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RESOLUCION DIRECTORAL N°0486-2025-D-EPG-UANCV/J
Juliaca, 28 de octubre del 2025

VISTOS:
El expediente N° 5182 presentado por el (la) Bachiller: IVAN CALCINA MAMANI quien solicita nominacion de jurados, fecha y
hora de sustentacion de tesis, en la Escuela de Posgrado de la Universidad Andina “Néstor Caceres Velasquez".

CONSIDERANDO:

Que, el (a) Bachiller: IVAN CALCINA MAMANI con nimero de DNI 46307920 con ndmero de malricula 1510101089 ha solicitado
asignacion de jurados, Fecha y hora de sustentacion de la Tesis Titulada: INCIDENCIA Y CONSECUENCIAS DE LAS
REACCIONES ADVERSAS A MEDICAMENTOS EN PACIENTES DEL POLICLINICO DE ESSALUD - JULIACA - 2023 para
optar el GRADO de: MAESTRO EN SALUD Mencion: SALUD PUBLICA de la Escuela de Posgrado de la Universidad Andina
Néstor Céceres Velasquez;

Que, de conformidad con lo previsto en el articulo 18° del Reglamento Interno de Trabajo de Investigacion Conducente a Grados
y Titulos, COMITE DE INVESTIGACION;

Que, mediante Resolucion N°1748-2024 -USA-EPG/UANCV SE APRUEBA Y AUTORIZA LA EJECUCION DE LA PROPUESTA
DE INVESTIGACION y con Resolucion N°691-2025-USA-EPGIUANCV, se APRUEBA y AUTORIZA EL INFORME FINAL DE
LA INVESTIGACION (BORRADOR DE TESIS) Titulada: INCIDENCIA Y CONSECUENCIAS DE LAS REACCIONES
ADVERSAS A MEDICAMENTOS EN PACIENTES DEL POLICLINICO DE ESSALUD - JULIACA - 2023 La misma que
pertenece a la Linea de Investigacion: SALUD PUBLICA - P42;

Que, al haberse cumplido con los requisitos exigidos por el Reglamento Interno de Trabajo de Investigacion Conducente a Grados
y Titulos en su articulo 28° DE LA SUSTENTACION.

Y estando, la opinion favorable del Director de la Unidad de Investigacion y el Director de la Escuela de Posgrado mediante
acta de sorteo de jurado, con registro N° 000315 de fecha: 14 de octubre del 2025 se nomina jurados.

Que, conforme al articulo 66° del Reglamento General de la Escuela de Posgrado de la UANCYV, establece que la Tesis de
Posgrado es un trabajo de investigacion cientifica original de actualidad y de allo valor cientifico;

En uso de las atribuciones conferidas a la Direccion en el inciso “J” del articulo 17° del Reglamento General de la Escuela de
Posgrado, y el articulo 76° del Estatuto Universitario;

SE RESUELVE:

ARTICULO PRIMERO. - DECLARAR APTO para la sustentacion presencial del INFORME FINAL DE LA INVESTIGACION
(borrador de tesis), TITULADO: INCIDENCIA Y CONSECUENCIAS DE LAS REACCIONES ADVERSAS A MEDICAMENTOS
EN PACIENTES DEL POLICLINICO DE ESSALUD - JULIACA - 2023 del (la) Bach: IVAN CALCINA MAMANI, para optar el
GRADO de: MAESTRO EN SALUD Mencion: SALUD PUBLICA, en virtud de los considerandos expuestos.

ARTICULO SEGUNDO. - NOMINAR JURADOS para la sustentacion presencial y defensa de la tesis a los siguientes docentes

ordinarios:
Presidente : Dra. SANDRA ALEJANDRA FERNANDEZ MACEDO
Primer miembro : Dra. SONIA BENITA FERNANDEZ TAPIA
Segundo miembro : Dr. JAVIER ROMULO QUISPE ZAPANA
Asesor : Dra. Cs. MARIA ANTONIETA LOAYZA LOPEZ
ARTICULO TERCERO. - PROGRAMAR FECHA Y HORA de sustentacion como se detalla;
Fecha : Miéreoles, 05 de noviembre del 2025
Hora :02:00 p.m..
Lugar : Aula N°206 Centro Comercial N° 03 UANCV-JULIACA

ARTICULO CUARTO. - El Director de la Escuela de Posgrado queda encargado del cumplimiento de la presente Resolucion.

Regi e, comuniquese){ rchivese.
SEST0. P\ MERSDADANIVANESTOR CACKRES VEMSOUEZ
PO\ ESCUELADE POSGRADO
@ ;)
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RESOLUCION DIRECTORAL N° 0691-2025-USA-EPG/UANCV
Juliaca, 30 de junio de 2025

VISTOS:

El Expediente N° 2025-065445 de fecha 03 de junio de 2025, el (la) Bach. IVAN CALCINA MAMANI, con DNI N°
46307920, codigo de matricula N° 1510101089, quien solicita Revision de Informe Final de la Investigacion (borrador de
Tesis); INFORME N° 00496-2025-UI-EPG-UANCV y el Anexo (04 o 05) “Ficha de Opinion del Informe Final de la
Investigacion (borrador de Tesis)” del 25 de junio de 2025, que fue revisada por el Comité de Investigacion de la
Escuela de Posgrado.

CONSIDERANDO:

Que, las Unidades de Investigacion son unidades académicas que agrupan a docentes y estudiantes de diversas
disciplinas, en razon del desarrollo de investigacion cientifica, tecnologica y humanista de acuerdo al Estatuto Universitario
Modificado 2020 de nuestra primera Casa Superior de Estudios.

Que, con Expediente N°2025-065445 el (la) Bach. IVAN CALCINA MAMAN, solicita la revision y aprobacion del Informe
Final de la Investigacion (borrador de Tesis) tilulado: INCIDENCIA Y CONSECUENCIAS DE LAS REACCIONES
ADVERSAS A MEDICAMENTOS EN PACIENTES DEL POLICLINICO DE ESSALUD - JULIACA - 2023 Linea de
investigacion SALUD PUBLICA - P42, para optar el GRADO de MAESTRO EN SALUD, mencion: SALUD PUBLICA.
Que, al haberse cumplido con los requisitos exigidos por el Reglamento Intemo de Trabajo de Investigacion Conducente
a Grados y Titulos plasmado en la Resolucion N° 0294-2023-UANCV-CU-R.

Que, el Comité de Investigacion emitié su opinion FAVORABLE al Informe Final de la Investigacion (borrador de Tesis).
Que, el Director de la Unidad de Investigacion de la Escuela de Posgrado, corroboré el asesoramiento en el Informe Final
de la Investigacion (borrador de Tesis) del ASESOR MSc. MARIA ANTONIETA LOAYZA LOPEZ; y,

Estando, la opinion favorable del Comilé de Invesligacion, segin INFORME N° 00496-2024-UI-EPG-UANCV y el Anexo
(04 o 05) “Ficha de Opinion del Informe Final de la Investigacion (borrador de Tesis)” en concordancia con el
Reglamento Interno de Trabajo de Investigacion Conducente a Grados y Titulos Resolucion N° 0294-2023-UANCV-CU-
R, de conformidad a lo que establece la Ley Universitaria N° 30220, Ley de Creacion de la UANCV N° 23738 y Modificatoria
N° 24661 y el Estatuto de la UANCV, que confiere facultades a la unidad de Investigacion de la Escuela de Posgrado.
SE RESUELVE:

ARTICULO PRIMERO.- APROBAR Y AUTORIZAR EL INFORME FINAL DE LA INVESTIGACION (BORRADOR DE
TESIS) para la REVISION DE SIMILITUD TURNITIN, titulado: INCIDENCIA Y CONSECUENCIAS DE LAS
REACCIONES ADVERSAS A MEDICAMENTOS EN PACIENTES DEL POLICLINICO DE ESSALUD - JULIACA - 2023
presentado por el (la) Bach. IVAN CALCINA MAMANI, en virtud de los considerandos expuestos.

ARTICULO SEGUNDO.- RATIFICAR, como ASESOR al (a) MSc. MARIA ANTONIETA LOAYZA LOPEZ.

ARTICULO TERCERO. - DISPONER que la Escuela de Posgrado, la Secretaria Académica y administrativa, quedan
encargados del cumplimiento de la presente resolucion.

Registrese, comuniquese y archivese.
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RESOLUCION DIRECTORAL N° 01748-2024-USA-EPG/UANCV
Juliaca, 22 de octubre de 2024

VISTOS:

El Expediente N° 2024-012381 de fecha 04 de octubre de 2024, el (la) Bach. IVAN CALCINA MAMANI, con DNI N°
46307920, codigo de matricula N° 1510101089, quien solicita Revision de propuesta de Investigacion; INFORME N°
00690-2024-UI-EPG-UANCYV y el Anexo (02 o 03) “Ficha de Opinion de la Propuesta de Investigacion” del 17 de
octubre de 2024, que fue revisada por el Comité de Investigacion de la Escuela de Posgrado.

CONSIDERANDO:

Que, las Unidades de Investigacion son unidades académicas que agrupan a docentes y estudiantes de diversas
disciplinas, en razon del desarrollo de investigacion cientifica, tecnologica y humanista de acuerdo al Estatuto Universitario
Modificado 2020 de nuestra primera Casa Superior de Estudios.

Que, con Expediente N° 2024-012381 el (la) Bach. IVAN CALCINA MAMANI, solicita la revision y aprobacion de la
propuesta de Investigacion itulado: INCIDENCIA Y CONSECUENCIAS DE LAS REACCIONES ADVERSAS A
MEDICAMENTOS EN PACIENTES DEL POLICLINICO DE ESSALUD - JULIACA - 2023 Linea de investigacion , para
optar el GRADO de MAESTRO EN SALUD, mencion: SALUD PUBLICA.

Que, al haberse cumplido con los requisitos exigidos por el Reglamento Interno de Trabajo de Investigacion Conducente
a Grados y Titulos plasmado en la Resolucion N° 0294-2023-UANCV-CU-R.

Que, el Comité de Investigacion emitio su opinion FAVORABLE a la propuesta de investigacion.

Que, el Director de la Unidad de Investigacion de la Escuela de Posgrado, corrobor la propuesta del ASESOR MSc.
MARIA ANTONIETA LOAYZA LOPEZ, quien debe estar acreditado y facultado para orientar y ayudar al asesorado en
el proceso de elaboracion del trabajo de investigacion (Tesis) de acuerdo a la DIRECTIVA N° 004-2019-UANCV-VRAD-
Oy,

Estando, la opinion favorable del Comité de Investigacion, segin INFORME N° 00690-2024-UI-EPG-UANCYV y el Anexo
(02 0 03) “Ficha de Opinién de la Propuesta de Investigacion” en concordancia con el Reglamento Interno de Trabajo
de Investigacion Conducente a Grados y Titulos Resolucion N° 0294-2023-UANCV-CU-R, de conformidad a lo que
establece la Ley Universitaria N° 30220, Ley de Creacion de la UANCV N° 23738 y Modificatoria N° 24661 y el Estatuto
de la UANCYV, que confiere facultades a la unidad de Investigacion de la Escuela de Posgrado.

SE RESUELVE:

ARTICULO PRIMERO.- APROBAR Y AUTORIZAR LA EJECUCION DE LA PROPUESTA DE INVESTIGACION,
titulado: INCIDENCIA Y CONSECUENCIAS DE LAS REACCIONES ADVERSAS A MEDICAMENTOS EN PACIENTES
DEL POLICLINICO DE ESSALUD - JULIACA - 2023 presentado por el (la) Bach. IVAN CALCINA MAMANI, en virtud
de los considerandos expuestos.

ARTICULO SEGUNDO.- RECONOCER, como ASESOR al (a) MSc. MARIA ANTONIETA LOAYZA LOPEZ.

ARTICULO TERCERO. - DISPONER que la Escuela de Posgrado, la Secretaria Académica y administrativa, quedan
encargados del cumplimiento de la presente resolucion. ’ '

Reg strese, comuniquese / archivese.
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Datos de autor

Nombres y Apellidos IVAN CALCINA MAMANI
Tipo de documento de identidad DNI

Nimero de documento de identidad | 46307920

URL de ORCID https://orcid.org/0009-0004-2890-1924
Datos de asesor

Nombres y apellidos MARIA ANTONIETA LOAYZA LOPEZ

Tipo de documento de identidad DNI

Nimero de documento de identidad | 02064784

URL de ORCID https://orcid.org/0000-0003-3688-7419
Datos del jurado

Presidente del jurado
Nombres Y Apellidos SANDRA ALEJANDRA FERNANDEZ MACEDO
Tipo de documento DNI
Nimero de documento de identidad | 01309221

URL de ORCID https://orcid.org/0009-0007-4145-7030
Miembro del jurado 1

Nombres Y Apellidos SONIA BENITA FERNANDEZ TAPIA

Tipo de documento DNI
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Datos de investigacion

Linea de investigacion SALUD PUBLICA - P42
Grupo de investigacién No aplica.
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DECLARACION DE AUTENTICIDAD Y RESPONSABILIDAD

Yo__IVAN CALCINA MAMANI . identificado con DNI
Nro.__46307920 __en mi condicion de egresado de:

O Escuela Profesional
O Programa de Segunda Especialidad,
O Programa de Maestria o Doctorado

MAESTRIA EN SALUD

informo que he elaborado el/la O Tesis o O Trabajo de Investigacion, (] Trabajo Académico
denominada:

INCIDENCIA Y CONSECUENCIA DE LAS REACCIONES ADVERSAS A
MEDICAMENTOS EN PACIENTES DEL POLICLINICO DE ESSALUD —JULIACA —2023

Asesorado por:_Dra. Cs. MARIA ANTONIETA LOAYZA LOPEZ

Es un tema original.

Declaro que el presente trabajo de tesis es elaborado por mi persona y no existe plagio/copia de ninguna
naturaleza, en especial de otro documento de investigacion (tesis, revista, texto, congreso, o similar)
presentado por persona natural o juridica alguna ante instituciones académicas, profesionales, de
investigacion o similares, en el pais o en el extranjero.

Dejo constancia que las citas de otros autores han sido debidamente identificadas en el trabajo de
investigacion, por lo que no asumiré como suyas las opiniones vertidas por terceros, ya sea de fuentes
encontradas en medios escritos, digitales o Internet.

Asimismo, ratifico que soy plenamente consciente de todo el contenido de la tesis y asumo la responsabilidad
de cualquier error u omisién en el documento, asi como de las connotaciones éticas y legales involucradas.

El incumplimiento de lo declarado da lugar a responsabilidad del declarante, en consecuencia; a través del
presente documento asumo frente a terceros, la Universidad Andina Néstor Céceres Velasquez y/o la
Administracién Pablica toda responsabilidad que pueda derivarse por el trabajo final presentado. Lo sefialado
incluye responsabilidad pecuniaria incluido el pago de multas u otros por los dafios y perjuicios que se
ocasionen.

Juliaca 25 de NOVIEMBRE del 2025

——Firma del Asesor FIR ligatoria) Huella
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RESUMEN

El estudio tuvo como objetivo determinar la incidencia y las consecuencias de
las reacciones adversas a medicamentos (RAM) en los pacientes atendidos en
el Policlinico de EsSalud Juliaca durante el afio 2023. En cuanto a la material y
métodos, se realiz6é una investigacion basica, con un disefio no experimental de
nivel correlacional y de corte transversal. Se utilizo la técnica de analisis
documental. Para ello se revisaron 169 fichas de notificacion de RAM. Los
resultados mostraron un panorama bastante claro: las reacciones adversas mas
comunes fueron las que afectaron la piel (30.18%) y el sistema digestivo
(26.63%). Ademas, se identificd que los antibidticos fueron los medicamentos
que con mayor frecuencia provocaron estos eventos, especialmente las
reacciones cutaneas (16.57%) y digestivas (11.24%). En cuanto al perfil de los
pacientes, la mayoria de los casos correspondié a personas entre los 36 y 50
anos, asi como entre los 51 y 73 afos, con una mayor presencia de mujeres,
que representaron el 63.91% de los reportes. Al aplicar las pruebas de Chi
cuadrado para variables como edad, sexo, peso, servicio de atencién, tipo de
medicamento, via de administracion, motivo de prescripcion y uso concomitante,
los valores obtenidos (todas con p>0.05) indicaron que ninguna de ellas mostro
una relacion estadisticamente significativa con la aparicion de RAM. Se
concluye que: la incidencia de RAM se concentra principalmente en reacciones
cutaneas y digestivas; las caracteristicas sociodemograficas no influyeron de
manera significativa. Las caracteristicas farmacoterapéuticas, como el tipo de
medicamento, via de administracion, motivo de prescripcion y uso concomitante,
tampoco guardan relacion estadistica con las RAM.

