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Resumen

El objetivo de la investigacion fue: Determinar la situacién actual de las buenas précticas
de almacenamiento del medicamento en el area de farmacia del Hospital Vitarte -2019, se
establecieron 3 dimensiones para esto: 1) recepcion de medicamentos 2) Distribucion de
medicamentos y 3) control de medicamentos

La metodologia se relaciond con el enfoque cuantitativo. ES una investigacion
basica sustantiva, que se encuentra en el nivel descriptivo. El disefio de la investigacion no
es experimental: transversal. La poblacion estaba compuesta por 18 colaboradores del
centro de investigacion, se utilizd un cuestionario como instrumento, con un nivel de

confiabilidad del alfa de Cronbach de 0.839, nivel aceptable.

Al llegar a los resultados obtenidos, el 83% dijo que cumplen plenamente con las
buenas practicas de almacenamiento de la medicacion de la misma manera que fue posible
analizar las dimensiones en la recepcion. El 77.8% mencionaron que cumplen plenamente
con las buenas practicas de almacenamiento en un nivel aceptable de cumplimiento de las
normas, las dimensiones en distribucion 66.3% dimensién en control 78.4% llegando a la
conclusion: el nivel de cumplimiento con las buenas practicas de almacenamiento del

medicamento en el area del Hospital de Vitarte fue alto

Palabras claves: Buenas practicas de almacenamiento de medicamentos, (BPAM),

recepcion, distribucién y control.



Abstract

The objective of the research was to: Determine the current situation of the good practices
of storage of the medicine in the pharmacy area of the Vitarte Hospital -2019, 3
dimensions were established for this: 1) reception of medicines 2) Distribution of

medicines and 3) medication control

The methodology was related to the quantitative approach. It is a substantive basic
investigation, which is located at the descriptive level. The research design is non-
experimental: transversal. The population was made up of 18 collaborators from the
research center, a questionnaire was used as an instrument, with a reliability level of

Cronbach's alpha of 0.839, acceptable level.

Arriving at the results obtained, 83% said that they fully comply with the good
storage practices of the medication in the same way it was possible to analyze the
dimensions in reception 77.8% they mentioned that they fully comply with the good
storage practices in is an acceptable vinel of compliance with the norms, the dimensions in
distribution 66.3% dimension in control 78.4% reaching the conclusion: the level of
compliance with the good practices of storage of the drug in the area of the Hospital of

Vitarte was high

Keywords: Good medication storage practices, (BPAM) the reception,

distribution and control



I Introduccion.

En el contexto mundial la relevancia del almacenamiento de medicamentos. (OMS) ,2018
menciono con reportes recientemente por los paises sudamericanos y evidencian como se
afecta diferentes puntos, como factores almacenamiento, recepcion, control y distribucion
que impiden contar con los medicamentos de manera oportuna En el &mbito nacional
tenemos problemas con inadecuada infraestructura, y areas reducidas que dificultan el
proceso de atencion de los medicamentos, etc. En este sentido me parece que no se esta
cumpliendo con (bpam) de forma eficaz constante en todo el servicio de salud en farmacia,
es muy crucial la gestion de la medicina que es de vital importancia que cumplan la
normatividad del bpam. EI Hospital de Vitarte presenta dificultades en la administracion
del medicamento, en consecuencia, el hospital tiene demoras en la atencion al usuario por
que no aplica correctamente las (bpa), en recepcion, distribucion y control. La falta del
complimiento de las bpa del dentro del hospital que esta generando una negativa situacion
social en dicho hospital. Con el complimiento (bpa) en area de farmacia del hospital de
vitarte permitira gestionar con capacidad de mejoras del abastecimiento de los

medicamentos y otros dispositivos médicos.

