitativo 
Diseño: 
Observacional-
Transversal- 
 No experimental  

 
 

Población: Está 
conformada por 
1601 profesionales 
de la salud. 
 
Muestra: 214 
Profesionales de la 
Salud. 
 
Muestreo: 
Probabilístico 
aleatorio simple 
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Anexo 2: Instrumento 
 

CUESTIONARIO  
 

“Manejo de la Cadena de Frío en productos farmacéuticos por profesionales de la Salud del Hospital María 
Auxiliadora. San Juan de Miraflores 2022” 

I. Introducción: 
Este cuestionario tiene como objetivo conocer el manejo de la cadena de frío sobre las Buenas Prácticas de Transporte, 
Almacenamiento y Distribución, está información nos ayudara únicamente para los fines de investigación, respetando el 
anonimato y confidencialidad. Consta de 24 preguntas con sus respectivas alternativas. Ud. solo marcara una alternativa.  
 
II. Datos Generales: 
(    ) Centro de Labores:   Minsa        
(     ) Químico Farmacéutico           (    ) Técnico en Farmacia          enfermeras (     )         enfermeros (    )  
 
(    ) Tecnólogos Médicos  
 
Datos Informativos: 
Edad:     (  ) 25-35     (  )36 – 45      (  )46-55     (   ) 56-65          Masculino   (    )                 Femenino (    ) 
Condición Laboral      Tercero (    )          CAS (  )            Nombrado (    )     
 
III.  Instrucciones:  
Marque con un aspa (X) la respuesta correcta que Ud. Considere que es correcta. 
 
TRANSPORTE  
 
1. ¿En qué Resolución Ministerial, regula las Buenas Prácticas de Transporte? 

a) R.M. 833-2015/Minsa 
b) R.M. 132-2015/Minsa 
c) R.M. 497-2017/Minsa 
d) Todas las anteriores 
e) No cuenta 

 
2. ¿Qué Verificación se debe realizar en el transporte de los productos farmacéuticos? 

a) Verificar que el envase no se encuentre abierto y que no presente manchas o cuerpos extraños. 
b) Que el cierre o sello de seguridad y cuando lleve la banda de seguridad, esta se encuentre intacta 
c) Que la identificación corresponda al medicamento 
d) a y c 
e) b y c 

 
3. ¿Para conservar la cadena de frío en el transporte que tipo de embalaje es el adecuado para los productos 

farmacéuticos? 
a) Caja Fría y paquetes fríos 
b) Paquete frío 
c) Cajas rígidas y en condiciones de temperatura 
d) Cajas isotérmicas de poliuretano 
e) Todas las anteriores 

 
4. ¿Para qué sirve el registro del data logger en el transporte de productos farmacéuticos? 

a) Para controlar la temperatura del medicamento 
b) Para controlar la temperatura mínima del medicamento 
c) Para controlar la temperatura mínima y máxima del medicamento 
d) a y b 
e) a y c 

 
5. ¿En qué momento se realiza la verificación de la temperatura del Data Logger? 

a) En el mismo vehículo en presencia del transportista 
b) Antes de la apertura de la caja transportadora en presencia del transportista.  
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c) Durante la apertura de la caja transportadora en presencia del transportista. 
d) Todas son validas 
e) No aplica 

 
6. ¿Cuántas veces se debe monitorear la temperatura durante el transporte de los productos farmacéuticos? 

a) Cada dos horas de traslado 
b) De 2 a 6 horas de traslado 
c) Cada 24 horas 
d) Según el protocolo establecido en la Resolución Ministerial N°833-2015/Minsa 
e) Según el protocolo establecido por el fabricante 

 
ALMACENAMIENTO 
 
7. ¿Qué tipo de documentos se necesita para la recepción de los productos farmacéuticos? 

a) Orden de compra, guía de remisión, carta de canje y/o reposición por vicios ocultos, registro sanitario, protocolo 
de análisis, copia de informe de ensayo. 

b) Acta de muestreo (cuando corresponda) 
c) Buenas prácticas de manufactura y certificado de Buenas prácticas de almacenamiento vigente a la fecha de 

entrega.  
d) Declaración jurada de condiciones especiales de almacenamiento, Embalaje y Distribución.   
e) Todas las anteriores (R.M. 132 /2015 MINSA P. 14) 

 
8. ¿Qué verificación se debe realiza en el área de recepción de los productos farmacéuticos? 