Palabras clave: Reacciones adversas, incidencia, consecuencias, antibioticos.
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ABSTRACT

The study aimed to determine the incidence and consequences of adverse drug
reactions (ADRSs) in patients treated at the EsSalud Juliaca Polyclinic during the
year 2023. Regarding the methodology, a basic research study was conducted
using a non-experimental, cross-sectional design. A total of 169 ADR notification
forms were reviewed, providing a solid sample for the analysis. The results
revealed a clear panorama: the most common adverse reactions were those
affecting the skin (30.18%) and the digestive system (26.63%). In addition,
antibiotics were identified as the medications most frequently associated with
these events, particularly cutaneous (16.57%) and digestive (11.24%) reactions.
With respect to patient characteristics, most cases involved individuals between
36 and 50 years of age, as well as those aged 51 to 73, with a higher proportion
of female patients, who accounted for 63.91% of the reports. When Chi-square
tests were applied to variables such as age, sex, weight, care service, type of
medication, route of administration, reason for prescription, and concomitant use,
the resulting values (all with p > 0.05) indicated that none of these variables
showed a statistically significant relationship with the occurrence of ADRs. It is
concluded that the incidence of ADRs is mainly concentrated in cutaneous and
digestive reactions. Sociodemographic characteristics do not significantly
influence their occurrence. Likewise, pharmacotherapeutic characteristics—such
as type of medication, route of administration, reason for prescription, and
concomitant use—also show no statistical association with the presence of
ADRs.

Keywords: Adverse drug reactions, incidence, consequences, antibiotics.
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INTRODUCCION

La prescripcién de medicamentos esta profundamente integrada en la practica
médica diaria, hasta el punto de que, solo en 2022, las farmacias del Sistema
Nacional de Salud gestionaron mas de 900 millones de recetas, segun cifras del
Ministerio de Sanidad. Esto nos da una idea clara de la enorme cantidad de

personas que toman medicamentos de manera habitual (1).

Dentro de este escenario, las reacciones adversas a los medicamentos (RAM)
han emergido como un reto significativo para la salud publica, alcanzando cifras
tan elevadas que podriamos considerarlas casi una pandemia. Esta situacién
nos obliga a mantener la vigilancia y el estudio constante de los efectos que
pueden provocar los farmacos después de su salida al mercado, un esfuerzo
conocido como farmacovigilancia. Una de las formas mas objetivas de medir este
problema, aunque solo represente una fraccion de la realidad, es analizar
cuantos ingresos hospitalarios se deben a RAM, asi como cuantas de estas
reacciones ocurren durante la estancia en el hospital. Investigaciones
internacionales han demostrado que las RAM son bastante frecuentes y pueden
ser responsables no solo de hospitalizaciones, sino también de estancias
hospitalarias mas largas y, lamentablemente, de un aumento en las tasas de

mortalidad (2).

No obstante, varios estudios indican que una porcion importante de estas
reacciones podria evitarse, lo que redundaria en una mejor calidad de la atencion
médica y menores costos hospitalarios. La Organizacién Mundial de la Salud
(OMS) ha identificado las RAM como una de las diez principales causas de

muerte en todo el mundo. Un estudio influyente de Lazarou estimé que en
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Estados Unidos las RAM figuran entre la cuarta y la sexta causa de fallecimiento.

(3).

En los ultimos anos, la identificacion y el reporte de reacciones adversas a
medicamentos (RAM) se han convertido en un componente esencial para
evaluar la calidad del sistema de salud. Las RAM que resultan en
hospitalizaciones o prolongan la estancia hospitalaria son de particular
importancia debido a su impacto tanto en la salud individual como en los costos
asociados al sistema. Sin embargo, a pesar de su importancia, la notificacion de
estos eventos sigue siendo baja, principalmente debido a la escasa participacion

de muchos profesionales sanitarios en los hospitales (3).

Aunque cada vez se publican mas investigaciones que aportan informacion
sobre la presencia de RAM en hospitales de nuestro pais, todavia no contamos
con suficientes datos para determinar con precisién la frecuencia y las

caracteristicas de estas reacciones, tanto las mortales como las no mortales (4).

Realizar estudios de farmacovigilancia en pacientes hospitalizados resulta
esencial para profundizar en el conocimiento sobre la seguridad de los
medicamentos que ya estan en el mercado. El objetivo principal es prevenir la
aparicion de RAM vy, en consecuencia, mejorar la atencion que reciben los
pacientes. En este sentido, el presente proyecto busca determinar cuantos
pacientes que acuden al policlinico de Essalud en Juliaca experimentan RAM,
analizar las caracteristicas de estas reacciones y, ademas, identificar cuales son
los medicamentos y grupos terapéuticos mas frecuentemente asociados a estos

eventos (5).
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La presente tesis esta estructurada con el siguiente contenido: CAPITULO I: En
el aspecto general: se muestra el planteamiento del problema, la justificacion de
la investigacién, objetivo del estudio, hipdtesis, variables, Operacién de
variables. CAPITULO II: Marco tedrico, sus antecedentes del estudio, marco
conceptual. CAPITULO |ll: Procesos de la metodologia, disefio de la
investigacion, tipo de investigacion, método o métodos aplicados que son
aplicados en el estudio, poblacién y muestra, técnicas que seran usadas e
instrumentos, plan de recoleccién y procesamiento de datos, contrastacion de
hipétesis, validez y confiabilidad del instrumento. CAPITULO IV: Resultados y

discusion, conclusiones, recomendacione
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CAPITULOI
ASPECTOS GENERALES

1.1. PLANTEAMIENTO DEL PROBLEMA

1.1.1. Descripcién del problema
Las reacciones adversas a medicamentos (RAM) estan entre las diez
causas principales de fallecimiento a nivel mundial. Las RAM que resultan
en hospitalizaciones o que incrementan el tiempo de permanencia en el
hospital tienen un fuerte impacto en la salud del paciente y en la economia

del sector sanitario. (6).

Aunque las RAM pueden entenderse como una forma de toxicidad, este
término se usa con mayor continuidad para describir los efectos que
surgen por sobredosis, ya sean accidentales o intencionadas, o cuando
las concentraciones del medicamento en la sangre son anormalmente
altas. También se aplica a situaciones donde, pese a usar el medicamento
correctamente, se intensifican sus efectos farmacolégicos, por ejemplo,
cuando una enfermedad o la interaccién con otro farmaco ralentiza

temporalmente su metabolismo (7).

Aunque las RAM pueden entenderse como una forma de toxicidad, este
término se usa con mayor continuidad para describir los efectos que
surgen por sobredosis, ya sean accidentales o intencionadas, o cuando
las concentraciones del medicamento en la sangre son anormalmente

altas. También se aplica a situaciones donde, pese a usar el medicamento

OFICINA DE INVESTIGACION http://repositorio.uancv.edu. pe/

Tesis Publicada con autorizacién del autor




VICERRECTORADO DE

TESIS UANCV INVESTIGACION
<X

“OFICINA DE INVESTIGACION”

correctamente, se intensifican sus efectos farmacoldgicos, por ejemplo,
cuando una enfermedad o la interaccién con otro farmaco ralentiza

temporalmente su metabolismo.

Entre el 3% y el 7% de las hospitalizaciones en Estados Unidos se
atribuyen a RAM. Ademas, durante el 10% al 20% de las estancias
hospitalarias se presentan estas reacciones, y en aproximadamente una
décima parte de esos casos, las RAM son de gravedad significativa. Estas
cifras no consideran las reacciones adversas que ocurren en pacientes
que reciben atencion ambulatoria o en personas mayores que viven fuera
del hospital. Aunque no se conoce con exactitud la magnitud total del
problema, esta claro que las RAM constituyen un desafio importante para

la salud publica y, afortunadamente, muchas de ellas podrian evitarse (7).

La frecuencia y severidad de las reacciones adversas dependen de
multiples factores relacionados tanto con el paciente —como su edad,
género, origen étnico, enfermedades coexistentes, y caracteristicas
genéticas o geograficas— como con el medicamento en si, incluyendo el
tipo de farmaco, la via por la que se administra, la duracién del
tratamiento, la dosis y como se absorbe el medicamento en el organismo.
Es bien sabido que las personas de edad avanzada y quienes toman
multiples medicamentos simultaneamente tienen un riesgo mayor.
Aunque las RAM suelen ser mas graves en adultos mayores, la edad por

si sola podria no ser la causa directa (8).

Por otro lado, aun no se comprende completamente cémo influyen los

errores en la prescripcion o en el cumplimiento del tratamiento en la
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aparicion de estas reacciones. Precisamente, esta laguna en el

conocimiento es lo que busca abordar el presente proyecto.

1.1.2. Formulacion del problema

Problema general

PG. ¢ Cual es la incidencia y consecuencia de las reacciones adversas a

medicamentos en pacientes del Policlinico de EsSalud Juliaca, 20237

Problemas especificos

PE1. ¢ Cuales son las caracteristicas sociodemograficas de los pacientes
que presentaron reacciones adversas a medicamentos en el Policlinico de
EsSalud - Juliaca - 20237
PE2. ;Qué caracteristicas farmacoterapéuticas presentan los
medicamentos asociados a reacciones adversas en los pacientes del
Policlinico de EsSalud - Juliaca - 2023?
PE3. ;Cuales son los tipos de reacciones adversas a medicamentos en
los pacientes del Policlinico de EsSalud - Juliaca - 20237

1.2. JUSTIFICACION

1.2.1. Justificacién teorica
En nuestro entorno, la farmacovigilancia es un sistema que en algunos
centros de salud ya se ha puesto en marcha, en otros esta en proceso de
implementacion, pero en una gran cantidad de establecimientos aun no
existe ni siquiera un plan para su desarrollo. Ademas, las reacciones
adversas a medicamentos no se reportan ni notifican de manera

adecuada (9).
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1.2.2. Justificacion practica

Frente a esta realidad, considero fundamental realizar un estudio como
este, no solo para destacar La relevancia de la farmacovigilancia en las
instituciones sanitarias nacionales busca servir de motivacion para que las
entidades que carecen de un sistema de farmacovigilancia o
implementen. De este modo, se contribuiria no solo al bienestar de los
pacientes, sino también a la optimizacién de los recursos econémicos del

pais (9).

Al ser este el primer estudio que aborda el sistema de farmacovigilancia
en nuestro contexto, se espera que sirva como modelo para fomentar
investigaciones similares en el futuro. Asimismo, busca generar
conciencia entre los profesionales de la salud sobre la importancia de
reportar y notificar oportunamente las reacciones adversas relacionadas
con medicamentos. Esto permitiria una intervencién temprana, mejorando
la adherencia de los pacientes a sus tratamientos y, en ultima instancia,
fortaleciendo nuestro sistema de salud publica, previniendo efectos

negativos y alcanzando una verdadera calidad en la atencion terapéutica

(9).
1.2.3. Justificacion metodologica

La presente investigacion adopta un enfoque cuantitativo, debido a que
busca medir, describir y analizar numéricamente la incidencia de las
reacciones adversas a medicamentos (RAM) y sus consecuencias
clinicas en una poblacion definida. Este enfoque permite obtener datos

objetivos, verificables y comparables, fundamentales para sustentar
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decisiones basadas en evidencia en el campo de la farmacovigilancia

(10).

El tipo de investigacion es observacional, descriptivo y transversal, ya que
se analizaran los casos de reacciones adversas a medicamentos
reportados durante el afio 2023 en el Policlinico de EsSalud — Juliaca, sin
intervenir en las variables ni modificar las condiciones existentes.
Este disefio permite identificar la frecuencia (incidencia) de las RAM y
caracterizar sus principales manifestaciones y consecuencias clinicas, de
acuerdo con las dimensiones sociodemografica, farmacoterapéutica, de

reacciones clinicas y de consecuencias adversas (11).

1.3. OBJETIVOS DE LA INVESTIGACION

1.3.1. Objetivo general

OG. Determinar la incidencia y consecuencia de las reacciones adversas

a medicamentos en pacientes del Policlinico de Essalud Juliaca, 2023.

1.3.2. Objetivos especificos

OE1. Identificar las caracteristicas sociodemograficas de los pacientes
que presentaron reacciones adversas a medicamentos en el Policlinico de
EsSalud - Juliaca - 2023.

OE2. Analizar las caracteristicas farmacoterapéuticas que presentan los
medicamentos asociados a reacciones adversas en los pacientes del
Policlinico de EsSalud - Juliaca - 2023.

OE3. Clasificar los tipos de reacciones adversas a medicamentos en los

pacientes del Policlinico de EsSalud - Juliaca — 2023.
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1.4. HIPOTESIS

1.4.1. Hipdtesis general

HG. La incidencia y consecuencia traen reacciones adversas a

medicamentos en pacientes del Policlinico de Essalud Juliaca, 2023.

1.4.2. Hipotesis especifica

HE1. Las caracteristicas sociodemograficas se asocian significativamente
con los pacientes que presentaron reacciones adversas a medicamentos
en el Policlinico de EsSalud - Juliaca - 2023.

HE2. Las caracteristicas farmacoterapéuticas influyen sobre los
medicamentos asociados a reacciones adversas en los pacientes del
Policlinico de EsSalud - Juliaca - 2023.

HE3. Los tipos de reacciones adversas a medicamentos afecta a los

pacientes del Policlinico de EsSalud - Juliaca — 2023.

1.5. VARIABLES

Variable independiente: Incidencia y consecuencias:

Variable dependiente: Reacciones adversas al medicamento:

OFICINA DE INVESTIGACION http://repositorio.uancv.edu. pe/

Tesis Publicada con autorizacién del autor




ﬁe% VICERRECTORADO DE

TESIS UANCV A2} | INVESTIGACION
<X

“OFICINA DE INVESTIGACION”

1.6. OPERACIONALIZACION DE VARIABLES

ESCALA DE

VARIABLES DIMENSIONES | INDICADORES VALORES

a) 22-35 afos
1.1.1. Edad b) 36-50 anos
c) 51-73 afos

a) Masculino

1.1.2. Sexo b) Femenino

a) 48-69 Kg
b) 70-80 Kg
1.1.3. Peso ¢) 81-90 kg

1.1. d) 91-99 Kg
Sociodemografica

a) Medicina
hospitalaria

b) Odontologia
c) Cardiologia
1.1.4. Servicio |d) Oftalmologia
de atencién e) Neumologia
f) Urologia

VARIABLE g) Obstetricia

INDEPENDIENTE h)'\'/\lf'zc?'@inalgfnera'
1. Incidencia y i) Medicina interna

Consecuencias

a) AINEs

b) Antibiotico

c¢) Antihistaminicos
d) Anestésico

e) Antiemético

f) Antidepresivos

g) Anticoagulantes y
Antiplaquetarios

h) Broncodilatador
1.2 i) Antihipertensivos

Farmacoterapéutica j) otros

a) Oral

b) Intravenosa

¢) Intramuscular

d) Tépica

e) ocular

a) Diagnostico y
1.2.3. Motivo de |tratamiento

la prescripcion | b) Prevencién

c¢) Alivio de sintomas

1.2.1. Tipo de
medicamento

1.2.2. Viade
administracion
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a) AINEs

b) Antibidtico

¢) Antihistaminicos
1.2.4. Uso d) Anestésico
concomitante e) Antidepresivos
de otros f) Anticoagulantes y
farmacos Antiplaquetarios

g) Antihipertensivos
h) Antiacidos

i) otros

a) RAM en la piel

b) RAM en el sistema
cardiovascular

c) RAM en el sistema
VARIABLE nervioso central

DEPENDIENTE : . d) RAM en el sistema
: 2.1. Tipo de reaccion adversa al . .
2. Reacciones respiratorio

medicamento

adversas al e) RAM en el sistema
medicamento digestivo
f) RAM en el sistema
renal

g) RAM en el sistema
musculoesquelético
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2.1. ANTECEDENTES DEL ESTUDIO

2.1.1. A nivel internacional

Arellano, et al. (18) en su En su tesis doctoral, RAM que terminan con
desenlaces fatales. Estas reacciones no solo implican un serio riesgo para
la vida de los pacientes, sino que también suponen un alto costo tanto a
nivel clinico como social y econémico. Objetivo: Las RAM pueden
interrumpir tratamientos efectivos, requerir intervenciones médicas
adicionales y prolongar las estancias hospitalarias. En los hospitales, las
reacciones malas a los medicamentos son problemas de seguridad
comunes y una causa importante de muerte. Metodologia: Esta tesis
estudié las RAM fatales que se reportaron al programa de seguimiento de
medicamentos del Hospital Universitario Germans Trias i Pujol (HUGTIP),
usando informes de doctores y el seguimiento de los que saben de
medicamentos. Los resultados salieron en el British Journal of Clinical

Pharmacology y el Journal of Clinical Medicine.