Debe ser gestionado puntualmente para contar oportunamente con las compras de
medicamentos los puntos mas relevantes podrian ser: recepcion, distribucion y control.
Esta investigacion busca hacer cumplir las BPA del medicamento en area del Hospital
Vitarte -2019, que busca determinar los puntos criticos y asi aportar y dar la solucién del
problema que existe en la actualidad. Siendo necesario para ello contar con la revision de
estudios precedentes nacionales e internacionales, se pudo considerar a nivel internacional
el estudio realizado por Llerena, 2017, en Ecuador, que realizd una mejora de (BPA) y
distribucion de medicamentos en la bodega del Centro de Salud, establecié que el
incumplimiento de las BPA. de medicamentos no permite otorgar sus calidades de los
medicamentos en los tratamientos finales, para lo cual realizd un seguimiento periddico
mediante la aplicacion de un chequeo de lista y una guia de inspeccion, dando como
resultado en la etapa de evaluacion el incumplimiento de 9 los siguientes parametros:
Concluyé con el notable cumplimiento de los pardmetros en estudio organizacion 75%,
infraestructura 91%, equipos 82%, técnicas 88% Yy auto inspeccion 94%. Enseguida

tenemos a Apaza, 2015, en Bolivia, en un estudio sobre logistica de almacenamiento de



materia prima, finiquito que un correcto almacenamiento garantiza que el medicamento

cumpla con la vida util de dicho producto.

Asi también se considera estudios en el a&mbito nacional como el presentado por, el
MINSA menciona los colaboradores asignados para este trabajo debe tener conocimiento
sobre las normas del bpa (Digemid 1999), (Digemid, 2006), luego tenemos a Minchola,
2013, en Trujillo, quien menciond en su trabajo evaluacion de las BPA en locales de
Inkafarma donde obtuvo resultados: almacenamiento 92% de cumplimiento, organizacion
61% materiales 100% de cumplimiento, colaboradores 49%, seguridad 39%, aseo y
técnicas de manejo 75% vy distribucion con un 64%, de complimiento Luego de realizar
una revision de la literatura Asi mismo en Per(l se manifestd el 16 de Marzo del 2012 un
Plan de reglamentacion de (BPA) y (BPD), para aquellos que brindan servicios, las
compafiias de abastecimiento y acopiamiento; tanto en otros naciones se ha producido
varias normas de (BPA) para medicinas, materiales médicos, y productos comestibles, todo

con el propdsito de conservar la cualidad de los materias acopiados.

Se va mencionara a la OMS, y a la FDA que dotaron normas y procedimientos de BPA
alusivo a medinas y comestibles. Sobre la variable la (BPA), son normativas minimas
indispensables de acopiamiento que se debe ejecutar en locales de despacho al por mayor y
menor de medinas, y otros. Respecto, en relacion a equipamientos y técnicas operacion, el
objetivo este manual es asegurar la conservacion de las propiedades de los productos.
Establecidos en la R.M N° 585-99-SA/DM. Son normas que aseguran que los productos
sean cuidados de forma fiable, todos trabajos indispensables para disminuir el peligro que
afectan la condicion del medicamento. EI almacenamiento del medicamento en la farmacia
debe realizarse de acuerdo a las (bpa) de productos farmacéuticos y similares decretado
mediante Resolucién Ministerial N° 585-99-SA/DM. Su ejecucion respalda su
conservacion de su propiedad perfecta de las medicinas la buena practica de
almacenamiento (BPA). Es el proceso de almacenamiento en el espacio en el cual se va
almacenar los medicamentos a su vez permitira separar de otros principios activos para la

salud.



Las zonas de aprovisionamiento de medicinas son ubicadas en areas, como recepcion,
distribucidn, control, colocados en lugares estratégicos Un lugar para instalar bandejas
llenas de medicinas. Diferente area para ubicar los farmacos que no dé prioridad para su
movilizacién de forma proxima. El acopiamiento de los farmacos tiene que ser
resguardado en un lugar seguro donde después seran repartidos o usados; pero no es solo
ubicar un sitio donde resguardar los insumos, sino también se debe usar un método
coordinado que pueda otorgar que los materiales médicos, en su descripcion, y porcion y la
ubicacion de abastecimiento presentes en dicho lugar, asi como la prevencion y asignacion
de provision para exigencias siguientes. En la sucesion de aprovisionamiento y tiene un
enorme valor de cuidado de los medicamentos. La estructura de una tienda debe poseer las
ideas bien definidas para el conservamiento de los atributos de los farmacos y el debido
cuidado y mantenimiento de los materiales médicos. Hay areas apropiadas con la finalidad
de conservar el aprovisionamiento de todo aquello que se almacena, con las cualidades v el
lugar idoneo para proporcionar las diversas acciones que se realizan adentro de un
almacén, de esta manera hay areas de carga, descarga, distribucion y tratamiento de

insumos, toda esta funcidn se da en el area de acopiamiento en un centro logistico.