a) Verificar la concentración y forma farmacéutica, fabricante, presentación, lote, código, fecha de 
vencimiento, condiciones de almacenamiento.  (R.M. 132 /2015 MINSA P.6) 

b) Que el envase no se encuentre abierto y que no presente manchas o cuerpos extraños. 
c) Que el cierre o sello de seguridad sea seguro, y cuando lleve la banda de seguridad, esta se encuentre intacta. 
d) Que la identificación corresponda al medicamento. 
e) Todas  

 
9. ¿A qué temperatura se deben almacenar los productos farmacéuticos? 

a) Entre 2°C a 8° C (R.M. 132 /2015 MINSA P.7) 
b) Entre -15°C y 25°C. 
c) entre -2°C a -8°C 
d) entre +2°C a +8°C 
e) entre 2°C a -8°C 

 
10. ¿Cuál es el rango de temperatura ideal en el cual se logra una correcta calibración del Termostato? 

a) +2°C a +8°C 
b) +3°C a +7°C 
c) +3°C a +5°C 
a) +4°C a +6°C (R.M.497-2017/ MINSA p.23) 
d) +4°C a +5°C 
e) Ninguna es correcto 

11. ¿Cuál es el sistema que se emplea para la ubicación de los productos farmacéuticos? 
a) Sistema de rotación de productos almacenados que establece que los productos que primero expiran son los 

primeros que salen. (R.M. 132 /2015 MINSA P.6) 
b) Sistema de rotación de productos almacenados que establece que los productos que primero ingresan, son los 

primeros salen. 
c) Sistema de rotación de productos almacenados que establece que los productos que primero expiran son los ultimo 

que salen. 
d) Sistema de rotación de productos almacenados que establece que los productos que primero ingresan, son los 

últimos en salir. 
e) Sistema de rotación de productos almacenados que establece que los productos que ultimo ingresan, son los 

primeros salen. 
 
12. ¿Cuántas veces al día se debe verificar el control y registro de temperatura del refrigerador?  
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a) 02 veces al día  
b) 01 veces al día  
c) 03 veces al día (R.M.497-2017/ MNSA p.23) 
d) 4 veces al día 
e) Todas las anteriores 

 
13.  ¿A qué distancia debe ubicarse físicamente el refrigerador?   

a) 0.50 metros de la pared y entre equipos 
b) 0.35 metros de la pared y entre equipos 
c) 0.15 metros de la pared y entre equipos 
d) 0.20 metros de la pared y entre equipos 
e) 0.30 metros de la pared y entre equipos (R.M.497-2017/MINSA p.91) 

 
14. ¿Cada que tiempo se realiza el mantenimiento preventivo de refrigeradora? 

a) Cada mes 
b) Cada trimestre 
c) Cada semestre 
d) Cada 20 ó 45 días 
e) Cada 15 ó 30 días (R.M.497-2017/MINSA p.30) 

 
15. ¿Cada que tiempo se da el mantenimiento de refrigeradora? 

a) Al término de la garantía 
b) Cada dos años 
c) Cada año (R.M.497-2017/MINSA p.33) 
d) Cada 6 mese 
e) Cada mes 

 
16. ¿Se denomina zona de alerta, si la temperatura en la hoja de control y registros diario de la temperatura de 

refrigeración se registra? 
a) +3°C a +5°C / +7°C a +8°C 
b)  +6°C a +8°C y +2°C a 4°C 
c) +7°C a +8°C y +3°C a +2°C  (R.M.497-2017/ MNSA p.24) 
d) +2°C a 4°C / +6°C a +8°C 
e) +3°C a +2°C/ +6°C a +8°C 

 
17. ¿Cuál de las siguientes acciones corresponde al flujograma de aplicación del plan de contingencia de la R.M.497-

2017/MINSA? 
a) Selección caja transportadora, número y tipo de paquete fríos, ubicar el termómetro, pegar la hoja de control y 

registro diario de temperatura. 
b) Selección caja transportadora, agregar 04 paquetes fríos (a cada lado), ubicar el termómetro, registrar la 

temperatura y cerrar la caja transportadora.  
c) Selección caja transportadora, utilizar paquetes fríos (hasta escuchar que el agua se mueva lentamente), 

número y tipo de paquete fríos (de acuerdo al modelo de la caja transportadora), ubicar el termómetro, 
pegar la hoja de control y registro diario de temperatura. (R.M.497-2017/MINSA p.47) 

d) Seleccionar la caja transportadora, agregar paquetes fríos según el modelo de la caja transportadora, ubicar el 
medicamento, ubicar el data logger y cerrar la caja transportadora. 

e) Seleccionar la caja transportadora, agregar paquetes fríos, ubicar el medicamento, cerrar la caja transportadora y 
traslado a otro equipo refrigerado en temperatura de +2°C a +8°C. 
 