Resultado: El primer estudio se enfoco en los casos identificados mediante
vigilancia activa en el registro de defunciones del hospital correspondiente

al afno 2015. Se analizaron los expedientes de pacientes cuya causa de
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muerte podia estar relacionada con el uso de medicamentos, como por
ejemplo insuficiencia renal aguda, arritmias, infecciones graves,
hemorragias o hepatitis. De todos los ingresos hospitalarios, se detectd que
el 0,34% presentdé RAM con desenlace mortal, cifra que representé el 7%
de todas las muertes registradas ese afio. Las reacciones mas comunes
fueron hemorragias cerebrales e infecciones en pacientes con el sistema
inmune comprometido, y los medicamentos mas involucrados fueron
antineoplasicos, glucocorticoides y antitromboéticos. Ademas, se
identificaron interacciones farmacoldgicas en casi la mitad de los casos
(44%), lo que sugiere que muchos de estos desenlaces podrian haberse
evitado. También se observaron factores de riesgo asociados, como el
sexo, la edad y el numero de farmacos utilizados de forma simultanea. El
segundo articulo analizé los casos notificados de forma espontanea por el
personal del hospital entre los afios 2009 y 2018. En esta serie, las RAM
mas comunes también fueron las hemorragias y las infecciones. Los
medicamentos con mayor implicacion fueron los anticoagulantes,
antitrombdéticos y farmacos oncolégicos. En el 39,7% de los casos se
detectaron interacciones entre medicamentos. Uno de los aportes clave de
la tesis fue comparar ambos métodos de deteccion. Se encontré que la
notificacion espontanea tendia a identificar con mas frecuencia RAM del
tipo B (reacciones impredecibles) y aquellas que ocurrian dentro del
entorno hospitalario. También se observé un mayor numero de farmacos
implicados en los casos detectados por este método, lo que sugiere
diferencias relevantes entre ambas estrategias. En conclusion, los

estudios coinciden en que las RAM mas graves y frecuentes estan
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relacionadas con hemorragias e infecciones, y que los medicamentos mas
comprometidos son los anticoagulantes, antitrombdéticos y antineoplasicos.
Ademas, subrayan el papel critico de las interacciones farmacologicas. La
conclusién general es clara: para mejorar la integridad de los pacientes, es
fundamental combinar distintos enfoques de farmacovigilancia, ya que esto
permite una deteccibn mas amplia y precisa de las reacciones adversas

graves, contribuyendo asi a su prevencion.

Barrero, et al. (19) En su estudio sobre el rol de la enfermeria en la
notificacién espontanea de (RAM) en Cuba, se resalta una problematica
relevante en el campo de la farmacovigilancia. Los medicamentos, aunque
esenciales para el tratamiento de enfermedades, pueden ocasionar efectos
indeseados que es fundamental reportar tanto por parte del personal
sanitario como por los propios pacientes, para construir un perfil de
seguridad real y completo de cada farmaco. En este contexto, el personal
de enfermeria ocupa una posicion privilegiada por su cercania constante
con los pacientes, lo cual facilita la identificacion temprana de posibles
reacciones adversas. Sin embargo, este potencial se ve limitado por
diversos obstaculos que dificultan una participacion activa y sistematica en
el camino de notificacion, poniendo en riesgo la seguridad del paciente. El
objetivo de esta investigacion fue analizar como el personal de enfermeria
en Cuba reporta espontdneamente las reacciones adversas a
medicamentos (RAM). Se hizo una revisién sistematica en 2021, donde se
examinaron diversas publicaciones. Se buscaron articulos originales, tesis,
libros, documentos legales y monografias en bases de datos como SciELO,

PubMed y Google Académico, dandole prioridad a las publicaciones entre

OFICINA DE INVESTIGACION http://repositorio.uancv.edu. pe/

Tesis Publicada con autorizacién del autor




VICERRECTORADO DE

INVESTIGACION

“OFICINA DE INVESTIGACION”

2017 y 2021. Para la investigacion, nos guiamos por la metodologia PICo
y usamos términos DeCS como “enfermeria”, “efectos colaterales y
reacciones adversas relacionados con medicamentos” y
“farmacovigilancia”, asi como sus traducciones en inglés. Combinamos
estas palabras clave con los operadores AND y OR. Para mantener todo
en orden, nos apoyamos en el diagrama de flujo PRISMA. La evaluacion
de este contenido facilité la interpretacion de los marcos conceptualizados
presentes en la literatura consultada, asi como una organizacion
sistematica del conocimiento. A partir de ahi, se llegé a una conclusién
preocupante: la participaciéon del personal de enfermeria cubano en la
notificacion de RAM es muy poca. Aunque las funciones del gremio estan
claramente definidas en este ambito, persisten limitaciones importantes
relacionadas con la formacién profesional y la motivacién, lo que impide
que se cumpla adecuadamente esta responsabilidad. Superar estas
barreras es clave para fortalecer la farmacovigilancia en el pais y, con ello,

mejorar sustancialmente la seguridad del paciente.

Benitez, et al. (20) En un estudio efectuado en el Policlinico Universitario
“‘Manuel Piti Fajardo” de Las Tunas, se analizd un punto clave en la
seguridad del paciente. Objetivo: conocimiento de los médicos sobre
farmacovigilancia. De enero a mayo de 2022, se hizo una investigacion
para valorar cuanto saben los medicos de esta institucion sobre cémo
identificar, reportar y manejar las reacciones adversas a medicamentos
(RAM). Metodologia: Se hizo un estudio descriptivo transversal,
encuestando a 56 médicos, Resultados: de los cuales el 75% eran

residentes de Medicina General Integral. Aunque la mayoria, un 85.7%,
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manifesté estar familiarizado con el formulario oficial para reportar RAM,
solo un 21.4% reconocid haber realizado alguna notificacion efectiva, cifra
que coincide con el porcentaje de quienes han recibido formacion
especifica en el tema. El analisis de las respuestas reveld varios errores
conceptuales que limitan la practica efectiva de la farmacovigilancia. Por
ejemplo, el 62,5 % confundié los efectos colaterales con las reacciones
adversas, y la mitad de los encuestados consider6 erroneamente que para
que se presente una RAM debe existir una sensibilizacién previa al
medicamento. Ademas, el 41,1 % crey6 que las RAM solo ocurren cuando
se administran dosis elevadas, y un 37,5 % opin6 que solo deben
notificarse cuando hay certeza absoluta sobre la relacion causal entre el
farmaco y el efecto adverso. Otro dato preocupante fue que el 33,9 %
consideré que solo debe reportarse si la reaccion exige hospitalizacion. Por
otra parte, el 42,9 % de los participantes manifesté que suspenderia el
tratamiento y realizaria la notificacion ante una sospecha de RAM, mientras
que el 19,6 % reconocid que no informa a sus pacientes sobre los posibles
efectos adversos de los medicamentos que prescribe. En cuanto a las vias
de actualizacion, el 33,9 % de los encuestados mencioné que utiliza
principalmente internet como fuente de informacién. Como conclusién
general, el estudio sefala que la mitad del personal médico evaluado
presenta un nivel de conocimiento “regular” sobre farmacovigilancia, lo que
evidencia la necesidad de implementar estrategias de capacitacion
continua que refuercen esta competencia esencial para la seguridad del

paciente.
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2.1.2. A nivel nacional

Cajo, et al. (21) en su tesis de 2023, titulada Sospechas de reacciones
adversas de antihipertensivos en usuarios de la Botica Avi Pharma SAC,
La Victoria - Lima, se analizan las posibles reacciones adversas vinculadas
al uso de medicamentos antihipertensivos. EI método principal para esto
fue el reporte espontaneo. Este método, ampliamente empleado en
farmacovigilancia, permite recopilar datos importantes sobre la seguridad
de los medicamentos a partir de la experiencia directa por los usuarios,
teniendo en cuenta sus caracteristicas personales y habitos de consumo.
El objetivo central de este estudio fue determinar la frecuencia de las
sospechas de reacciones adversas a medicamentos (RAM) en individuos
que compraron productos antihipertensivos en una farmacia del distrito de
La Victoria, en Lima. Se usdé un método observacional, prospectivo,
analitico y transversal, con una muestra de 90 consumidores. Entre los
datos sociodemograficos recolectados, se observé que la edad promedio
de los participantes fue de 38,9 afios y el peso medio de 65,3 kg, siendo la
mayoria de sexo masculino (67,78 %). Respecto a la forma de adquisicion
del tratamiento antihipertensivo, un alto porcentaje (82,22 %) lo hizo por
recomendacion farmacéutica, un 13,33 % por prescripcion médica y solo
un 4,45 % recurrio a la automedicacion. Los medicamentos mas solicitados
fueron Captopril 25 mg, Enalapril 10 mg y Losartan 50 mg. Ademas, se
identifico el uso concomitante de otros farmacos como paracetamol,
azitromicina, cetirizina, atorvastatina y acetilcisteina. En cuanto a
enfermedades  preexistentes, se destac6 la presencia de

hipercolesterolemia en un 5,6 % de los usuarios. Los resultados del
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estudio arrojaron que el 12 % de los consumidores de Enalapril (25
personas) presentaron sospechas de reacciones adversas, mientras que
entre los usuarios de Captopril (50 personas), la incidencia fue del 6 %.
Estas sospechas de RAM coinciden con efectos secundarios ya descritos
en las fichas técnicas de dichos medicamentos, por lo que fueron
consideradas reacciones esperadas. En conclusién, este trabajo subraya
la utilidad de la notificacion espontanea como herramienta clave en la
identificacion de efectos no deseados en pacientes que consumen
antihipertensivos, y evidencia la necesidad de reforzar la vigilancia
farmacolégica en los establecimientos farmacéuticos comunitarios,
especialmente cuando gran parte del acceso a estos medicamentos se

produce sin mediacion médica formal.

Martinez, et al. (22) En una tesis elaborada en Lima en 2022, titulada
Reacciones adversas medicamentosas en pacientes hospitalizados en una
clinica privada, durante el periodo 2020 — 2021, se examino la identificacion
de efectos secundarios por el uso de medicinas en pacientes internados. El
objetivo principal fue saber cuan comunes eran las reacciones adversas a
medicamentos (RAM) en una clinica privada entre 2020 y 2021. Se usé un
disefio observacional y transversal, sin experimentos. Metodologia: Se
revisaron con cuidado los reportes de sospechas de reacciones adversas
a medicamentos, usando datos de los historiales clinicos de 231 pacientes
con estos problemas. Para analizar los datos, se utilizo el programa SPSS
en su version 25.0. Los resultados indicaron una incidencia muy alta de
reacciones adversas: el 99.3% de los pacientes tuvo al menos una RAM.

Entre las enfermedades mas asociadas a estas reacciones destacaron, en
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primer lugar, las patologias hematolégicas y de los 6érganos encargados de
la formacion de la sangre, con un 25.9%. Le siguieron los sintomas, signos
y hallazgos anormales en pruebas de laboratorio, con un 13.8%, y los
procesos neoplasicos, que representaron un 11.3%. En total, se
identificaron 148 tipos diferentes de RAM distribuidos en 282 casos
documentados. La reaccion adversa mas comun fue la pancitopenia, que
afecté a 18 pacientes, equivalente al 6.4% del total. Después de esta, las
reacciones mas frecuentes fueron la diarrea y la hiperglucemia, y estas tres
juntas sumaron el 16% de todos los eventos registrados. Como
conclusién, el estudio evidencid6 que casi todos los pacientes
hospitalizados durante el periodo analizado experimentaron alguna forma
de reaccion adversa a medicamentos. Este hallazgo resalta la necesidad
de implementar una vigilancia activa y constante en el entorno hospitalario.
Identificar y clasificar correctamente las RAM mas comunes no solo facilita
su prevencion, sino que también permite optimizar el uso de los

medicamentos, mejorando asi la seguridad y el bienestar de los pacientes.

De la Cruz, L. (23) En 2022 se llevd a cabo una investigacion titulada
Automedicacion y reacciones adversas en pobladores del Distrito de
Huamancaca Chico, que abordé un problema de salud publica intensificado
por la pandemia de COVID-19: la relacion entre la practica de
automedicarse y la aparicién de efectos adversos a medicamentos. La
pregunta central del estudio fue determinar qué vinculo existe entre estos
dos fendmenos en los habitantes de Huamancaca Chico durante ese
periodo. El propésito central fue examinar si existia una relacion

importante entre la automedicacion y las reacciones adversas. El estudio
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siguié un método cientifico con un disefio no experimental, descriptivo y
correlacional. Se aplicé una encuesta a 150 residentes del distrito. Los
resultados indicaron que la automedicacion es comun: el 57% de los
participantes mostré un nivel alto y el 40% un nivel muy alto de
automedicacion, mientras que solo un 3% mostro niveles bajos. En cuanto
a las reacciones adversas, el 46% de los encuestados comunico un nivel
muy alto, el 36% un nivel alto y el 18% un nivel bajo. Para analizar la
relacion entre las dos variables, se usé el coeficiente de correlacién de
Spearman, que resultdé en un valor de 0.568 con un valor p de 0.000,
indicando una correlacion estadisticamente significativa. Esto significa que,
a mayor tendencia a la automedicacién, mayor es la probabilidad de
experimentar efectos adversos, los cuales pueden estar relacionados con
un uso incorrecto o incluso con sobredosis involuntarias. Como
conclusién, el estudio sefala que la automedicacién representa un riesgo
real para la salud de la poblacion, especialmente cuando no se cuenta con
la orientacion adecuada de profesionales. Por ello, recomienda difundir
estos hallazgos y promover estrategias educativas y sanitarias que
reduzcan tanto la automedicacidon como sus consecuencias negativas,
fomentando un uso mas seguro y responsable de los medicamentos en la

comunidad.

Deza, et al. (24) En un estudio sobre la Incidencia de reacciones adversas
medicamentosas en el Departamento de Medicina del Centro Médico Naval
'Cirujano Mayor Santiago Tavara', el objetivo central fue determinar la
frecuencia de reacciones adversas a medicamentos (RAM) en pacientes

del Departamento de Medicina de ese hospital durante 2019. La
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investigacion se plante6 bajo un enfoque descriptivo, observacional,
longitudinal y prospectivo. Para ello, se revisaron los datos de los pacientes
hospitalizados, recopilando informacién sobre cualquier efecto no deseado
que pudiera atribuirse al uso de medicamentos. Metodologia: La muestra
estuvo compuesta por 343 pacientes, de los cuales se identificaron 65
casos con sospechas de RAM, lo que equivale a una incidencia del 11,95
%. En cuanto a las caracteristicas demograficas, se observo un predominio
del sexo masculino (68,29 %), siendo el grupo de mayores de 64 afos el
mas afectado, representando el 39,02 % de los casos. Los medicamentos
mas comunmente implicados pertenecian al grupo de antiinflamatorios de
uso sistémico (clasificacion ATC J), responsables del 58,46 % de las
reacciones registradas. En segundo lugar, se encontré el grupo relacionado
al tracto alimentario y metabolismo (grupo A), con un 12,31 % de incidencia.
Respecto a los érganos o sistemas comprometidos, los efectos adversos
se presentaron principalmente en el sistema gastrointestinal (26,15 %),
seguido de alteraciones hepaticas y biliares (24,62 %). La evaluacion de la
causalidad, realizada mediante un algoritmo de decision estandarizado,
permitié clasificar el 44,62 % de las RAM como “probables”. En términos de
severidad, la mayoria fueron consideradas “leves” (63,08 %), y en cuanto
al tipo, predominaron las RAM de tipo A (aquellas relacionadas con el
mecanismo farmacologico del farmaco), que representaron el 84,62 % del
total. En conclusién, el estudio evidencia que una parte significativa de los
pacientes hospitalizados en este centro médico presentd reacciones
adversas medicamentosas, siendo los antiinflamatorios los mas

involucrados vy el sistema gastrointestinal el mas afectado. Estos hallazgos
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destacan la importancia de fortalecer las estrategias de farmacovigilancia
clinica para prevenir, identificar y manejar oportunamente las RAM,
especialmente en pacientes de edad avanzada y con tratamientos

prolongados.

Abregu, F. (25) En su tesis titulada Nivel de conocimiento sobre la
automedicacién con antibiéticos en pacientes que acuden a un centro de
salud, se planteé como objetivo principal evaluar cuanto saben los
usuarios acerca del uso de antibidticos sin prescripcion médica, La
automedicacién es algo que vemos mucho, pero puede traer problemas
serios para la salud de todos, sobre todo porque las bacterias se vuelven
mas resistentes. Para entender mejor esto, hicimos un estudio en el Centro
de Salud “La Angostura” entre enero y mayo de 2023. Observamos a 385
pacientes y usamos encuestas con 18 preguntas divididas en tres partes.
Asi pudimos saber qué tanto saben las personas y como se automedican
con antibiéticos. Los resultados mostraron que el 47% de los encuestados
tenia un conocimiento medio sobre el tema, pero un 87.3% admitié haberse
automedicado con antibidticos alguna vez. Los sintomas respiratorios,
como resfriados o gripes, fueron la principal razén para recurrir a esta
practica (37.1%), siendo la amoxicilina el antibiético mas utilizado (58.8%).
La recomendacion del personal de farmacias o boticas fue el factor mas
comun para elegir el medicamento, representando el 59.8% de los casos.
El analisis estadistico mostré que la automedicacion con antibidticos esta
significativamente relacionada con variables como la edad (p=0.041), el
nivel educativo (p=0.006) y la ocupacion (p=0.042). En contraste, el género

(p=0.673) y el estado civil (p=0.229) no presentaron una relacion
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significativa con esta conducta. Como conclusion, el estudio destaca que
la mayoria de los pacientes posee un conocimiento intermedio sobre los
riesgos y consecuencias del uso indiscriminado de antibioticos. Sin
embargo, la elevada frecuencia de automedicacion sigue siendo motivo de
preocupacion. Ademas, se observo que a mayor conocimiento, menor es
la tendencia a automedicarse, lo que subraya la importancia de
implementar campanfas educativas y estrategias de sensibilizacién dirigidas
especialmente a grupos especificos segun su edad, ocupacion y nivel de
instruccion, con el fin de promover un uso mas responsable y racional de

estos medicamentos.