La BPA es el proceso de activacion para preservar y resguardar y el mantenimiento de las
medicinas bajo las indicaciones mencionadas por del elaborador, de tal forma que asegure
su eficacia a la hora de ser usados por los pacientes Dispositivo médico Cualquier
instrumento, aparato, implemento, maquina, reactivo o calibrador in vitro, aplicativo
informatico, material u otro articulo similar o relacionado, previsto por el elaborador para
ser utilizado en las personas, solo 0 en union, para uno 0 mas de los siguientes propositos
especificos: - Diagndstico, prevencion, monitoreo, tratamiento o alivio de una enfermedad.
- Diagndstico, monitoreo, tratamiento, alivio 0 compensacion de una lesion. - Estudio,
sustitucion, variacion o soporte de la anatomia o de un proceso fisiolégico. - Soporte o
mantenimiento de la vida. - Control de la concepcion. Las farmacias de los hospitales,
deben contar con colaboradores que conocen referente al cuidado del medicamento y
capacitado para los trabajos dados y elegir al (los) quimico(s)-farmacéutico(s) directores
técnicos (s); asi como el personal técnico en farmacia, para cumplir y sustentar un sistema
que avale la consumacion de las bpa, con el fin de avalar y confirmar la conservacion,

consistencia y efecto curativo de los medicamentos.



En el presente proyecto se enfocard en el complimiento de normas de BPA del
medicamento que sirvan de base como una herramienta para determinar el adecuado
almacenamiento de medicamento en area de farmacia del hospital de vitarte, basando en
tres pilares principales que son la Recepcion es confrontar documentacion tanto del
proveedor con el requerimiento, se verifica cantidad y las debidas inspecciones de las
caracteristicas externas y asi descartar cualquier signo que represente una alteracion de las
muestras representativas a los productos farmacéuticos. el manual emitido en el afio 1999.
Recepcidn se aplica para los almacenes de &mbito privado estatal (hospitales), antes de la
admision de farmacos de uso y consumo humano, en cada orden de compra entra al
establecimiento, debe anexar la acreditacion respectiva y los medicamentos deben ser
primero chequeados y verificados que su fecha de vencimiento al instante de la admisién

sea mayor a un afo, excepto aquellos productos no perecederos.

Se debe situar los medicamentos en la zona de admision y revisar que cumplan las calidad
pactadas con el abastecedor en cuanto a las cantidades, costo, tiempo de llegada, la persona
asignada del cuidado del farmaco revisar la documentacion correcta, Pedido o despacho
(copia) Factura, Guia de remision, Copia de contrato de importacion de los farmacos
referidos (en caso que aplique) también, se debe revisar que las cuentilla acotadas,
concuerdan con el solicitado y lo facturado por el abastecedor, Recepcion también es una
técnica profesional bioquimico farmacéutico del desarrollo en administracion de farmacos
del hospital, efectuara la comprobacion de las determinaciones, procedimiento de la
medicina recibida, del cual se cojera al azar una muestra representativa de cada lote

entregado.