DISTRIBUCIÓN 
 
18.  ¿Cuáles son los documentos para la entrega de los productos farmacéuticos? 

a) El servicio realiza su requerimiento a través del sistema 
b) Se realiza la Salida del medicamento termolábil a través de la guía de salida 
c) Preparación del medicamento (caja transportadora con paquetes fríos) se despacha a través del sistema FEFO.  
d) Se descarga en la Tarjeta de control visible, finalizamos con la Pecosa emitida por el Almacén general y luego 

hacemos firmar a los servicios. 
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e) Todas las anteriores 
 

 
19. ¿Cómo realizas el acondicionamiento para el traslado de los productos farmacéuticos a los servicios? 

a) Caja térmica, paquetes de hielo 
b) Cajas de Tecnopor + paquetes de hielo 
c) Cajas térmicas + cubos de hielo 
d) Cajas térmicas + bolsas de hielo 
e) Cajas térmicas + gel refrigerante 

 
20. ¿En el despacho de los productos farmacéuticos qué tipo de caja transportadora se debe utiliza? 

a) Cajas térmicas de poliuretano 
b) Cajas térmicas de poliestireno  
c) Cajas térmicas de polietileno (497-2017/ MINSA p. 4) 
d) Cajas Tecnopor 
e) Gel refrigerante  

 
21. ¿Bajo el Sistema Fefo que productos farmacéuticos se distribuye primero? 

a) El primer producto que ingresa 
b) El producto que está más cerca a la puerta 
c) El producto primero que expira  
d) El producto último a expirar 
e) El producto último que ingreso 

 
22.  ¿Cuántos días de congelación como mínimo debe de tener un paquete frío adecuado? 

a) 1 día (RM 497/MINSA p.12) 
b) 2 días 
c) 3 días 
d) 4 días  
e)  Todas las anteriores  

 
23. ¿Cuántos paquetes fríos congelados se almacena en el congelador? 

a) 50% de la capacidad del congelador 
b) 70% de la capacidad del congelador 
c) 75% de la capacidad del congelador (RM 497/MINSA p.12) 
d) 85% de la capacidad del congelador 
e) 100% de la capacidad del congelador 

 
24. ¿Cuál es la finalidad de las cajas frías en la distribución de los productos farmacéuticos? 

a) Evitar contaminación bacteriana  
b) Mantener la temperatura interna 
c) Proteger la Integridad del producto 
d) Todas las anteriores 
e) Ninguna es correcta
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Anexo 3: Valides de instrumento (Certificado Validez) 
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Anexo 4: Confiabilidad del Instrumento 
 
 
 
Estadística de Fiabilidad 
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Anexo 5: Resolución de la Aprobación del Proyecto 
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Anexo 6: Formato de consentimiento informado 
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Anexo 7: Carta de aprobación de la institución para la 
recolección de los datos 
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Anexo 9: Resultado de turnitin 
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Anexo 10: Distribución de los Profesionales de la Salud del 
Hospital María Auxiliadora 

 
Tabla 5. Distribución de los Profesionales de la Salud del Hospital María 

Auxiliadora según características generales. 

  n % 

Servicio 

Químico Farmacéutico 49 22,9 
Técnico en Farmacia 45 21,0 
Enfermero (a) 80 37,4 
Tecnólogo Médico 40 18,7 

Edad 

25-35 años 51 23,8 
36-45 años 79 36,9 
46-55 años 52 24,3 
56-65 años 32 15,0 

Sexo 
Masculino 56 26,2 
Femenino 158 73,8 

Condición 
Laboral 

Tercero 50 23,4 
CAS 77 36,0 
Nombrado 87 40,7 

Total 214 100,0 
 

Figura 5. Distribución de los Profesionales de la Salud del Hospital María Auxiliadora 

según características generales, de acuerdo al servicio, edad, sexo y condición laboral.  
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La tabla 5 se muestra las características generales que presenta cada profesional de la salud 

donde indica  el  servicio al cual  pertenece, se considera el  rango de edad, sexo y la 

condición laboral, se puede observar que : Un 37,4% (n=80) de los profesionales de la salud 

del Hospital María Auxiliadora pertenecían al servicio de enfermería, seguido de un 