2.1.3. A nivel regional

No existen investigaciones al respecto

2.2. MARCO TEORICO

Incidencia y Consecuencias

La incidencia hace referencia al numero de nuevos casos de un fendmeno
particular que se presentan en un intervalo de tiempo especifico dentro de una
poblacién determinada (12). En el contexto de la investigacion sobre "Incidencia
y consecuencias de las RAM", se considera la frecuencia con la que los
pacientes experimentan estas reacciones en un entorno clinico especifico, como
el policlinico de EsSalud en Juliaca. Este indicador es esencial para comprender
la magnitud del problema y para desarrollar estrategias de prevencién y

tratamiento (13).

Por otro lado, las consecuencias se refieren a los efectos o resultados que

surgen a raiz de un evento, en este caso, las reacciones adversas a
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medicamentos (RAM) (14). Dichas consecuencias pueden ser variadas,
incluyendo desde efectos inmediatos como sintomas fisicos y malestar, hasta
repercusiones mas graves, como hospitalizaciones prolongadas, complicaciones
serias o incluso el fallecimiento. Ademas, pueden involucrar consecuencias
economicas, como el aumento de costos en atenciodn y la sobrecarga del sistema
de salud (15). Identificar y analizar estas consecuencias es crucial para evaluar
el impacto global de las RAM en la salud publica y la calidad de vida de los

pacientes (12).

Desde una perspectiva, se basa en identificar como una variable puede influir
directamente en otra, utilizando para ello herramientas cuantitativas. En este
contexto, la frecuencia con la que se presentan las RAM se evalua a partir de la
recopilacion y analisis de datos estadisticos, lo que facilita conocer cuantas
veces ocurren estos eventos negativos dentro del grupo de personas estudiado

(26).

Estas consecuencias pueden incluir desde efectos inmediatos en la salud del
paciente hasta implicaciones econdmicas para el sistema de salud. La
identificacion precisa de estas consecuencias es importante para desarrollar

estrategias efectivas que mitiguen el impacto negativo de las RAM (27).

Reacciones adversas al medicamento

Las RAM son respuestas no deseadas y dafinas que ocurren tras haber
administrado un farmaco a dosis comunmente usadas para prevenir,
diagnosticar o tratar enfermedades (16). Estas reacciones pueden variar en

intensidad, desde sintomas leves como erupciones cutaneas o nauseas, hasta
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situaciones graves que requieren atencion médica urgente, como anafilaxis o

dafo a organos (17).

Permite explorar cdmo los pacientes perciben y experimentan las reacciones
adversas a medicamentos, asi como sus efectos en su calidad de vida (28). En
este sentido, las reacciones adversas no son solo eventos clinicos; también son
experiencias subjetivas que pueden variar significativamente entre individuos

(29).

2.3. MARCO CONCEPTUAL

La OMS define la farmacovigilancia como el campo que se ocupa de detectar,
entender y prevenir los efectos secundarios de los medicamentos o cualquier
problema de salud relacionado con su uso. Es muy importante tener un buen
sistema para controlar la seguridad de los medicamentos y asi poder identificar
rapidamente si un farmaco puede ser peligroso y evitar reacciones adversas.
Esto ayuda a proteger a los pacientes y apoya a los médicos para que puedan
decidir bien y asegurarse de que los tratamientos sean lo mas seguros y
funcionen lo mejor posible, viendo si los beneficios son mayores que los riesgos.
La farmacovigilancia es muy importante para decidir qué medicamentos usar, ya

sea para una persona, una region, un pais o a nivel mundial. (30).

Farmacovigilancia

Garantizar la proteccién y seguridad de los pacientes en todo lo relacionado con
el uso de medicamentos y demas intervenciones médicas.
Impulsar mejoras en la salud publica y asegurar un uso mas seguro de los

farmacos.
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Identificar oportunamente los problemas vinculados al uso de medicamentos y
comunicar esos hallazgos de manera eficaz.

Apoyar la valoracion integral de los beneficios, riesgos, dafios y eficacia de los
medicamentos, con el objetivo de prevenir efectos negativos y potenciar sus
beneficios.

Promover un uso responsable, seguro y eficiente de los medicamentos,
considerando también la relacién costo-efectividad.

Fomentar la educacion, el entrenamiento critico y la difusion clara sobre
farmacovigilancia, asegurando que la informacion llegue de forma efectiva a la

comunidad.

Los origenes de la farmacovigilancia se remontan a finales del siglo XIX, cuando
en Inglaterra se implemento uno de los primeros sistemas basicos para registrar
posibles reacciones adversas a medicamentos. Este esfuerzo surgi6 tras la
identificacion de 109 casos de muertes subitas relacionadas con el uso del
cloroformo, lo que evidencid la necesidad de monitorear la seguridad de los
farmacos y proteger a los pacientes frente a sus posibles efectos nocivos. A partir
de la década de 1940, con la llegada de las sulfonamidas y la penicilina, comenz6
la edad de oro de los tratamientos con farmacos. En este periodo, se produjo el
primer incidente grave relacionado con la seguridad de los medicamentos, lo que

llevé a cambios en las leyes sobre el registro de farmacos (34).

A principios de los afios 60, una crisis mundial surgié debido a una epidemia de
malformaciones congénitas llamada focomelia, la cual coincidié con el uso
extendido de la talidomida, un farmaco prescrito en ese momento para aliviar las

nauseas en el embarazo. En noviembre de 1961, W. Lenz fue el primero en
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sugerir una posible relacion entre la talidomida y estas graves malformaciones.
Tras varias investigaciones que confirmaron esta relacién, el farmaco se retird
del mercado mundial para proteger la salud de las madres y sus bebés

observadas (31).

Este evento golped duro a miles, impulsando a la gente a reportar por su cuenta
los efectos de los medicamentos. Asi nacié algo como la hoja amarilla, que
todavia se usa en algunos lugares, jaqui también! (35). La vigilancia de los
medicamentos siguid su curso y, en 1968, la Organizacién Mundial de la Salud
armoé el Centro Internacional de Monitoreo de la Seguridad de los Medicamentos,
que hoy esta en Uppsala, Suecia. Este centro se encargd de reunir la informacion
relacionada con la seguridad de los medicamentos y de proporcionar formacién
a los paises miembros. Desde entonces, la farmacovigilancia ha ganado
importancia, integrandose en la practica clinica diaria en muchos paises y

estableciéndose como un elemento clave en la salud publica (32).

Conceptos importantes

Reaccion adversa: Se define una reaccion adversa a medicamentos como
cualquier respuesta dafina y no intencionada que ocurre después de administrar
una dosis comun en personas, ya sea para prevenir, diagnosticar o tratar una
enfermedad, o para cambiar alguna funcién del cuerpo. En estas situaciones,
existe una relacién directa entre el uso del medicamento y la aparicion del efecto

no deseado (33).
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Efecto indeseable: Una reaccién adversa e inesperada a un farmaco, derivada
de su uso en dosis terapéuticas estandar, y que se explica por sus propiedades

farmacoldgicas inherentes (33).

Acontecimiento o evento adverso: Se define como evento adverso a todo
dafo o reaccidn perjudicial que experimenta un paciente durante el uso de un
farmaco, sin que esto implique necesariamente una relacién de causa y efecto

con el medicamento (33).

Senal: Comunmente, se necesitan multiples notificaciones de reacciones
adversas para establecer una sefial. La informacién reportada sobre una posible
relacion entre un farmaco y una reaccién adversa, que no se conocia o no se ha

documentado completamente (37).

Error de medicacién: Un evento adverso prevenible relacionado con el uso
inapropiado de medicamentos, que resulta en dafio al paciente cuando el
medicamento esta bajo la supervision de profesionales de la salud, el propio

paciente o el consumidor (34).

Evento adverso inesperado: Reaccidén adversa no descrita previamente en la

informacion de seguridad del medicamento (19).

Reporte primario: El profesional de la salud que atiende directamente al
paciente detecta un problema con un medicamento o un evento adverso y lo

notifica al titular del registro sanitario o al fabricante (19).

Reporte: El reporte de un evento adverso por parte de un informante a un

sistema de farmacovigilancia se realiza a través de este medio (30).
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Clasificacion de las reacciones adversas a medicamentos

Reacciones tipo A (acciones del farmaco): Estas reacciones, que varian
segun la dosis, son anticipables y relativamente comunes, aunque usualmente
no graves. Se originan por los efectos farmacoldgicos del medicamento. Suelen
ser frecuentes y estan ligadas a la dosis, pudiendo prevenirse al ajustar la dosis
a las necesidades de cada paciente. Frecuentemente, estos efectos se
identifican antes de la comercializacién, gracias a evaluaciones y etapas previas.

(35).

Reacciones tipo B (reacciones del paciente): Estas reacciones ocurren en un
pequefio grupo de pacientes y no estan relacionadas con la cantidad de
medicamento administrada; incluso pueden presentarse con dosis muy bajas,
por debajo del nivel terapéutico, y suelen ser mas severas que otras reacciones.
Por lo general, son impredecibles y poco comunes, lo que dificulta su estudio
debido a su complejidad y gravedad. Este tipo de efectos, conocidos como Tipo
B, pueden estar vinculados a caracteristicas particulares del paciente,
incluyendo factores genéticos, asi como a reacciones alérgicas o de
hipersensibilidad que involucran el sistema inmunoldgico. Estas manifestaciones
suelen afectar solo a ciertos individuos que poseen factores predisponentes, los
cuales en muchos casos aun no se comprenden completamente. Por ello, la
farmacovigilancia juega un papel fundamental para identificar y entender estas
reacciones. Estas reacciones comprenden desde erupciones cutaneas y
anafilaxia hasta vasculitis, dafo inflamatorio en d&rganos y sindromes

autoinmunes concretos (35).
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Reacciones tipo C: Estas reacciones suelen manifestarse tras un uso
prolongado del tratamiento, que puede extenderse durante meses o incluso
afos. Se producen debido a la interaccidn continua y sostenida del medicamento
con un organo especifico del cuerpo. Los efectos de Tipo C representan un serio

problema de salud publica debido a su gravedad y frecuencia (35).

Funciones y responsabilidades de los agentes implicados

La farmacovigilancia es una labor colaborativa y multidisciplinaria que precisa el
respaldo de todas las organizaciones involucradas en el manejo de

medicamentos, tales como:

La autoridad reguladora nacional.

Los sistemas nacionales de farmacovigilancia.
Profesionales sanitarios.

Laboratorios farmacéuticos o el titular del registro.

Otras instituciones de salud.

Autoridad reguladora nacional: Los gobiernos deben certificar que los
farmacos disponibles sean seguros, eficaces y de buena calidad, y asegurar su
uso correcto. Las autoridades de salud publica deben conocer a fondo los riesgos
de reacciones adversas y tener meétodos para detectarlas, reportarlas y
manejarlas a tiempo. Los recursos del gobierno son vitales para coordinar la
farmacovigilancia a nivel nacional y para colaborar con otras entidades
involucradas (35). Estos centros coordinan acciones al recibir datos de fuentes
como personal sanitario y pacientes, evaluar esta informacion y establecer

prioridades para elaborar recomendaciones apropiadas (36). Para que el
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Sistema Nacional de Farmacovigilancia funcione bien, los profesionales de la
salud deben estar siempre comprometidos. Ellos son los que mejor ubican y
reportan las posibles reacciones malas que ven en sus pacientes mientras los
atienden. Esto es muy importante para que los medicamentos se usen de forma
segura. Todos los que trabajan en la salud (médicos, farmacéuticos, enfermeros,
dentistas, etc.) deben informar las reacciones malas como parte de su trabajo,
aunque no estén seguros de si el medicamento fue la causa (30). Hay que avisar
a las autoridades del pais si crees que has tenido una mala reaccion a un
medicamento (2). Otros grupos de salud: Hoy en dia, la farmacovigilancia es algo
muy importante en medicina. Los centros de farmacologia y farmacia en
hospitales y universidades ayudan mucho con la formacion, la creacion de

reglas, la investigacion, los comités de ética y los servicios a los pacientes (25)

Métodos de farmacovigilancia

En el ambito de la Farmacovigilancia, se distinguen los siguientes métodos:

Notificacion espontanea (a través de la tarjeta amarilla).
Farmacovigilancia intensiva.

Estudios epidemioldgicos.

La Farmacovigilancia intensiva implica la recopilacion sistematica y detallada de
datos relativos a posibles efectos adversos inducidos por farmacos en grupos de
poblacién especificos. Este enfoque se implementa en numerosas instituciones
que reconocen los beneficios que aporta tanto al equipo de salud como a los
pacientes y al sistema nacional de salud en general. Por lo general, su correcta

ejecucion demanda la dedicacion exclusiva de un profesional farmacéutico
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especializado en esta area. Los estudios epidemioldgicos, como los de casos y
controles o las cohortes historicas, intentan determinar si existe una relacidon
causal entre la aparicion de reacciones adversas y el consumo de un

medicamento (37).

El sistema de notificacién espontanea, conocido coloquialmente como la tarjeta
amarilla y promovido por la OMS, es el método mas comun. Se basa en que los
profesionales de la salud detecten y notifiquen las posibles reacciones adversas
a medicamentos que observan en su practica diaria a un organismo centralizado

(37). Es utilizada primordialmente en paises europeos.

Otros menos utilizados incluyen:

El analisis de estadisticas vitales consiste en recopilar datos provenientes de los
registros de morbilidad y mortalidad con el fin de identificar eventos adversos
vinculados especificamente al uso de medicamentos. Inicialmente, se observan
las alteraciones en las cifras de salud publica y, posteriormente, se investiga si
estas se deben a la exposicidon a ciertos farmacos. Este tipo de estudio tiene la
limitacion de que necesita datos de morbilidad, mortalidad y consumo de
farmacos de las areas estudiadas, informacion que no siempre es facil de
obtener (34). El sistema de vigilancia centinela es provechoso para identificar
indicios de eventos adversos inusuales, severos o imprevistos, y usualmente
demanda un reporte individual e inmediato (34). La Vigilancia de la
Monitorizacion de Eventos relacionados con la Prescripcion (PEM) representa
un sistema apropiado para detectar reacciones adversas a medicamentos, sobre
todo en aquellos farmacos que han sido introducidos recientemente en el

mercado. Este sistema se basa en la recopilaciéon de informacién clinica
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relacionada con los pacientes que reciben tratamiento con un farmaco especifico
para una determinada enfermedad (38). La colaboracion de un numero amplio
de médicos es necesaria para este propdsito. La revision de historiales clinicos

y entrevistas con los médicos a cargo ayuda al procedimiento (35).

Sobre las reacciones adversas y la mala prescripcion

En el ambito sanitario, un medicamento se define como cualquier sustancia —ya
sea de origen natural o producida sintéticamente— o combinacion de sustancias,
cuyo proposito es ser administrada a humanos. Esto se hace con el fin de curar,
mitigar, tratar, prevenir o diagnosticar enfermedades o sus manifestaciones.
Asimismo, su uso se extiende a la modificacién de funciones fisioldgicas o del
estado mental, siempre buscando un beneficio para el individuo al que se le
administra. Dentro de la categoria de productos farmacéuticos se incluyen
ingredientes activos, preparados farmacéuticos, especialidades farmacéuticas y
medicamentos herbarios tradicionales (Instituto de Salud Publica de Chile, s.f.)

(38).

La Constitucion de la Organizacién Mundial de la Salud dice que estar lo mas
sano posible es un derecho basico de todas las personas, sin importar su raza,
religion, opinidén politica o situacion econdmica. Este derecho incluye poder
acceder a servicios de salud buenos, que podamos pagar y que sean de calidad

(30).

De acuerdo con la Organizacion Panamericana de la Salud, en su estudio sobre
como la falta de acceso a los servicios de salud afectd el acceso a medicinas en

Guatemala en 2010, se dice que conseguir medicinas depende de dos cosas:
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1) Para que el usuario acceda al medicamento que necesita, debe contar con los
recursos necesarios, ya sean estos materiales, economicos o informativos, para

establecer contacto con el proveedor adecuado (30).

2) Para que un medicamento esté disponible para el paciente en el punto de
atencion, es fundamental que el proveedor pueda garantizar su suministro. Esto
solo es posible si previamente se han llevado a cabo tres etapas clave y en
orden: la produccion del medicamento, su adquisicion por parte de las
instituciones de salud y, finalmente, su distribucién hasta los centros donde se
brindara la atencion. Solo después de completar estos procesos, el medicamento
estara fisicamente accesible para ser dispensado al usuario. Aunque estos
cuatro procesos los realicen operadores o agentes distintos, son
interdependientes y forman eslabones de una misma cadena: la de suministro

de medicamentos (30).