También como parte de la admision técnica debe realizar las posteriores acciones:
comprobacion de documentacion: “Copia notarial del Certificado de Registro sanitario de
cada farmaco. Copia notariada del Certificado Sanitario de acopio de Medicinas. Copia
notariada del Certificado de andlisis de control de calidad del elaborador de cada lote
del/los farmacos y dispositivo accesorios médicos, dados”. (Guia para la Admision y
acopiamiento de Medicinas, comprobacién del embalaje externo (envase terciario) “Los

bultos o bandejas debe tener el sello de seguridad con cinta de embalaje. Las bandejas o



bultos no deben estar deteriorados, mojados o con otra evidencia visual que muestre su mal
estado del producto que contiene. La rotulacion de la bandeja debe estar con una escritura
clara y observable el control del recipiente secundario La marca en el estuche o caja debe
ser clara, imborrable; el material debe estar en condiciones optimas, sin pliegues o algun
otro signo que demuestre deterioro de la medicina, se debe observar el recipiente primario.
Para medicinas solidas que vienen en blister o ristras como tabletas, capsulas, grageas,
tabletas recubiertas, y otras, revisar que la marca sea legible y que pertenezca al nombre
del farmaco esperado. la reparticion. Son un conjunto de normas otorgado por la Digemid
(2015).

El area de farmacia ademas se encarga de la reparticion y movimiento de los farmacos que
ingresan y tienen salidas del centro de acopiamiento, de forma infalible, eficaz con una
minuciosa verificacion y la colocacion y estado de los mismos. El propio autor, la
reparticion exterior o expendio es la entrega que se hace a un paciente la medicina que
solicita con la orientacion apropiada para su administracion oral o por via de armisticio
indicada, en tanto que la distribucion interna es la sucesion que realiza el &rea de farmacia
otorga los farmacos a las diferentes areas del hospital que lo solicitan. Los mecanismos de
distribucion son distintos de acuerdo a las cantidades solicitadas: Distribucion por stock:
son cantidades asegurados que ya estan definidos en una relacién, por lo tanto, son
atendidas cada 24 horas a cada area donde fueron solicitadas. Todo este proceso es escrito

por el personal asignado del area y estara expuesto a inspeccién en el area de farmacia.

Distribucion por prescripcion individualizada. Los expendios de las medicinas son a las
personas, que son ordenados por los doctores tratantes, y que las areas de farmacia son
responsables restablecer el stock que se utilizd. Sistemas mixtos: son farmacos que estan
en la relacion de stock pero que son dados de manera personal, constantemente es el caso
de los dispositivos médicos, y a su vez hay Sistemas de dosis unitaria: es un sistema de
expendio nosocomial, que se hace en una cantidad recetada para una persona, en una sola
toma, se deja en evidencia nombre de la medicina el nombre del paciente y la dosis que se

va a suministrar. El area de farmacia asimismo inspeccionara las marcas y escrituras que



Ilevara los frascos de las medicinas que se utilizan, a su vez tiene que asegurar la calidad, y

el control de la administracion de las personas que llevan el tratamiento.

La escasez de medicinas. Digemid (2015), las medicinas son principios activos con
caracteristicas para curar, aliviar, evitar, contrarrestar las diferentes causas de males que
nos asechan. Son esenciales y son imprescindibles para la sobrevivencia de los seres

humanos.

La escasez de farmacos en la tierra contemplada como una dificultad universal, semejante,
a la Organizacion mundial de la salud. Conforme a la normativa peruana R.J. N° 118-80-
INAP/DNA Normas Generales del Sistema de Aprovisionamiento, que toda la poblacion
facultad de conseguir medinas precisas para cuidar, preservar y curar su salud y establece
el compromiso de conservar el inicio de persistencia en el abastecimiento y expendio de
medicinas y accesorio medicos, asi también las droguerias, abastecedores oficinas de
farmacéuticas, y toda las redes y sud redes de salud. Por lo tanto, la escasez de medicinas
es un peligro para toda la poblacion porque su falta de recursos pone en peligro a los
pacientes porque causa atraso y en diferentes situaciones obstaculiza, y tienen un efecto
negativo tanto en pacientes dentro y fuera de los servicios de salud, ha dado inicio a las
areas de farmacia a establecer un organismo regulador (DIGEMID) e implementar
estrategias necesarias para prevenir este problema. Es decir, cuando existe escasez, se
interrumpe la cadena de aprovisionamiento y esto nos ocasiona a un efecto continuo en la
salud de los pacientes con caracteristicas especiales el cual usan farmacos para una

definida enfermedad, que no exista otras medinas para su cura; podria afectar a la curacion.