22,9%(n=49) de los profesionales de la salud son químicos farmacéuticos, y un 21% (n=45) 

de los profesionales de la salud son  técnicos en farmacia y el 18,7% (n=40)de los  

profesionales de la salud  son  tecnólogos médicos. Estos resultados se ilustran en la figura 

5. 
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Anexo 11:  Rangos considerados en los niveles de Manejo de la cadena de Frío 
 

Tabla 6. Rangos considerados en los niveles de Manejo de la cadena de Frío en Productos 

Farmacéuticos  

Variable/dimensión # Ítem Bajo Medio Alto 

Transporte 6 0-2  3-4  5-6 

Almacenamiento 11  0-3  4-7  8-11 

Distribución 7  0-2  3-5  6-7 

Manejo de la cadena de Frío  24  0-8  9-16   17-24 

 

La tabla 6 muestra la variable del manejo de la cadena de frío en productos farmacéuticos 

donde se observa la escala de valores obtenidas de acuerdo al instrumento de medida para 

su interpretación, tenemos   el puntaje (0 a 8) corresponden a un nivel bajo, la puntuación de 

(9 a 16) corresponde a un nivel medio y la puntuación de (17 a 24) corresponde a un nivel 

alto; de manera similar se presentan los rangos para cada una de las tres dimensiones 

transporte, almacenamiento y distribución. 

 

Tabla 07. Manejo de la cadena de Frío en Productos Farmacéuticos según características del 

Profesionales de la Salud del Hospital María Auxiliadora. 

  
Manejo de la cadena de frio 

Total 
Chi cuadrado 

Bajo Medio Alto p valor 

Servicio 

Químico Farmacéutico 20,4 51,0 28,6 100,0 

0,004 
Técnico en Farmacia 24,4 55,6 20,0 100,0 
Enfermero (a) 10,0 55,0 35,0 100,0 
Tecnólogo Médico 42,5 42,5 15,0 100,0 

Edad 

25-35 años 27,5 51,0 21,6 100,0 

0,635 
36-45 años 24,1 46,8 29,1 100,0 
46-55 años 17,3 55,8 26,9 100,0 
56-65 años 12,5 59,4 28,1 100,0 

Sexo 
Masculino 21,4 60,7 17,9 100,0 

0,188 
Femenino 21,5 48,7 29,7 100,0 

Condición 
Laboral 

Tercero 22,0 52,0 26,0 100,0 
0,975 CAS 23,4 49,4 27,3 100,0 

Nombrado 19,5 54,0 26,4 100,0 
Total 21,5 51,9 26,6 100,0   
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Figura 6. Manejo de la cadena de Frío en Productos Farmacéuticos según el servicio del 

Profesionales de la Salud del Hospital María Auxiliadora. 

 

 

La tabla 7, y en la figura 6, se compara el nivel de manejo de la cadena de frío entre 

profesionales de la salud con diferente tipo de servicio, diferentes edades, diferentes géneros 

y condiciones laborales, al desagregar los porcentajes según estas características, la prueba 

chi cuadrado,  permite concluir que únicamente se observan diferentes significativas ( p valor 

< 0,05) en el caso de profesionales que pertenecen a diferentes servicios, así por ejemplo en 

el caso de los enfermeros y técnicos en farmacia  se observan mayores porcentajes de casos 

con alto manejo de la cadena de frio en productos farmacéuticos  a comparación de los 

tecnólogos médicos y  Químicos Farmacéuticos.. 
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Anexo 12: Respuestas Manejo de la cadena de frío en su Dimensión: 
Transporte 

 
 

N° Enunciado de la pregunta 

Correcto Incorrecto Total 

n % n % n % 

P1  ¿En qué Resolución Ministerial, regula las Buenas 
Prácticas de Transporte? 

188 87,9 26 12,1 214 100 

P2 ¿Qué Verificación se debe realizar en el transporte de los 
productos farmacéuticos? 

93 43,5 121 56,5 214 100 

P3 
¿Para conservar la cadena de frío en el transporte que 
tipo de embalaje es el adecuado para los productos 
farmacéuticos? 