En consecuencia, el acceso a los medicamentos debe entenderse como una
serie de procesos interrelacionados y dependientes unos de otros, que se
desarrollan de manera ordenada y compleja para garantizar que los farmacos
lleguen efectivamente a quienes los necesitan. Dentro de este contexto, se

puede afirmar que el acceso a los medicamentos abarca los siguientes aspectos:

La disponibilidad fisica se define mediante la relacion entre la oferta y la
demanda de productos especificos (39).

Para saber si algo es barato, vemos si el precio va con lo que la gente puede
pagar. Aqui hablamos de cuanto cuestan las medicinas en las farmacias (39).
La accesibilidad geografica se entiende como la relacion entre dénde se

encuentran los productos y dénde los usuarios los necesitan (39).
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Aceptabilidad se refiere a como las caracteristicas de un medicamento se ajustan
tanto a las expectativas y necesidades de quienes lo usan, como a las
normativas técnicas y legales establecidas en el pais. En otras palabras, implica
que el medicamento no solo debe ser eficaz y seguro, sino también que debe
cumplir con los estandares regulatorios vigentes y ser aceptado por los pacientes
en funcion de sus preferencias, experiencias y contexto cultural. La
disponibilidad de medicamentos abarca la oferta, que implica su produccion,
distribucioén y dispensacion. Por otro lado, la demanda se relaciona con que sean

costeables, ubicables y aceptados (39).

GRAFICO Dimension del acceso a medicamentos.
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Ademas, cada aspecto relacionado con el acceso a los medicamentos se ve
afectado por obstaculos especificos que surgen tanto del funcionamiento del
sistema de salud como de las particularidades de quienes lo utilizan. Entre estas
dificultades, se destacan las principales barreras que limitan el acceso efectivo

a los medicamentos:

El precio de los farmacos, si estan cubiertos por seguros y la capacidad
econdémica de la persona o familia influyen directamente en si pueden costearse
el medicamento (39).

La distribucién geografica de los servicios de salud y la ubicacién de los usuarios
influyen en la accesibilidad a los medicamentos (39).

La aceptacion de un medicamento por parte del paciente se ve influenciada por
obstaculos relacionados con la estructura de los servicios de salud, asi como por
factores culturales y personales inherentes al individuo (39).

El sistema de suministro de farmacos genera barreras, ya que influye en la

disponibilidad fisica de estos en respuesta a la demanda existente (42).

En 2002, la Organizacion Mundial de la Salud indicé que, para un acceso
eficiente a los medicamentos, acorde con una politica publica centrada en los
derechos y necesidades humanas, la Autoridad Sanitaria Nacional ha efectuado
varias acciones dirigidas a lograr este acceso. (40).

En 2011, la OMS dijo que las medicinas esenciales son las que mas necesita la
gente para sus problemas de salud importantes. Para elegir cuales son
esenciales, se fijan en si son importantes para la salud de todos, si esta probado

que funcionan bien y son seguros, y si su precio es razonable (40).
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Para que los medicamentos esenciales estén siempre disponibles y satisfagan
las necesidades de la poblacion, es clave tener procesos de suministro buenos.
Esto implica obtener medicinas de alta calidad, seguras y que funcionen, al
menor costo posible, usando bien los recursos. Para lograr esto, se deben usar
todos los medios legales, tanto nacionales como internacionales, para asegurar

que siempre haya acceso a los medicamentos.

Para ampliar el acceso a medicamentos esenciales en Latinoamérica, se sugiere
reforzar el mercado de genéricos y establecer un sistema de precios competitivo

para su adquisicion (41).

En Ecuador, el mercado de medicamentos genéricos no muestra gran fortaleza.
En 2014, la Agencia Nacional de Regulacién, Control y Vigilancia Sanitaria
reportd que solo el 30,4% de los 13451 medicamentos registrados eran
genéricos. Ultimamente, la gente ha comprado menos medicinas genéricas en
comparaciéon con las de marca. Esto pasé a pesar de que los precios subieron
un 0.86% y 12.5% respectivamente (8). Esto hizo que las ventas subieran
distinto: en 2011, las medicinas genéricas solo subieron un 6.5%, mientras que

las de marca jun 93.4% (8).

En 2010, la OMS indicaba que tener problemas para conseguir medicinas y usar
dosis equivocadas hace que la gente se enferme mas y muera, sobre todo por
infecciones en nifios y males crénicos como presién alta, diabetes, epilepsia o
problemas mentales. Usar medicinas mal y de mas no solo gasta plata, sino que
también dafa a los pacientes porque no se curan como esperan y terminan con
efectos secundarios. El abuso de antimicrobianos aumenta la resistencia a estos

farmacos, y las inyecciones no esterilizadas propagan enfermedades como la
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hepatitis y el VIH/SIDA. Sumado a esto, el uso irracional de medicamentos
genera una demanda desmedida, reduce el acceso a consultas y disminuye la

confianza en el sistema de salud debido a la escasez de farmacos (30).

La importancia del uso racional de medicamento

El farmaco se distingue de otros recursos sanitarios debido a que su consumo
puede originarse en la eleccion individual, la sugerencia del proveedor o la

prescripcion del profesional sanitario (20).

Por esta razon, la entrega de medicamentos no solo implica poner los productos
a disposicion, sino también asegurar que se implementen una serie de procesos

orientados a fomentar un uso adecuado y responsable de los mismos.

Elegir medicinas basicas y promover los genéricos ayudan a que la gente tenga
medicinas y a controlar los precios. La idea de las medicinas basicas es muy
importante en cualquier politica de farmacia porque ayuda a decidir qué es lo
mas importante para las farmacias de cualquier pais, no importa si es rico o
pobre. Como el uso incorrecto de medicinas puede pasar al recetar, dar o vender,
es clave saber si la gente puede acceder a ellas y si el acceso es bueno. Esto
implica priorizar los medicamentos esenciales, usualmente listados bajo criterios

de racionalidad, calidad y sostenibilidad financiera del sistema de salud (42).

Dentro de los gastos sanitarios totales, una porcién considerable corresponde a
medicamentos. Por lo tanto, es deber del Estado garantizar que toda la
poblacién, especialmente los grupos mas desfavorecidos, tengan acceso rapido

a los medicamentos esenciales cuando los requieran. (39).
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Categorias de acceso a los medicamentos

Definicién

Automeadicacion El acto de demandar medicamentos clasificados
como de venta sin receta y obtenerlos directamente
de un proveedor, es decir, sin prescripcion, ni

mediacion de profesional de salud autorizado.

Autoprescripcion El acto de demandar medicamentos de venta con
receta y obtenerlos directamente de un proveedor,
es decir, sin prescripcion y sin que medie un
profesional de salud autorizado.

Medicamentos prescritos por | El acto de demandar y obtener medicamentos

profesional autorizado mediante la prescripcion de un profesional de salud
autorizado.

Medicamentos esenciales El acto de demandar y obtener medicamentos

prescritos por profesional esenciales mediante la prescripcion de un

autorizado profesional de salud autorizado.

Fuente: Organizacion Panamericana de la Salud (OPS). *Estudio del impacto de la
exclusion de los servicios de salud sobre el acceso a medicamentos en
Guatemala. Informe Final*. Washington, D.C.: OPS.

Segun un texto sobre el uso racional de farmacos en med-informatica.net, el
profesional de la salud debe garantizar que el medicamento sea el adecuado,
coincida con la receta y tenga la calidad debida. El uso irracional ocurre cuando

un paciente se automedica o ignora las indicaciones médicas. (43).

Uso irracional: tipos de problemas
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Problemas en la prescripcion

1. Prescripcion de un medicamento cuando la terapia no requeriria medicamento
alguno. Por ejemplo, antibidticos para infecciones virales.

2. No prescripcion de un medicamento disponible, seguro y efectivo cuando ello
se requeriria. No vacunacion antitetanica, no utilizacion de sales de rehidratacién
oral para rehidratacion en diarrea infantil aguda.

3. Prescripcion de un medicamento equivocado para la condicion que, no
obstante, requiere una terapia medicamentosa. Por ejemplo, el uso de
trimetoprima sulfametoxazol en faringitis estreptococica cuando penicilina o
amoxicilina serian adecuados.

4. La eleccidon de un medicamento de eficacia o seguridad dudosa o no probada.
Por ejemplo, el uso de agentes antidiarreicos en diarrea infantil aguda.

5. Prescripcion del medicamento correcto en inadecuada via de administracién,
dosis o duraciéon. Por ejemplo, el uso de metronidazol intravenoso cuando
formulaciones orales serian adecuadas.

6. Prescripcion de medicamentos innecesariamente costosos. Por ejemplo, el uso
de antimicrobianos de tercera generacion, de amplio espectro, cuando antibidticos
de primera linea estan indicados.

7. No provision de informacion adecuada al paciente.

8. No monitoreo de los resultados de la terapia.

Problemas en la dispensa

9. Dispensa de un medicamento erréneo en relacion al prescripto.

10. Dispensa de un medicamento en mal estado o vencido.

Problemas en el consumo por parte del paciente

10. No cumplimiento de las indicaciones

11. Automedicacién

Fuente:http://www.med-informatica.net/ TERAPEUTICA-STAR/Uso_racional_medicamentos.pdf

Factores detras del uso irracional de medicamentos

El empleo adecuado de medicamentos puede verse afectado por diversos
elementos. Los mas importantes pueden clasificarse segun provengan del
paciente, del médico que prescribe, del entorno laboral institucional o de
problemas mas amplios concernientes al mercado farmacéutico y su regulacion

(43).

Causas de uso irracional de medicamentos
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Paciente

Escasa o inadecuada informacion

Creencias emmoneas

Problemas de acceso a servicios de salud -automedicacion-

Profesional de la salud

Falta de formacion

Falta de informacidn objetiva

Limitada experiencia

Contexto institucional

Alta carga de pacientes

Inadecuada infrasstructura

Carencia de politica institucional sobre uso racional -vademécum, comision, politica de compras, etc -

Problemas de financiacion

Mercado y Regulacidn

Oferta de medicamentos de calidad incierta

Predominio de marca comercial en lugar de nombre genérico

Existencia de promocion engafiosa

Mo pfﬂﬂ]ﬂCiﬁﬂ de medicamentos esenciales

Mo regulacién o falta de implementacién de la misma sobre prescripcidén-dispensacion

Fuente:http://www.med-informatica.net TERAPEUTICA-STAR/Uso_racional_medicamentos.pdf
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IMPACTO DEL USO INAPROPIADO DE MEDICAMENTOS

El uso inadecuado de medicamentos puede tener consecuencias en distintos
niveles. Por un lado, puede disminuir la efectividad de los tratamientos, lo que se
traduce en un aumento de enfermedades y muertes evitables. Ademas, El
empleo incorrecto de farmacos no solo representa un despilfarro de recursos,
disminuyendo la accesibilidad a otros medicamentos necesarios y aumentando
los costos al sistema de salud, sino que también acrecienta la probabilidad de
experimentar efectos adversos y fomenta la aparicion de resistencia a los
medicamentos por parte de los agentes patdgenos. Desde el punto de vista
psicoldgico, puede instalarse entre los pacientes la falsa idea de que existe una
pastilla para resolver cualquier problema de salud (43). Frente a este panorama,
es fundamental analizar posibles soluciones y establecer prioridades para

implementar las alternativas mas adecuadas.

Los encargados de hacer las listas internas de medicamentos no conocen los
indicadores de la OMS para recetar bien los farmacos. Por eso, hay que crear
una guia con esos indicadores y con el apoyo de manuales clinicos para que se

usen y se receten los medicamentos de forma correcta (44):

Indicadores de como se atiende al paciente.

Indicadores del centro de salud.

Otros indicadores sobre cédmo usar bien los medicamentos.

Capacitacion para que los pacientes usen bien los medicamentos recetados.
Capacitaciones al personal encargado sobre el instructivo de llenado de

matrices.
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Para asegurarte de tomar tus medicinas genéricas correctas y no tener ni de mas
ni de menos, te ayudaré con esta guia. Asi también, te mostraremos como

usarlos bien y te daremos algunos tipos para que confies mas en ellos. (44).

Esta guia se basa en varios indicadores de la OMS que te ayudaran a recetar

medicamentos de manera correcta.

a. Indicadores para recetar:

El promedio de medicinas que se recetan por cada visita al médico, el porcentaje
de recetas que usan el nombre genérico del medicamento, el porcentaje de
visitas donde se receta un antibiotico, el porcentaje de visitas donde se pone una
inyeccidén y el porcentaje de medicinas recetadas que estan en la lista de

medicamentos esenciales (44).

b. Indicadores de atencion al paciente:

Duracién promedio de la consulta, tiempo promedio para dar un medicamento,
porcentaje de medicamentos realmente dispensados, porcentaje de
medicamentos con etiquetas correctas y porcentaje de pacientes con

conocimiento de las dosis (44).

C. Indicadores de establecimiento:

El personal sanitario tienen que tener disponible una lista o formulario de
medicamentos esenciales, directrices clinicas y un porcentaje de las medicinas

clave (44).

d. Indicadores complementarios del uso de medicamentos:
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Coste medio de medicamentos por consulta y apego a las guias clinicas en la

prescripcion (44).

Con base en estos datos, resulta fundamental elaborar guias de prescripcion
especificas para aquellos medicamentos que se encuentran en grandes
cantidades en las areas bajo cuarentena, ya que es previsible que estos
farmacos sean recetados a los pacientes en los meses siguientes, incluso en

casos donde su uso no sea estrictamente necesario.
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CAPITULO Il
METODOLOGIA DE LA INVESTIGACION

3.1. DISENO DE LA INVESTIGACION

El disefio de esta investigacion fue no experimental que es un enfoque
metodolégico en el que no se manipulan deliberadamente las variables
independientes. En este disefo, el investigador observa y analiza los
fendmenos tal y como ocurren en su contexto natural, sin intervenir ni alterar

las condiciones del estudio (22).
3.2. TIPO DE INVESTIGACION

El tipo de investigacion fue basica, segun la secuencia transversal, puesto

que solo lo estudiaremos por un tiempo establecido (15).
3.3. METODO O METODOS APLICADOS A LA INVESTIGACION

El trabajo de investigacion sera del tipo correlacional, investigacion de tipo
basica y de corte transversal. Fue de tipo basica porque como investigador
no manipularé las variables y seré simplemente un observador de los
fendmenos que afectan o inciden en las variables. Transversal porque
realizaré un corte en el tiempo del afio, en donde obtendré los datos para

poder contribuir a la investigacion (15).

3.4. POBLACION Y MUESTRA
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3.4.1. Poblacion

El estudio comprendid los registros de RAM (Reacciones Adversas a
Medicamentos) de pacientes asegurados en EsSalud, atendidos en los
servicios de Medicina General, Medicina Interna, Obstetricia, Odontologia,
Enfermeria y Farmacia del Policlinico EsSalud en Juliaca. Esta poblacion

asciende aproximadamente a 300 individuos anualmente.

3.4.2. Muestra

El muestreo que se empled es de tipo probabilistico, ya que se utilizara una
férmula matematica para determinar el tamafo adecuado de la muestra. En
este caso, se aplicara la féormula propuesta por Fisher y Navarro, disefiada
especificamente para poblaciones finitas. Una vez calculado el tamafio de la
muestra, se procedera a seleccionar aleatoriamente a los participantes
mediante una técnica probabilistica, asegurando asi que la muestra sea
representativa del grupo estudiado:
n= zZ2*p*q*N
e2(N*1)+z2*p*q

Donde:

n = tamaro de muestra

z = desviacion estandar

p = % de éxitos

q = % e de fracasos

N = poblacion

e = error

Reemplazando en la formula:

N =300
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n= 1.962 * 0.5 * 0.5 * 300

0.052 *(300-1)+1.962*0.5* 0.5

n= 169.

3.5. TECNICAS, INSTRUMENTOS Y FUENTES DE INVESTIGACION PARA

LA RECOLECCION DE DATOS

3.5.1. Técnicas de la investigacion

Variable 1: Analisis Documental

Consiste en una revisién exploratoria, es un tipo de investigacién usada
para examinar temas o fendmenos poco conocidos, buscando una
comprension preliminar y generando hipétesis o preguntas de investigacion

mas concretas.
Variable 2: Analisis Documental

3.5.2. Instrumentos de la investigacion

INSTRUMENTO: Ficha de recoleccion de datos

Revision exploratoria de las recetas recopiladas en el servicio de Farmacia,
asi como las Historias Clinicas que nos dio a entender mejor, las posibles
RAMs que existan en los pacientes. Asi mismo mencionar que estas fichas
de donde se recopila la informacién son estandarizadas a nivel nacional por

el ministerio de salud.
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3.6. PLAN DE RECOLECCION Y PROCESAMIENTO DE DATOS

a) Coordinacion:

En una primera etapa, se gestiono la autorizacion correspondiente ante la
direccion del Policlinico de EsSalud — Juliaca para llevar a cabo el presente
estudio, orientado a analizar la relacion entre la incidencia y las
consecuencias de las reacciones adversas a medicamentos. La
informacion requerida fue recopilada mediante un proceso de revision
documental cuidadosamente estructurado, utilizando instrumentos
elaborados con el proposito de asegurar la precision, coherencia y

adecuada sistematizacion de los datos obtenidos.

b) Ejecucion:

Una vez recolectada la informacién, se procedié al analisis descriptivo de
los datos. Para ello, se organizaron los resultados en tablas estadisticas
que facilitaron la elaboraciéon de distribuciones de frecuencia y figura
interpretativos, lo que permitié identificar y representar de manera clara los
principales patrones hallados. Posteriormente, la informacién fue
sintetizada e interpretada conforme a los objetivos planteados en la

investigacion.

c) Analisis inferencial:

Finalmente, se aplicaron pruebas estadisticas, entre ellas la correlacion de
Pearson, con el propdsito de determinar la existencia de asociaciones
significativas entre las variables estudiadas. Todo el procesamiento y

analisis de los datos se efectud utilizando el software estadistico IBM SPSS
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Statistics, version 26, lo que garantizo la fiabilidad y rigor de los resultados

obtenidos.