En marzo de 2013 se publicaron unas Directrices con el proposito de mantener la
satisfaccion sobre destreza del aprovisionamiento y con una reparticién apropiado de los
farmacos en la Union Europea Este método se utiliza dos sistemas. (a) Sistema FEFO los
productos que primero expiran son los que primero que se entregan (b) Sistema FIFO las
medicinas que primero ingresan son los que primero salen. Todo medicamento que se
distribuye, se debe conservar adecuadamente durante el despeamiento, en especial los
termol&biles y fragiles, evitar la contaminados con otros sustancias o materiales; para

disminuir derrames, rupturas o robos La distribucion se debe ejecutar decretando un



método que garantice un apropiado movimiento de las medicinas, rotando primero lo que

entra primero y respetando el orden de expiracion.

El Almacenamiento del medicamento, debe contar zonas apropiada, delimitadas y
definidas que proporcionen una estructura adecuado de los principios activos, eludiendo el
desorden, peligro, y garantizar el movimiento exacto de la realidad del mismo debe contar
con el equipo y las herramientas requeridas en las normas de seguridad , los estantes y
repisas debe tener un alejamiento apropiado para permitir el uso de los medicamentos y
debe contar con un alejamiento 30 cm del muro y a su vez que no compliquen el
desplazamiento del colaborador, no deben esconder a los mata fuegos contra llamas.(a)
Condiciones de Almacenamiento. Los productos farmacéuticos deben tener vigilancia
permanente que otros productos. es relevante una vigilancia rigurosa para avalar la

preservacion y estado de los medicamentos.

La duracién y la conservacion del medicamento es directamente del aprovisionamiento
adecuado asi estos cumpliran con las especificaciones establecidas; (b) Condiciones
normales, el almacenamiento de medicamentos debe realizarse, en ambientes ventiladas,
evitar la luz intensa y otros factores que ponen en riesgo la mercaderia. (c) rotulado del
producto, debe detallar temperaturas, humedades, proteccion de la luz, etc. EI Almacén,
debe detallar zonas:(1) Recepcidn; (2) Aprobados; (3) Baja/rechazados; (4) Devoluciones;
(5) Embalaje; (6) Despacho (7) Productos controlados; (8) Administrativa. Refiriendo con
la dltima dimension Control de medicamento Es una técnica ejecutada en el campo del
aprovisionamiento para la verificacion del inventario manual de toda las medicinas y
afines, para cotejar la cantidad y cualidad fisica y evitar que las medicinas almacenados
corren peligro de extravid, (a) Segun Richard B. Chase, (2014).

Debe de perdurar y a su vez ser inspeccionado el caudal en toda su realidad, se hace
seguimiento de las ordenes de despacho, para tener conocimiento de lo solicitado, el
volumen, la totalidad, el dia que va llegar aproximado, el proveedor al que se solicité los
productos, que pueden ser medinas, accesorios y dispositivos medicos y ver el traslado,

correspondiente a una organizacion y a una politica definida de un proceso determinado



sistema de inventario. Del mismo modo, estos sistemas se dividen en dos: sistema de un
periodo y sistema de varios periodos, manteniendo la satisfaccion y tomar la determinacion
de compra, si la compra sera para un tiempo corto o para un periodo prolongado o talvez
ya no se volvera a solicitar sus servicios y, o también podria ser compras continuas, todo
ello se vera con el movimiento del stock en alancen y a su vez involucra al control de
inventario segun el pedido, de acuerdo que el aprovisionamiento de fArmacos corresponde
a una firmeza de sustentar un inventario segun el pedido, no se incrementa el modelo
primero se determinara la compra e inventario de periodo unico. Sistemas de Inventario de
Varios Periodos: Richard B. Chase, divide el sistema de inventarios de varios periodos en
dos tipos: - EI modelo de cantidad de pedido fija (cantidad de pedido econémico - Modelo
Q), que se basa en acontecimientos, dando un inicio de una etapa cuando el stock alcanza
una altura especifico, el cual se establece el momento de solicitar pedidos adicionales;
cabe mencionar las ordenas de compra se puede solicitar en el momento, que el stock tiene
movimiento para restablecer las cantidades que se usaron. EI modelo de cantidad de pedido
fija determina el punto especifico “R”, en el que se haré el pedido para la reposicion, el
tamafio del pedido “p”, que sera de provision en un plazo “f”, siguiendo la regla de hacer
un pedido de volumen p, cuando el inventario toca al punto p; del mismo modo, con el
objetivo de garantizar el control de inventario y determinar un stock 20, con lo cual se