101 47,2 113 52,8 214 100 

P4 
¿Para qué sirve el registro del data logger en el transporte 
de productos farmacéuticos? 

78 36,4 136 63,6 214 100 

P5 ¿En qué momento se realiza la verificación de la 
temperatura del Data Logger? 

108 50,5 106 49,5 214 100 

P6 ¿Cuántas veces se debe monitorear la temperatura 
durante el transporte de los productos farmacéuticos? 

72 33,6 142 66,4 214 100 
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Anexo 13: 
Respuestas Manejo de la cadena de frío en su Dimensión: 

Almacenamiento 
 

N° Enunciado de la pregunta 

Correcto Incorrecto Total 

n % n % n % 

P7 ¿Qué tipo de documentos se necesita para la recepción de 
los productos farmacéuticos? 

166 77,6 48 22,4 214 100 

P8 ¿Qué verificación se debe realiza en el área de recepción 
de los productos farmacéuticos? 

84 39,3 130 60,7 214 100 

P9 ¿A qué temperatura se deben almacenar los productos 
farmacéuticos? 

163 76,2 51 23,8 214 100 

P10 ¿Cuál es el rango de temperatura ideal en el cual se logra 
una correcta calibración del Termostato? 

117 54,7 97 45,3 214 100 

P11 ¿Cuál es el sistema que se emplea para la ubicación de los 
productos farmacéuticos? 

167 78,0 47 22,0 214 100 

P12 ¿Cuántas veces al día se debe verificar el control y registro 
de temperatura del refrigerador? 

117 54,7 97 45,3 214 100 

P13 ¿A qué distancia debe ubicarse físicamente el refrigerador? 94 43,9 120 56,1 214 100 

P14 ¿Cada que tiempo se realiza el mantenimiento preventivo 
de refrigeradora? 

85 39,7 129 60,3 214 100 

P15  ¿Cada que tiempo se da el mantenimiento de 
refrigeradora? 

137 64,0 77 36,0 214 100 

P16 
¿Se denomina zona de alerta, si la temperatura en la hoja 
de control y registros diario de la temperatura de 
refrigeración se registra? 

118 55,1 96 44,9 214 100 

P17 
¿Cuál de las siguientes acciones corresponde al flujograma 
de aplicación del plan de contingencia de la R.M.497-
2017/MINSA? 

122 57,0 92 43,0 214 100 
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Anexo 14: 
Respuestas Manejo de la cadena de frío en su Dimensión: Distribución. 

 
 

N° Enunciado de la pregunta 
Correcto Incorrecto Total 

n % n % n % 

P18  ¿Cuáles son los documentos para la entrega de los 
productos farmacéuticos? 

164 76,6 50 23,4 214 100 

P19 ¿Cómo realizas el acondicionamiento para el traslado 
de los productos farmacéuticos a los servicios? 

64 29,9 150 70,1 214 100 

P20 
¿En el despacho de los productos farmacéuticos qué 
tipo de caja transportadora se debe utiliza? 

90 42,1 124 57,9 214 100 

P21 ¿Bajo el Sistema Fefo que productos farmacéuticos se 
distribuye primero? 

178 83,2 36 16,8 214 100 

P22 ¿Cuántos días de congelación como mínimo debe de 
tener un paquete frío adecuado? 

167 78,0 47 22,0 214 100 

P23 ¿Cuántos paquetes fríos congelados se almacena en el 
congelador? 

107 50,0 107 50,0 214 100 

P24 ¿Cuál es la finalidad de las cajas frías en la distribución 
de los productos farmacéuticos? 

88 41,1 126 58,9 214 100 
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Anexo 15: Registro fotográfico 

Fotografía 1: Almacén de Tránsito en Farmacia del Hospital María Auxiliadora donde se 
realiza la recepción, almacenamiento y distribución de los Productos Farmacéuticos  
 

 
 

 
Fotografía 2: En esta figura se observa como almacenamos nuestros Productos 
farmacéuticos en el manejo de la cadena de frío. 
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Fotografía 3: En esta figura se observa la entrega del cuestionario al QF para que pueda 
realizar el llenado del instrumento.  

 
Fotografía 4: En esta figura se observa la entrega del cuestionario al Tecnólogo Médico 
para que pueda realizar el llenado del instrumento 

 