3.7. CONTRASTACION DE HIPOTESIS

Para organizar, interpretar y evaluar los datos recogidos, se utilizé la prueba
estadistica Chi cuadrado. Esta herramienta resultd adecuada porque las
variables analizadas eran de tipo numérico y permitian aplicar este tipo de

contraste sin inconvenientes.

3.8. VALIDEZ Y CONFIABILIDAD DEL INSTRUMENTO

3.8.1. Validez

El instrumento utilizado para la recoleccion de datos fue sometido a un
proceso de validacidn mediante juicio de expertos, con la finalidad de
garantizar que cumpliera con los criterios de pertinencia, claridad,
coherencia y relevancia en relacioén con los objetivos del estudio. Para este
procedimiento se contd con la colaboracién de tres profesionales con
experiencia y conocimiento especializado en la tematica investigada con un

resultado de 95.5 respectivamente.

3.8.2. Confiabilidad

ALFA DE CRONBACH

N° |P1 (P2 |P3 |P4 [P5 |P6 |P7 |[P8 |P9 |TOTAL

4 1 1 1 1 1 1 1 1 1 18
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6 1 1 1 1 1 1 1 1 1 21

7 1 1 1 1 1 0 0 1 1 17

10 |0 1 1 1 1 1 1 1 1 19

11 1 1 1 1 1 1 1 1 1 20

12 1 1 1 1 1 1 1 1 1 20

13 |1 1 1 1 1 1 1 1 1 17

14 |1 1 1 1 0 1 1 1 1 17

15 1 1 1 1 1 1 1 1 1 17

16 1 1 1 1 1 1 1 1 1 20

17 |1 1 1 1 1 1 1 1 1 21

18 |1 1 0 1 1 1 1 1 1 20

19 1 1 1 1 1 1 1 1 1 21

20 1 1 1 1 0 1 1 1 1 17

21 1 1 1 1 1 1 1 1 1 17

22 1 1 1 1 1 1 1 1 1 20

23 |1 1 1 1 1 1 1 1 1 20

24 1 1 1 1 0 1 1 1 1 17

25 1 1 0 1 1 1 1 1 1 20

S 10.36/0.00|0.42|0.00|0.36|0.42|0.36 | 0.27 | 0.27 | 4.39

$? 10.13[0.00|0.18|0.00|0.13|0.18 | 0.13 | 0.07 | 0.07 | 19.31

Ls?

Donde:
K = Numero de items

¥ S? = Se calcula la suma de los cuadrados de las varianzas correspondientes

a las respuestas de cada item del cuestionario
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S%# = Representa el cuadrado de la suma de las varianzas totales de los

puntajes obtenidos en cada cuestionario aplicado.

[{Pnl]

Cuando el coeficiente alfa de Cronbach “a” se aproxima a 1, indica que el
instrumento que se esta evaluando posee un alto nivel de confiabilidad y

consistencia interna..

Entonces:
K=22,
Y S§?=253
S% =19.31
en la formula: o= 2|1 — Z_S
K-1 ST
22 2.53
o= 22—1[ 19. 31] 0.910

el valor esta muy proximo de 1, la confiabilidad del instrumento es buena.
interpretamos el coeficiente con los siguientes baremos:

0.9, el instrumento de medicion es excelente.
Desde 0.9 a 0.8, consideramos bueno.
Desde 0.8 a 0.7, consideramos aceptable.
desde 0.7 a0.6, consideramos débil.

Desde 0.6 a 0.5 consideramos pobre

Si <0,5, consideramos no aceptable

El analisis del instrumento de investigacion mediante el coeficiente Alfa
de Cronbach mostré un valor de 0.910, lo que indica que el cuestionario
cuenta con un nivel de confiabilidad muy alto para los fines del estudio.
Ademas, al comparar valores como 0.831 y 0.500, se confirma que el
instrumento supera ampliamente el umbral minimo aceptable para

considerarse consistente y fiable.
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CAPITULO IV
RESULTADOS Y DISCUSION

Tabla 01.- EDAD Y SU RELACION CON LAS REACCIONES ADVERSAS A MEDICAMENTOS EN EL
POLICLINICO DE EsSalud- JULIACA, 2023.

Reacciones adversas a medicamentos Total
Edad Sistema Sistema Sistema . : Sistema
. . ; . , Sistema Sistema
Piel cardiovasc nervioso respiratori . . musculo
~ digestivo renal »
(afios) ular central o} esquelético
fi % fi % fi % fi % fi % fi % fi % fi %

22-35 14 8.28 4 237 1 0.59 4 237 14 8.28 8 4.73 3 1.78 48  28.40

36-50 19 1124 5 296 9 5.33 2 118 20 1183 11  6.51 2 1.18 68 40.24

51-73 18 1065 5 29 7 4.14 7 414 11 6.51 4 2.37 1 0.59 53  31.36

Total: 51 3018 14 828 17 1006 13 7.69 45 2663 23 13.61 6 3.55 169 100.00

Fuente: Ficha de recoleccion de datos.

Chi?;= 13.453 Chi?=21.026 gl= 12 p 0.337 NO SIGNIFICATIVA
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Reacciones adversas
al medicamento

] Piel

- Sistema cardiovascular
Sistema nervioso central
Sistema respiratoriola

[]
[]
I Sistema digestivo

—_
o

Frecuencia (%)

Sistema renal
Sistema musculoesqueletico

()]

22-35 36-50 51-73
Edad (afios)

Figura 1.Edad y su relacién con las reacciones adversas a medicamentos en el policlinico de essalud- juliaca, 2023
Fuente: Tabla 01
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En la tabla y figura 01, se muestra la distribuciéon de los grupos de edad y las
reacciones adversas a medicamentos en pacientes. Se observa que las mayores
frecuencias estan en el grupo de 36-50 afios con reacciones adversas en el sistema
digestivo (11.84%), y piel (11.24%). Igualmente, el grupo de 51-73 afos presenta
mayor frecuencia en reaccion adversa de piel (10.65%) y sistema digestivo (6.51%).
Mientras que el grupo de 22-35 afios reportan los mayores porcentajes en piel
(8.28%) y sistema digestivo (8.28%). Se ha comprobado la hipotesis con la prueba
estadistica del chi cuadrado, con un error del 5%, Chi%=13,453 menor que la
Chi%=21.026, gl=12, ns=0.337 es no significativa, por lo que los grupos de edad no
tiene relacion con las reacciones adversas a medicamentos en el Policlinico de
EsSalud de Juliaca, 2025.

Este comportamiento coincide con lo sefalado por Deza et al. (24), quienes
reportaron una mayor presencia de RAM en adultos mayores, destacando que la
edad avanzada incrementa la vulnerabilidad, especialmente por el uso simultaneo
de varios medicamentos y la reduccién progresiva de la capacidad metabdlica.

Sin embargo, estos resultados no se alinean por completo con los hallazgos de Cajo
et al. (21), quienes identificaron una incidencia mas elevada en adultos jovenes que
recibian tratamiento con antihipertensivos. Esto sugiere que el comportamiento de
las RAM puede variar segun el tipo de farmacos utilizados y las caracteristicas

propias de la poblacién atendida.
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Tabla 02.- SEXO Y SU RELACION CON LAS REACCIONES ADVERSAS A MEDICAMENTOS EN EL POLICLINICO
DE EsSalud- JULIACA, 2023.

Reacciones adversas a medicamentos Total
Sistema Sistema . . . Sistema
. ) . Sistema Sistema Sistema
Sexo Piel cardiovasc nervioso . . ! . musculo
respiratorio digestivo renal i
ular central esquelético
fi % fi % fi % fi % fi % fi % fi % fi %
Masculino 21 1243 2 118 5 2.96 5 2.96 19 11.24 8 473 1 0.59 61 36.09
Femenino 30 17.75 12 7.10 12 7.20 8 473 26 15.38 15 8.88 5 2.96 108 63.91
Total: 51 30.18 14 828 17 10.06 13 769 45 2663 23 13.61 6 3.55 169 100.00
Fuente: Ficha de recoleccion de datos.
Chi;= 5.550 Chi*=12.592 gl= p= 0.475 NO SIGNIFICATIVA
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Frecuencia (%)
=

Masculino

Sexo

Reacciones adversas
al medicamento

] Piel

- Sistema cardiovascular
Sistema nervioso central
Sistema respiratoriola
Sistema digestivo

Sistema renal

Sistema musculoesqueletico

Femenino

Figura 2. Sexo y su relacion con las reacciones adversas a medicamentos en el policlinico de essalud- juliaca, 2023

Fuente: Tabla 02
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En la tabla y figura 02, se muestra la distribucion del sexo y las reacciones adversas
a medicamentos en pacientes. Se observa que el 63.91% son de sexo femenino, y
el 36.09% de sexo masculino. Ademas, las mayores frecuencias presentaron
reaccion adversa en piel (17.75%) y sistema digestivo (15.38%) en mujeres,
mientras que en varones se observé mayores frecuencias en reacciéon adversa en
piel (12.43%) y sistema digestivo (11.24%). Se ha comprobado la hipétesis con la
prueba estadistica del chi cuadrado, con un error del 5%, Chi?.=5.550 menor que la
Chi%=12,592, gl=6, ns=0.475 es no significativa, por lo que el sexo no tiene relacion

con las reacciones adversas a medicamentos en pacientes.

Los resultados muestran que las mujeres representan el 63.91% de los casos de
reacciones adversas, con una mayor frecuencia de manifestaciones cutaneas y
digestivas. En los varones, que constituyen el 36.09%, también predominan estos
mismos tipos de RAM. Estos hallazgos coinciden con lo mencionado por Deza et al.
(24), quienes encontraron una mayor proporcion de RAM en mujeres. Segun los
autores, esto podria deberse a factores como diferencias hormonales, patrones de

uso de los servicios de salud y un mayor consumo de medicamentos.

Sin embargo, los resultados no son totalmente consistentes con lo reportado por
Cajo et al. (21), quienes sefialaron que el sexo no fue un factor determinante en
pacientes tratados con antihipertensivos. Esto sugiere que la influencia del sexo en
la presentaciéon de RAM puede variar segun el tipo de farmaco y las caracteristicas

de la poblacién evaluada.
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Tabla 03.- PESO Y SU RELACION CON LAS REACCIONES ADVERSAS A MEDICAMENTOS EN EL
POLICLINICO DE EsSalud- JULIACA, 2023.

Reacciones adversas a medicamentos Total
Sistema Sistema . . . Sistema
Peso . ) ; Sistema Sistema Sistema
Piel cardiovas nervioso . . . . musculo
(Kg) respiratorio digestivo renal -
cular central esquelético

fi % fi % fi % fi % fi % fi % fi % fi %

48-69 14  8.28 7 414 7 414 8 473 12 710 7 414 3 1.78 58 34.32

70-80 17 1006 1 059 2 1.18 0 0.00 14 8.28 7 414 2 1.18 43 25.44

81-90 14  8.28 5 29 7 4.14 3 1.78 14 8.28 7 414 1 0.59 51 30.18

91-99 6 3.55 1 059 1 0.59 2 1.18 5 2.96 2 118 0 0.00 17  10.06

Total: 51 3018 14 828 17 1006 13 7.69 45 2663 23 1361 6 3.55 169 100.00

Fuente: Ficha de recoleccion de datos.

Chi?;= 17.796 Chi?=28.869 g= 18 p= 0.469 NO SIGNIFICATIVA
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Figura 3. Peso y su relacion con las reacciones adversas a medicamentos en el policlinico de essalud- juliaca, 2023.

Fuente: Tabla 3
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En la tabla y figura 03, se muestra la distribucion del peso y las reacciones adversas
a medicamentos en pacientes. Se observa que las mayores frecuencias estan en el
grupo de 70-80 Kg con reaccién adversa de piel (10.06%) y sistema digestivo
(8.28%). De la misma forma, el grupo de 81 -90 Kg presenta mayor frecuencia en
reaccion adversa de piel (8.28%) y sistema digestivo (8.28%). Mientras que el grupo
de 48-69 Kg reportan los mayores porcentajes en piel (8.28%) y sistema respiratorio
(4.73%). Por ultimo, el grupo de 91-99 Kg la mayor frecuencia se dio en reaccién
adversa de piel (3.55%). Se ha comprobado la hipotesis con la prueba estadistica
del chi cuadrado, con un error del 5%, Chi%.=17,796 menor que la Chi%=28.869,
gl=18, ns=0.469 es no significativa, por lo que el peso no tiene relacion con las
reacciones adversas a medicamentos en el Policlinico de EsSalud de Juliaca, 2025.
Estos Estos resultados coinciden en parte con lo expuesto por Deza et al. (24),
quienes sefalan que ciertos factores fisioldgicos —como la distribucién corporal y
el metabolismo— pueden influir en la susceptibilidad a presentar RAM, aunque eso
no implica que dichos factores determinen su aparicién.

Por otro lado, difieren de lo encontrado por Cajo et al. (21). En su estudio, realizado
en pacientes que recibian antihipertensivos, observaron que el peso podia modificar
la farmacocinética y, en consecuencia, generar variaciones en la respuesta a los
medicamentos. Esta discrepancia podria explicarse porque en nuestro estudio
participaron pacientes con tratamientos y diagndsticos muy diversos, lo que diluye

o dispersa el posible efecto del peso como factor de riesgo especifico.
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Tabla 04.- SERVICIO DE ATENCION Y SU RELACION CON LAS REACCIONES ADVERSAS A MEDICAMENTOS EN
EL POLICLINICO DE EsSalud- JULIACA, 2023.

Reacciones adversas a medicamentos Total
Servicio de . Sistema S'St‘?ma Sistema Sistema Sistema Sistema
g Piel . nervioso \ . . . musculo
atencion cardiovascular respiratorio  digestivo renal i
central esquelético
fi % fi % fi % fi % fi % fi % fi % fi %
Medicina 3 178 1 059 1 059 0 000 6 355 2 118 2 118 15 888
hospitalaria

Odontologia 12 710 2 1.18 5 296 3 1.78 10 592 6 355 1 059 39 23.08
Cardiologia 3 1.78 0 0.00 1 0.59 2 118 4 237 2 118 0 0.00 12 7.10
Oftalmologia 1 0.59 1 0.59 2 1.18 0 000 2 118 3 178 0 0.00 9 5.33

Neumologia 5 296 1 0.59 0 0.00 2 118 1 059 1 059 2 118 12 7.10

Urologia 5 296 1 050 0 000 1 059 4 237 1 059 0 000 12 710
Obstetricia 3 178 1 059 2 118 2 118 3 178 1 059 0 000 12 7.0
Medicina 9 533 3 178 3 178 2 118 6 355 4 237 1 059 28 1657
general

Medicina 10 592 4 237 3 178 1 059 9 533 3 178 0 000 30 17.75
interna

Total: 51 3018 14 828 17 1006 13 7.69 45 2663 23 1361 6 355 169 100.00

Fuente: Ficha de recoleccion de datos.

Chi?;=  36.701 Chi?=65.171 gl= 48 p= 0.883 NO SIGNIFICATIVA
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Figura 4. Servicio de atencion y su relacion con las reacciones adversas a medicamentos en el policlinico de essalud-

juliaca, 2023
Fuente: Tabla 04
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En la tabla y figura 04, se muestra la distribucion del servicio de atencion y las
reacciones adversas a medicamentos en pacientes. Se observa que las mayores
frecuencias se prresenta en odontologia con reaccion adversa de piel (7.10%) y
sistema digestivo (5.92%). De la misma forma, en medicina interna las mayores
frecuencias se encuentran en reaccion adversa de piel (5.92%) y sistema digestivo
(5.33%). Mientras que en medicina general se reportan los mayores porcentajes en
reaccion adversa de piel (5.33%) y sistema digestivo (3.55%). Se ha comprobado la
hipétesis con la prueba estadistica del chi cuadrado, con un error del 5%,
Chi%:=36,701 menor que la Chi%=65.171, gl=48, ns=0.883 es no significativa, por lo
que el servicio de atencion no tiene relacién con las reacciones adversas a
medicamentos en el Policlinico de EsSalud de Juliaca, 2025.