asegurara el cuidado en caso se presente algun retraso en la recepcion.

El modelo de periodo fijo (sistema periddico, sistema de revision periddica o sistema de
intervalo fijo - Modelo P), en este formato se establece un periodo para proceder con el
control (por ejemplo cada semana o cada mes) el cual dependeré del avance del stock, se
trabaja la restitucion, fundamentandose Unicamente en el tiempo establecido; sin embargo,
con este modelo se producira escasez si dentro de un tiempo de control cuando aumente la
demanda y se agota el stock, manteniéndose de esa forma hasta que se cumpla el periodo
establecido para revisar y reponer. asi mismo se realiza un inventario periodico de corto de
tiempo, para determinar si contamos con el stock y asi proveer el extravio considerable de
la rotacién mercaderia costosas, lleguen expirar sin proporcionar el uso; (b) balance
general, es detallar el stock que existe en el almacén cada 12 meses de todas las medicinas
de un local, para detallar la existencia de los mismos registrados en el sistema kardex, en la

farmacia.



Quisiquifia (2014) refiere, Es una técnica ejecutado en la de inspeccion, inventario manual
de todos los farmacos que se incorpora para cotejar la cantidad y estado fisico y de esta
manera evitar que los medicamentos no estén en peligro, expiracion, extravio, dafo. El
colaborador estd asignado de la revision del medicamento proximo a vencer. Se debe
colocar stiker de color rojo en aquellos medicamentos con expiracion cercado menor a
cuatro meses. Es vigilar los ingresos y partida de los farmacos y afines. a fin de sustentar el

registro fisico de estos medicamentos en la farmacia

La autoridad nacional de medicamentos (ANM), en este caso la DIGEMID, debe
garantizar que los productos sean aptos para su venta, apropiadamente valorados e
inspeccionados; que los evaluadores realicen las bpa, a través de la verificacion y la
vigilancia; que avale la cualidad de los farmacos extranjeros. OMS que asegure, la
cualidad del farmaco y a su vez sustente y asegure (bpd) y vigilando su estado fisico de los
farmacos en la cadena de distribucidn. Desde la perspectiva del MINSA, se busca cuidar el
acceso universal a los farmacos, también asegurar la cualidad, confianza y efectividad de
los farmacos, atreves de una norma de regulacion y supervision, terapéutico y el soporte

del sector salud.

Las acciones de la direccion general (DIGEMID), Autoridad Reguladora del Medicamento,
permiten garantizar medicamentos de calidad a la poblacidon tal como se indica en el Marco
de Lineamientos de Politica 2007 — 2020 del MINSA asi como contribuir a alcanzar los
objetivos de las estrategias sanitarias del sector Salud, al asegurar medicamentos efectivos
para el tratamiento de enfermedades relacionadas con la Salud Pdblica como tuberculosis,
VIH, entre otras y las mas frecuentes en el pais como enfermedades respiratorias agudas.
Se propone a la formulacién del problema teniendo en cuenta el problema general: ¢ Cuél
es la situacion actual de las buenas practicas del almacenamiento del medicamento en area
de farmacia del Hospital de Vitarte -2019? Problemas especificos: (1) ¢Cual es la situacion
actual de las buenas précticas de almacenamiento en recepcion del medicamento en area de
farmacia del Hospital Vitarte -2019? (2) ¢Cudl es la situacion actual de las buenas préacticas

de distribucion del medicamento en area de farmacia del Hospital Vitarte -2019? (3) ¢ Cual



es la situacion actual de Las buenas practicas de almacenamiento en control del

medicamento en &rea de farmacia del Hospital Vitarte -2019

La reciente investigacion se evidencia desde la posicion tedrico, practico y legitimo, Los
cuales se sustentan: (a) el argumento hipotético: cuando la finalidad del andlisis es crear
especulaciones y discusion académico acerca de estudio real, confrontar una teoria.
(Bernal, 2010) ;(b) Desde el punto de vista practico, segun Bernal (2010), mantiene que el
analisis tiene argumento funcional cuando su crecimiento ayuda a aclarar problema o
contribuirian a resolverlo investigacion permitird la correcta utilizacion de las buenas
précticas de almacenamiento del medicamento. Con una gestion eficiente con el personal
adecuado y capacitado con los conocimientos pertinentes. Esto permitird detectar el estado
actual del almacenamiento que se encuentra en area de farmacia del hospital de Vitarte
2019. Esto se lograra mediante una evaluacion interno del (bpam). Para determinar las
debilidades y su adecuado funcionamiento. Lo que se busca es cumplir con el manual de
buenas préacticas de almacenamiento para lograr un manejo eficaz del proceso de
almacenamiento del medicamento en el Hospital de Vitarte;(c) Desde el punto de vista
Social: El actual proyecto de investigacion tiene como proposito determinar el impacto de
no cumplir el manual de las bpam. Por lo que, a través de esta investigacion se llegara a
conocer y analizar los resultados de las bpam en area de farmacia del Hospital de Vitarte —
2019

Siendo necesario para el desarrollo del actual proyecto exploracion plantear el Objetivo
general y los objetivos especificos; Se considerara como objetivo general; Determinar la
situacion actual de las buenas practicas de almacenamiento del medicamento en area de
farmacia del Hospital de Vitarte -2019. Seguidamente se considerara los objetivos
especificos como: Determinar la situacion actual las buenas practicas de almacenamiento
en recepcion del medicamento en area de farmacia del Hospital de Vitarte -2019 (2)
Determinar la situacion actual de las buenas préacticas de almacenamiento en distribucion
del medicamento en &rea de farmacia del Hospital de Vitarte -2019 (3) Determinar la
situacion actual de Las buenas practicas de almacenamiento en control del medicamento en

area de farmacia del Hospital de Vitarte — 2019.
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Il Método.
2.1 Tipoy disefio de investigacion
Tipo.

El tipo de investigacion a emplearse es la basica, también conocida como Pura o Teorica,

Baena (2017) refiere que una investigacion basica es considerada como pura cuando
se realiza el estudio de un problema, el cual tiene como objetivo exclusivo a la basqueda

del conocimiento;

Disefio
El Disefio de la Investigacion es Descriptivo, No Experimental, y Transversal

Es Descriptivo, busca especificar propiedades y caracteristicas importantes de
cualquier fendmeno que se analice. Describe tendencias de un grupo o poblacion.
(Hernandez y Batista) 2014

El plan que se desarrollo es no experimental, es una estrategia que se realiza sin
emplear la variable, solo se observa tal como se dan en su entorno nativo, (Hernandez y
Batista 2010, p. 149), transversal; es un plan observacional que se analiza datos en un
periodo de tiempo determinado (Hernandez et al., 2010, p. 151)

Esquema:

Leyenda

M: muestra. 18, trabajadores.
V. Las BPA del medicamneto
D; : Dimension 1, Recepcion

D2 : Dimension 2, Distribucion

D3 : Dimension 3, Control
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2.2 Operacionalizacion de la variable.