Los resultados muestran que las reacciones adversas a medicamentos se
presentaron con mayor frecuencia en los servicios de odontologia, medicina interna
y medicina general, predominando las manifestaciones cutaneas y digestivas. A
pesar de ello, la prueba de chi cuadrado indicod que el servicio de atencion no tiene
una relacion estadisticamente significativa con la aparicion de RAM (p = 0.883).
Estos hallazgos coinciden con lo sefialado por Deza et al. (24), quienes explican
que las RAM pueden presentarse en cualquier especialidad, ya que su aparicion
depende mas del tipo de medicamento administrado y de la susceptibilidad

individual del paciente que del servicio en el cual se emite la prescripcién.
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Tabla 05.- TIPO DE MEDICAMENTO Y SU RELACION CON LAS REACCIONES ADVERSAS A MEDICAMENTOS EN
EL POLICLINICO DE EsSalud- JULIACA, 2023.

Reacciones adversas a medicamentos Total
Tipo de . Sistema Sistgma Sistema Sistema Sistema Sistema
. Piel : nervioso . ) ! . musculo
medicamento cardiovascular respiratorio  digestivo renal s
central esquelético
fi % fi % fi % fi % fi % fi % fi % fi %

AINEs 4 237 3 1.78 2 1.18 4 237 4 237 2 118 O 0.00 19 11.24
Antibiotico 28 16.57 6 3.55 8 478 4 237 19 1124 11 6.51 3 1.78 79 46.75
Antihistaminicos 6 3.55 0 0.00 1 0.59 0 000 2 118 3 178 O 0.00 12 7.10
Anestésico 1 0.59 1 0.59 0 0.00 3 1.78 3 178 1 059 O 0.00 9 5.33
Antiemético 0 0.00 0 0.00 1 0.59 1 059 3 178 1 059 O 0.00 6 3.55
Antidepresivos 2 118 0 0.00 0 0.00 0 0.00 1 059 0 000 O 0.00 3 1.78
Anticoagulantesy 5 428 o gp0 2 118 0 000 4 237 0 000 O 000 9 533
antiplaquetarios
Broncodilatador 3 1.78 2 1.18 0 0.00 0 000 4 237 0 000 O 0.00 9 5.33
Antihipertensivos 1 0.59 0 0.00 0 0.00 0 0.00 1 054 1 054 O 0.00 3 1.78
Otros 3 1.78 2 1.18 3 1.78 1 059 4 237 4 237 3 1.78 20 11.83
Total: 51 30.18 14 8.28 17 10.06 13 769 45 2663 23 1361 6 3.55 169 100.00
Fuente: Ficha de recoleccion de datos.

Chi’.= 56.278 Chi*%=72.153 gl= 54 p= 0.390 NO SIGNIFICATIVA
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Figura 5. Tipo de medicamento y su relacién con las reacciones adversas a medicamentos en el policlinico de essalud-

juliaca, 2023.
Fuente: Tabla 05
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En la tabla y figura 05, se muestra la distribucion del tipo de medicamento y las
reacciones adversas a medicamentos en pacientes. Se observa que las mayores
frecuencias son antibioticos con reaccion adversa de piel (16.57%) y sistema
digestivo (11.24%). De la misma forma, en los antihistaminicos en la mayor
frecuencia se encuentran en reaccidén adversa de piel (3.55%). Mientras que en
AINEs se reportan los mayores porcentajes en reaccion adversa de piel (2.37%),
sistema respiratorio (2.37%) y sistema digestivo (2.37%). Se ha comprobado la
hipdtesis con la prueba estadistica del chi cuadrado, con un error del 5%,
Chi%:=56,278 menor que la Chi?=72.153, gl=54, ns=0.390 es no significativa, por lo
que el tipo de medicamento no tiene relaciéon con las reacciones adversas a
medicamentos en el Policlinico de EsSalud de Juliaca, 2025.

Estos resultados coinciden con lo mencionado por Arellano et al. (18), quienes
sefalan que los antibidticos, debido a su uso frecuente y a su potencial alergénico,
suelen encontrarse entre los principales desencadenantes de RAM. Sin embargo,
también enfatizan que cualquier grupo terapéutico puede ocasionarlas,

dependiendo en gran medida de la susceptibilidad individual del paciente.
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Tabla 06.- VIAS DE ADMINISTRACION Y SU RELACION CON LAS REACCIONES ADVERSAS A MEDICAMENTOS
EN EL POLICLINICO DE EsSalud- JULIACA, 2023.

Reacciones adversas a medicamentos Total
Vias de . Sistema Sistgma Sistema Sistema Sistema Sistema
L . Piel : nervioso . , ! . musculo
administracion cardiovascular respiratorio  digestivo renal e
central esquelético
fi % fi % fi % fi % fi % fi % fi % fi %
Oral 24 14.20 5 2.96 12 7.10 7 414 23 1361 8 473 3 1.78 82 48.52
Intravenoso 13 7.69 3 1.78 2 1.18 4 237 9 533 7 414 1 0.59 39 23.08
Intramuscular 5 296 2 1.18 3 1.78 2 118 5 296 5 296 1 0.59 23 13.61
Tépica 4 237 1 0.59 0 0.00 0 0.00 2 1.18 1 0.59 0 0.00 8 473
Ocular 5 296 3 1.78 0 0.00 000 000 6 355 2 1.18 1 0.59 17 10.06
Total: 51 30.18 14 8.28 17 10.06 13 7.69 45 2663 23 1361 6 3.55 169 100.00

Fuente: Ficha de recoleccion de datos.

Chife=  16.171 Chi?=36.415 g= 24 p

0.882 NO SIGNIFICATIVA
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Figura 6. Vias de administracion y su relacion con las reacciones adversas a medicamentos en el policlinico de essalud-
juliaca, 2023.
Fuente: Tabla 06
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En la tabla y figura 06, se muestra la distribucién de las vias de distribucion y las
reacciones adversas a medicamentos en pacientes. Se observa que las mayores
frecuencias son vias orales con reaccion adversa de piel (14.20%) y sistema
digestivo (13.61%). De la misma forma, por la via intravenosa las mayores
frecuencias se encuentran en reaccion adversa de piel (7.69%) y sistema digestivo
(5.33%). Mientras que la via ocular reporto los mayores porcentajes en reaccion
adversa del sistema digestivo (3.55%) y piel (2.96%). Se ha comprobado la hipétesis
con la prueba estadistica del chi cuadrado, con un error del 5%, Chi%.=16,171 menor
que la Chi%=36.415, gl=24, ns=0.882 es no significativa, por lo que la via de
distribuciéon de medicamentos no tiene relaciéon con las reacciones adversas a
medicamentos en el Policlinico de EsSalud de Juliaca, 2025.

Estos resultados difieren en parte de lo sefialado por Cajo et al. (21), quienes
observaron que la via intravenosa incrementaba la probabilidad de reacciones
inmediatas en pacientes que recibian determinados antihipertensivos. Segun dichos
autores, algunos farmacos pueden aumentar el riesgo de RAM dependiendo de la

via de administracion empleada.
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Tabla 07.- MOTIVO DE LA PRESCRIPCION Y SU RELACION CON LAS REACCIONES ADVERSAS A
MEDICAMENTOS EN EL POLICLINICO DE EsSalud- JULIACA, 2023.

Reacciones adversas a medicamentos Total
Motivo de Piel Sistema r?(la?'f/?cg?) Sistema Sistema Sistema r?\IS;ecTIi
prescripcion cardiovascular respiratorio  digestivo renal "
central esquelético
fi % fi % fi % fi % fi % fi % fi % fi %

Diagndéstico y

. 37 21.89 13 7.69 10 5.92 9 533 26 1538 15 8.88 5 296 115 68.05
tratamiento

Prevencion 5 2.96 0 0.00 2 1.18 3 1.78 8 478 1 0.59 0 0.00 19 11.24
A]ivio de 9 5.33 1 0.59 5 2.96 1 0.59 11 6.51 7 4.14 1 0.59 35 20.71

sintomas

Total: 51 30.18 14 8.28 17 10.06 13 769 45 2663 23 1361 6 355 169 100.00

Fuente: Ficha de recoleccion de datos.

0.315 NO SIGNIFICATIVA

Chi?.= 13.773 Chi?=21.026 gl= 12 p
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Figura 7. Motivo de la prescripcion y su relacién con las reacciones adversas a medicamentos en el policlinico de essalud-
juliaca, 2023.
Fuente: Tabla 07
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En la tabla y figura 07, se muestra la distribucion del motivo de la prescripcion y las
reacciones adversas a medicamentos en pacientes. Se observa que las mayores
frecuencias son de diagnéstico y tratamiento con reaccion adversa de piel (21.89%)
y sistema digestivo (15.38%). De la misma forma, en prevencion las mayores
frecuencias se encuentran en reaccion adversa del sistema digestivo (4.78%) y piel
(2.96%). Mientras que el alivio de sintomas reporto los mayores porcentajes en
reaccion adversa del sistema digestivo (6.51%) y piel (5.33%). Se ha comprobado
la hipotesis con la prueba estadistica del chi cuadrado, con un error del 5%,
Chi%:=13,773 menor que la Chi%=21.026, gl=12, ns=0.315 es no significativa, por lo
que el motivo de prescripcidn no tiene relacion con las reacciones adversas a
medicamentos en el Policlinico de EsSalud de Juliaca, 2025.

Los resultados muestran que las reacciones adversas se presentaron con mayor
frecuencia en medicamentos prescritos para diagnostico y tratamiento,
especialmente en manifestaciones cutaneas y digestivas, seguidas por las
prescripciones para alivio de sintomas y, en menor medida, por las destinadas a
prevencion; sin embargo, la prueba de chi cuadrado determiné que el motivo de
prescripcidn no se relaciona significativamente con la aparicion de RAM (p = 0.315).
Estos hallazgos concuerdan con lo sefialado por Deza et al. (24), quienes sostienen
que la probabilidad de presentar una reaccion adversa depende mas del tipo de
farmaco y de las caracteristicas individuales del paciente que del propdsito clinico

por el cual es prescrito.
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Tabla 08.- USO CONCOMITANTE DE OTROS FARMACOS Y SU RELACION CON LAS REACCIONES ADVERSAS
A MEDICAMENTOS EN EL POLICLINICO DE EsSalud- JULIACA, 2023.

Reacciones adversas a medicamentos Total
Uso concomitante . Sistema Sistgma Sistema Sistema Sistema Sistema
) Piel \ nervioso \ . . . musculo
de otros farmacos cardiovascular respiratorio  digestivo renal ”
central esquelético
fi % fi % fi % fi % fi % fi % fi % fi %

ANIEs 3 178 1 0.59 1 0.59 1 059 1 059 0 000 O 0.00 7 414
Antibidtico 13 7.69 2 1.18 4 237 1 059 14 828 3 178 2 1.18 39 23.08
Antialérgico y 6 355 2 118 0 000 3 178 3 178 3 178 0 000 17 1006
antihistaminicos
Anestésico 3 178 0 0.00 2 1.18 1 059 0 000 1 0.59 1 0.59 8 473
Antidepresivos 7 414 1 0.59 1 0.59 1 059 4 237 1 059 O 0.00 15 8.88
Anticoagulantesy 7, 414 5 295 7 414 5 296 13 769 7 414 3 178 47 2781
antiplaquetarios
Antihipertensivos 1 0.59 0 0.00 0 0.00 0 0.00 1 059 0 000 O 0.00 2 1.18
Antiacidos 3 1.78 3 1.78 1 0.59 0 000 2 118 3 178 O 0.00 12 7.10
Otros 8 4.73 0 0.00 1 0.59 1 059 7 414 5 296 O 0.00 22 13.02
Total: 51 30.18 14 8.28 17 1006 13 769 45 2663 23 1361 © 3.55 169 100.00
Fuente: Ficha de recoleccion de datos.

Chicc= 43.077 Chi%=65.171 gl= 48 p= 0.674 NO SIGNIFICATIVA
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Uso concomitantes de otros farmacos

Figura 8. Uso concomitante de otros farmacos y su relacion con las reacciones adversas a medicamentos en el policlinico
de essalud- juliaca, 2023.
Fuente: Tabla 8
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En la tabla y figura 8, se muestra la distribucién del uso concomitante de otros
farmacos y las reacciones adversas a medicamentos en pacientes. Se observa
que las mayores frecuencias son antibioticos con reaccion adversa del sistema
digestivo (8.28%) y piel (7.69%). De la misma forma, en los anticoagulantes y
antiplaquetarios la mayor frecuencia se encuentran en reaccién adversa del
sistema digestivo (7.69%). Mientras que en otros se reporta el mayor porcentaje
en reaccidon adversa de piel (4.73%). Se ha comprobado la hipotesis con la
prueba estadistica del chi cuadrado, con un error del 5%, Chi2.=43,077 menor
que la Chi%=65.171, gl=48, ns=0.674 es no significativa, por lo que uso
concomitante de otros farmacos no tiene relacién con las reacciones adversas a
medicamentos en el Policlinico de EsSalud de Juliaca, 2025.

Estos resultados coinciden con lo planteado por Benitez et al. (20), quienes
sefalan que, aunque la polifarmacia puede elevar la probabilidad de presentar
reacciones adversas, no todas las interacciones farmacolégicas generan un
riesgo clinico relevante. Esto depende, en gran medida, de las caracteristicas de

los farmacos combinados y del estado particular de cada paciente.
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TABLA 9. FRECUENCIA DEL TIPO DE REACCIONES DE
REACCIONES ADVERSAS AL MEDICAMENTO EN EL
POLICLINICO DE EsSalud- JULIACA, 2023.

Reacciones adversas

fi %
Piel 51 30.18
Sistema cardiovascular 14 8.28
Sistema nervioso 17 10.06
central
Sistema respiratorio 13 7.69
Sistema digestivo 45 26.63
Sistema renal 23 13.61
Sistemna 5 6 355
musculoesquelético
Total 169 100.00

Fuente: Ficha de recoleccion de datos.

Frecuencia (%)
8

Sistema cardiovascula
Sistema nervioso centra
Sistema respiratori
Sistema digestivo
Sistema renal
Sistema musculoesqueletic

Tipo de reaccion adversa al medicamento

Figura 9. Frecuencia del tipo de reacciones de reacciones adversas al
medicamento en el policlinico de essalud- juliaca, 2023.
Fuente: Tabla 09

En tabla y figura 09 se muestran las frecuencias del tipo de reaccién adversa al

medicamento en pacientes, presentando mayor frecuencia la reaccion adversa
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de piel con 30.18%, seguido del sistema digestivo con 26.63%. La menor
frecuencia se registré en la reaccion adversa en el sistema musculoesquelético
con 3.55%.

Este resultado difiere en parte de lo descrito por Martinez et al. (22), quienes
reportaron una mayor prevalencia de reacciones digestivas en pacientes que
recibian tratamiento con antihipertensivos. Esto evidencia que la frecuencia y el

tipo de RAM pueden variar segun el grupo terapéutico utilizado.
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CONCLUSIONES

Primero: Se determin6 que la incidencia y consecuencia influyeron
significativamente en relacion a las reacciones adversas a
medicamentos en los pacientes del Policlinico de EsSalud Juliaca. En

funcion de estos hallazgos, con lo que quedaria aceptada la hipotesis.

Segundo: Se identificd las caracteristicas sociodemograficas, para aquellos
grupos de edad de 36-50 y 51-73 anos concentraron la mayor
proporcién de reacciones adversas, principalmente en piel (11.84% y
10.65%) y en el sistema digestivo (11.24% y 6.51%). Asimismo, el sexo
femenino representd el 63.91% de los casos registrados. Sin embargo,
las pruebas de chi cuadrado evidenciaron que ni la edad (p=0.337), ni
el sexo (p=0.475), ni el peso (p=0.469) mostraron una relacién
significativa con la aparicion de RAM. Por lo tanto, esta hipétesis fue

aceptada parcialmente.

Tercero: Se analizo las caracteristicas farmacoterapéuticas, observando que los
antibidticos fueron el grupo mas implicado en la aparicion de RAM,
principalmente con reacciones cutaneas (16.57%) y digestivas
(11.24%). Les siguieron los antihistaminicos y los AINEs. No obstante,
variables como el tipo de medicamento (p=0.390), la via de
administracion (p=0.882), el motivo de prescripcion (p=0.315), el
servicio de atencion (p=0.883) y el uso concomitante de otros farmacos

(p=0.674) no mostraron relacién estadistica significativa con la
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ocurrencia de RAM. En consecuencia, la hipotesis correspondiente fue

aceptada parcialmente.

Cuarto: Se clasifico las reacciones adversas permitié identificar que las mas
frecuentes fueron las cutaneas (30.18%) y las digestivas (26.63%),
mientras que las menos reportadas correspondieron al sistema
musculoesquelético (3.55%). Estos resultados contribuyen a delinear
un perfil claro sobre los tipos de RAM predominantes en el

establecimiento de salud durante el periodo evaluado.
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RECOMENDACIONES

Primero: A la Direccion del Policlinico de EsSalud — Juliaca. Se recomienda
fortalecer las politicas institucionales de farmacovigilancia y seguridad
del paciente, impulsando la creacion o consolidacion de un programa
permanente de vigilancia activa de reacciones adversas a
medicamentos (RAM). Este programa deberia contar con personal
capacitado y herramientas tecnoldgicas que faciliten el registro, analisis
y retroalimentacion de los casos identificados. De esta manera, se
contribuira a una toma de decisiones mas informada y oportuna que

permita prevenir nuevos eventos adversos.

Segundo: Al Comité de Farmacovigilancia del Policlinico. Se sugiere reforzar la
capacitacion continua del personal asistencial en la deteccion,
notificacion y seguimiento de RAM, mediante actividades formativas
como talleres, charlas y simulaciones clinicas. También seria
conveniente implementar mecanismos mas eficientes para recolectar y
evaluar los reportes, lo que ayudaria a mejorar la trazabilidad de los
medicamentos involucrados y a fomentar una cultura de notificacion

espontanea, incluso cuando se trate de casos leves 0 sospechosos.

Tercero: A las Jefaturas de Servicio. Se recomienda incluir en los planes
operativos anuales acciones de supervision y monitoreo sobre la
prescripcion racional de medicamentos en especial antibidticos,
antiinflamatorios y anticoagulantes, ya que estos grupos fueron los mas

relacionados con RAM en el presente estudio. Asimismo, resulta
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pertinente promover el trabajo articulado entre médicos, farmacéuticos
y enfermeria, mediante reuniones clinicas periddicas para revisar casos

de RAM y acordar estrategias de prevencion dentro de cada servicio.

Cuarto: Al personal de salud del Policlinico. Es fundamental reforzar el uso
responsable y racional de los medicamentos, evaluando
cuidadosamente el riesgo-beneficio antes de prescribir o dispensar
cualquier tratamiento. También se recomienda mantener una
comunicacion clara con el paciente sobre los posibles efectos adversos
y desalentar la automedicacion. Estas acciones no solo fortalecen la
seguridad del paciente, sino que también contribuyen a su educacion y

empoderamiento en el cuidado de su salud.
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1.2.2. Viade
administracion
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Oral
Intravenosa
Intramuscular
Topica

ocular

1.2.3. Motivo de
la prescripcion

Diagnéstico y tratamiento
Prevencion
Alivio de sintomas

86

Poblacion: 300
Fichas RAMs

1.2.4. Uso
concomitante de
otros farmacos

AINEs

Antibidtico
Antihistaminicos
Anestésico
Antidepresivos
Anticoagulantes y
Antiplaquetarios
Antihipertensivos

Muestra: 169
Fichas RAMs

Policlinico de EsSalud Policlinico de Policlinico de Antiacidos
- Juliaca - 2023? EsSalud - Juliaca - | EsSalud - Juliaca - otros
2023. 2023.
HE3. Los tipos de En la piel

PE3. ;Cuales son los
tipos de reacciones
adversas a
medicamentos en los
pacientes del
Policlinico de EsSalud
- Juliaca - 2023?

OES3. Clasificar los
tipos de reacciones
adversas a
medicamentos en
los pacientes del
Policlinico de
EsSalud - Juliaca —
2023.

reacciones
adversas a
medicamentos
afecta a los
pacientes del
Policlinico de
EsSalud - Juliaca —
2023.

VARIABLE
DEPENDIENTE
2. Reacciones
adversas al
medicamento

2.1. Tipo de reaccioén adversa al
medicamento

En el sistema cardiovascular
En el sistema nervioso
central

En el sistema respiratorio

En el sistema digestivo

En el sistema renal

En el sistema
musculoesquelético
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TESIS UANCV 3) | VEEREACN
S

ANEXO 2: INSTRUMENTOS

FICHA DE RECOLECCION DE DATOS

Titulo del estudio: Incidencia y consecuencias de las reacciones adversas a medicamentos
en pacientes del Policlinico de EsSalud — Juliaca

Objetivo: Registrar los datos relacionados con las variables sociodemogréficas,
farmacoterapéuticas y las reacciones adversas a medicamentos (RAM).

VARIABLE INDEPENDIENTE: incidencia y consecuencia
|. DATOS SOCIODEMOGRAFICOS
1. Edad:

a) 22 - 35 afios
b) 36 — 50 afios
c) 51-73afos

2. Sexo:

a) Masculino
b) Femenino

3. Peso:

a) 48 -69Kg
b) 70 -80 Kg
c) 81-90Kg
d) 91-99Kg

4. Servicio de atencion:

a) Medicina hospitalaria
b) Odontologia

c) Cardiologia

d) Oftalmologia

e) Neumologia

f) Urologia

g) Obstetricia

h) Medicina general

i) Medicina interna

Il. DATOS FARMACOTERAPEUTICOS
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5. Tipo de medicamento:

a) AINEs
b) Antibidtico

¢) Antihistaminicos

d) Anestésico

e) Antiemético

f) Antidepresivos

g) Anticoagulantes y Antiplaquetarios
h) Broncodilatador

i) Antihipertensivos

j) Otros:

6. Via de administracion:

a) Oral

b) Intravenosa
c) Intramuscular
d) Topica

e) Ocular

7. Motivo de la prescripcion:

a) Diagndstico y tratamiento
b) Prevencién
c) Alivio de sintomas

8. Uso concomitante de otros farmacos:

a) AINEs
b) Antibidtico

c) Antihistaminicos

d) Anestésico

e) Antidepresivos

f) Anticoagulantes y Antiplaquetarios
g) Antihipertensivos

h) Antiacidos

i) Ofros:

VARIABLE DEPENDIENTE: reacciones adversas al medicamento

~

[ll. REACCIONES ADVERSAS A MEDICAMENTOS (RAM)
9. Tipo de reacciéon adversa al medicamento:

a) RAM en la piel

b) RAM en el sistema cardiovascular

c) RAM en el sistema nervioso central

d) RAM en el sistema respiratorio

e) RAM en el sistema digestivo

f) RAM en el sistema renal

g) RAM en el sistema musculoesquelético
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FICHA DE VALIDACION DEL INSTRUMENTO
OPINION DEL EXPERTO

|. DATOS GENERALES
1.1. Autor del instrumento: ... \VAN . SALCARA | FTARIANL
1.2. Validado por: . 278:.. SANDRA,  ALEIANDRHA  FERMNANDEZ MACEDD .

1.3. Titulo de la investigacion:
L IREGNEN A Y ConSEUENCAD | nE LA, BERCIONES, ARV

LLBLNEDICANENTYOS, €N DAUENTES DEL, PorichiNite 0E EssAwo yuLeen 2023
1.4. Nombre de! instrumento: ... FoRnew,  d& romewecy, D€ ®ats .
Il. ASPECTOS A EVALUAR

VALORACION
Ne INDICADORES DEFICIENTE BAJO REGULAR BUENA EXCELENTE

V|9 |11 18| 2126 |31 |38 |41 |48 |51 |56 (61|88 (71 |TE|B81 |85 (61| &

S |10(15]/20|25| 30 |35(40|45(50|55(/e60 (65|70 75|80 [85)90 |85( 100

Esta formado con

1 |cLARIDAD s N
2 |OBJETIVIDAD | corguctas obsaratics. X
3 |ACTUALIDAD m::zf""m"“ X
4 | ORGANIZACION ﬁ:f: e e %

El nimero de Iitems
5 | SUFICIENCIA propuesto es suficiente

para medir la variable.
Estd adecuado para
6 |ADECUACION |valorar la variable de %
estudio.
Esta basado en aspectos
7 |CONSISTENCIA | iicos y centificos, N
Existe coherencia entre el
8 |COHERENCIA |problema, objetivos e x
hipGtesis.
Responde al propésito de
® |METODOLOGIA |}, nvestigacion. b4
Es (til y adecuado para la
10 |PERTINENCIA |-\ estigacion. X
Ill. OPINION DE APLICABILIDAD: ... R0E WAR0, PARS EL TEna 06 |neESNEadon
IV. PROMEDIO DE VALORACION: . 81 ieiieisces e cesseseeseessssssssseseos
V. OBSERVACIONES: .../ N R OO A ittt et e eeaae et e eeseeessne aeserannnns

e AR o S

v

e

le
. Administracion

LUGARY FECHA: ..........0.

Dpa/Cl
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4 3 *\1- \ ( \
WK \ g
i, | FICHA DE VALIDACION DEL INSTRUMENTO AT
ey OPINION DEL EXPERTO

|. DATOS GENERALES
1.1. Autordel instrumento: ... 1084, CBLCANE BB eirserssssssasensnss
1.2. Validado por: ..274.. E5PERANZH  CUEVA, ROSSEL. ...
1.3. Titulo de la investigacion:

LHERULARENTRS, ER PACEOTES oGl Polictamice pe E5mLu® \vLatn 2023

1.4. Nombre del instrumento: foRner oe vonmiwcauor oc gans. . ...............
Il. ASPECTOS A EVALUAR
VALORACION
Ne INDICADORES DEFICIENTE BAJO REGULAR BUENA EXCELENTE
1| 8 |11 18 (21|28 31|36 41|46 (51|55 |61|aa|71|78|81]|as 1] &
S|10|15]|20|25)|30 35|40 |45 |50 |55 e |es|70|75| a0 |as|o0|es| 100
Esta formado con
1 |CLARIDAD lenguaje apropiado. )(
Estd  expresado en
2 |OBJETIVIDAD conductas obsarvables. X
3 |ACTUALIDAD ::m_ “ ! X
4 | ORGANIZACION | o\ craenizacion X
El nimero de Items
5 | SUFICIENCIA propuesto es suficiente
para medir |a variable.
Estd adecuado para
6 |ADECUACION |valorar la variable de X
estudio. :
Esta basado en aspectos
7 | CONSISTENCIA teéricos y cientificos. X
Existe coherencia entre el
8 |COHERENCIA problema, objetivos e X
hipétesis.
Responde al propésito de
s |METODOLOGIA la investigacion. )(
10 | PERTINENCIA Es (til y adecuado para la X
Ill. OPINION DE APLICABILIDAD: ... A0S 200 | PAes ev YEMA P&
IV. PROMEDIO DE VALORACION: .03.5.........
V. OBSERVACIONES:

F’Igﬂ:& EL EXPERTO ( I ,/\?MS
WY © W
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‘ FICHA DE VALIDACION DEL INSTRUMENTO
. ) OPINION DEL EXPERTO

|. DATOS GENERALES
1.1. Autor del instrumento: ......\V8R ... SONT S L AN e
1.2. Validado por: . D12, .G B0Y.3.. TOREES LorDofl ...
1.3. Titulo de la investigacion:

Il. ASPECTOS A EVALUAR

VALORACION
Ne INDICADORES DEFICIENTE BAJO REGULAR BUENA EXCELENTE
1| 9|11 |18)|21|25 31|38 |41 45|51 |55 |61 (68 |71|76|81 |35 |51 38
5|10|15|20|25| % |35|40|45|50|55|60|6s|{70|75|e0|85|90 85| 10

Esta formado con

1 | CLARIDAD i soplage; b 4
Estd expresado en

2 | OBJETIVIDAD conductas observables. Y
Est4 adecuado al avance

3 |ACTUALIDAD de la clencia. ¥
Existe una organizacién

4 | ORGANIZACION 16gica. x
El nimero de items

5 | SUFICIENCIA propuesto es suficiente L e
para medir la variable.
Estd adecuado para

6 |ADECUACION |valorar la variable de X
estudio.
Esta basado en aspectos

7 | CONSISTENCIA tedricos y clentificos. N
Existe coherencia entre el

8 | COHERENCIA problema, objetivos e
hipétesis.
Responde al propésito de

8 |METODOLOGIA Ia investigacién. )(
Es util y adecuado para la

10 | PERTINENCIA investigacion. X

. OPINION DE APLICABILIDAD: . ADESam0e CRen €L TEne PE (nygSTIGatcwy
IV. PROMEDIO DE VALORACIONG: 455 ..

e Tovw) Cendov
FIRMA DEL\EXPERTO
HVUT 023 b0
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ANEXO 1 ,
FORMULARIO DE AUTORIZACION

AUTORIZACION PARA LA INCORPORA(;ION DE LOS
TRABAJOS DE INVESTIGACION
EN EL REPOSITORIO INSTITUCIONAL UANCV

Formato digital Fecha de entrega: 25//7/2025

1. Datos del autor (es):

Nombres y Apellidos: [VAN CALCINA MAMANI
Direccion: JR. PACHACUTEC D-13
DNI/Carné de Extranjeria/Pasaportc N°:_46307920

Teléfono: 953703903 ___ email: calcinaivan@gmail.com

Nombres y Apellidos:

Direccion; &8

DNI/Carné de Extranjeria/Pasaporte N°: 2\
Teléfono: it email: =88

Facultad y/o Escuela de Posgrado: MAESTRIA EN SALUD
Escuela Profesional o Mencién: SALUD PUBLICA
Titulo o Grado Académico a optar: MAESTRO EN SALUD

Asesor:_Dra, Cs. MARIA ANTONIETA LOAYZA LOPEZ
Esta obra se encuentra dentro de las siguientes denominaciones:

Trabajo de Investigacion | | Tesis[X] Trabajo de Suficiencia Profesional [ | Trabajo Académico[ ]
Titulo: INCIDENCIA Y CONSECUENCIAS DE LAS REACCIONES ADVERSAS A MEDICAMENTOS EN
PACIENTES DEL POLICLINICO DE ESSALUD — JULIACA - 2023

Palabras claves, (3 a 5 términos). REACCIONES ADVERSAS, INCIDENCIA, CONSECUENCIAS.
.Esta obra se desarrollé en la UANCV 1-2?

2

! Indicar si su produccion inieleciual ha empleado recursos tales como, instalaciones, laboratorios, insumos,
equipos, bases de datos, asesoria técnica por parte del personal de la UANCYV, financiamiento, entré otros
relacionados.

2 Si su produccioén intelectual se desarrollé en la UANCYV totalmente o parcialmente, debera autorizar el
depésito en el Repositorio de manera obligatoria.
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2. Referencia de tesis:

D Bachiller DTitulo DZda Especialidad @Maestria DDoctorado

3. Licencias:

a) Licencia estandar:
Bajo los siguientes términos, autorizo el depésito de mi tesis en el Repositorio
Digital de la UANCV.
Con la autorizacién de depdsito de mi produccion Intelectual, otorgo a la Universidad
Andina “Néstor Caceres Veldsquez” una licencia no exclusiva para reproducir, distribuir,
comunicar al publico, transformar (inicamente mediante su traduccién a otros idiomas) y
poner a disposicion del piblico mi produccion intelectual (incluido el resumen), en formato
fisico o digital, en cualquier medio, conocido o por conocerse, a través de los diversos
servicios por la Universidad, creados o por crearse, talcs como ¢l Repositorio Digital de
tesis UANCV, coleccidn de produccion intelectual, entre otros, en ¢l Perti y en el extranjero
por ¢l tiempo y veees que considere necesarias, y libres de remuneraciones.
En virtud de dicha licencia, la Universidad Andina “Néstor Caceres Velasquez” podra
reproducir mi produccion intelectual en cualquier tipo de soporte y en mas de un ejemplar,
sin modificar su contenido, solo con propésitos de seguridad, respaldo y preservacion.
Declaro que la produccion intelectual es una creacion de mi autoria y cxclusiva titularidad,
coautoria con titularidad compartida, y me encuentro facultado a conceder la presente
licencia y, asimismo, garantizo que dicha produccion intelectual no infringe derechos de
autor de terceras personas.
La Universidad Andina “Néstor Céceres Veldsquez™ consignara el nombre del y/o los
autor(cs) de la produccion intelectual, y no le hara ninguna modificacion més que la
permitida en la licencia.

Autorizo su publicaciéon (marque con una X)

Si, autorizo que se deposite inmediatamente.

D Sf, autorizo que se deposite a partir de la fccha (d/m/a);

D No autorizo.

b) Licencia CREATIVE COMMONS 4.0 INTERNACIONAL:
Si usted concede una licencia CREATIVE COMMONS sobre su produccién intelectual,
mantiene la titularidad de los derechos de autor de esta y, a la vez, permite que otras personas
puedan reproducirla, comunicarla al plblico y distribuir ejemplares de esta, bajo las
condiciones siguientes:
¢ Quiere permitir usos comérciales de su produccion intelectual?
Si: significa que usted permite la reproduccion, distribucién y comunicacién piblica de la
produccion intelectual incluso con fines comerciales.
No: significa que usted permite la reproduccion, y comunicacion publica de la produccion
intelectual, pero sin fines comerciales.

I:I Si autorizo
No autorizo
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Jurisdiccion de su Licencia

Todas las licencias CREATIVE COMMONS son de ambito mundial, sin embargo,
usted puede elegir entre la opcion “internacional” o una adaptada a su jurisdiccion,
como para el caso peruano.

La opcion “internacional” emplea el lenguaje y la terminologia de los tratados
internacionales; en cambio, la adaptada a su jurisdiccion, recoge las particularidades
de la legislacion peruana.

En consecuencia, la opcién “internacional” goza de una mayor eficacia a nivel
mundial, gracias a que tiene jurisdiccién neutral. Mientras que la opcién adaptada
a la jurisdiccion del Pera goza de una mayor eficacia ante los tribunales peruanos.

Internacional
l:l Nacional

Linea de investigacion: SALUD PUBLICA — P42

25 |11/ 2025
/ 7

Firma de Autor huella digital Fecha
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