Definicion Conceptual de la variable

Las buenas practicas de almacenamiento (BPA), engloba un grupo de reglamentos
indispensables en el acopiamiento que debe realizar todas las empresas juridicas o
personales que traen productos, para acopiamiento y reparticion al por mayor, de
medicamentos farmacéuticos, en relacion a las instalaciones, dotacion y métodos utiles,
abocados a asegurar la calidad y atributo de los medicamentos. (Espinoza Henry, 2008). En
la actualidad los acopiamientos de las medicinas conforman un activo muy importante
adentro de una sociedad abocado a la administracién de medicamento y otro accesorio
médico, los propios que van a conseguir habilidades, eficiencia y efectividad con el fin de
conservar y asegurar la cualidad, mantenimiento y la preocupacion de las medicinas

mencionadas por la Ley, para una eficaz asistencia en los establecimientos de salud

Variable de investigacion, menciona Sanchez, Reyes y Mejia P.153), Es una cualidad que
manifiesta un objeto que puede lograr un digito. Es un inconcreto que debe transformarse a
formatos concretas visibles o manejable, apto de prevencion, acontecimiento, situacion,

conducta o caracteristica individual, puede ser considerada.
Operacionalizacién de la variable: Buenas préacticas de almacenamiento.
La variable consta de tres dimensiones y s se operacional izara a través de una encuesta de

los 18 colaboradores, realizada en 3 dimensiones con 3 guias con escalas y valoraciones de

no (1) a veces (2), si (3), con sus respectivos valores.
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Tabla N° 1

Matriz Operacionalizacion de la variable: Buenas prdcticas de almacenamiento del medico

DIMENSIONES

INDICADORES ITEM ESCALA/VALORES NIVELES
-Revision de ¢ Cual es la situacion Cumple total (3) Alto
documentacion actual las BPA del Cumple parcial (2) (70-90)
-Inspeccion del medicamento en No cumple (1) Regular
Recepcion producto recibido recepcion en area de (50-70)
- Decision de Farmacia del Hospital Malo
aprobacion Ate Vitarte -2019? (30-50)
-Ingreso de los
medicamentos Alto
(24-30)
Regular
(17-23)
Malo
(10-16)
-El Almacenamiento.  ;Cudl es la situacion Cumple total (3) Alto
-Condiciones de actual de las BPA en Cumple parcial (2) (70-90)
Distribucion Almacenamiento distribucion en érea de No cumple (1) Regular
Condiciones Farmacia del Hospital (50-70)
normales Ate Vitarte -2019? Malo
-area (30-50)
Alto
(24-30)
Regular
(17-23)
Malo
(10-16)
-Inventario fisico ¢Cual es la situacion Cumple total (3) Alto
periodico actual de Las BPA del Cumple parcial (2) (70-90)
Control -Inventario fisico medicamento en control ~ No cumple (1) Regular
general en area de Farmacia del (50-70)
-Control Stock Hospital Ate Vitarte - Malo
adecuado control y 2019 (30-50)
registro mensual de Alto
las fechas de (24-30)
vencimiento de los Regular
farmacos. (17-23)
Malo
(10-16)

Fuente: Elaborado propio
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2.3 Poblacion, muestra y muestreo

Sanchez, y Reyes. (2018) grupo constituido por personas que tienen una secuencia
particularidad general. Es el absoluto de un grupo de componentes o materiales, sean estos
personas, elementos o sucesos, que comparten elementos definidos o una opinién; y que se
pueden establecer en un area de interés para la investigacion, se proyectara e implicaran en
la hipotesis del estudio. Cuando se refiere de individuos humanos es mas conveniente
Ilamar poblacion; en cambio, cuando no son individuos, es preferible nombrar mundo de

investigacion. (p.102)

Carrasco (2005). Definid. Grupo constituido que pertenecen al entorno Unico donde se
realiza la indagacion (p. 237). El estudio indagacion cuenta con un total de 18 trabajadores
entre quimico farmacéutico, técnicos de farmacia y auxiliar de almacenes de farmacia del
hospital de Vitarte en dicho establecimiento Para el desarrollo del actual estudio, se
considero el total de colaboradores: En la siguiente lista, se presenta a los profesionales de
la salud encargados de la farmacia que participaran de las bpam en area de farmacia del
hospital Vitarte-2019 N1: colaboradores que trabajan en la farmacia del hospital de

Vitarte son 18 profesionales

Tabla N° 2

Poblacion de empleados en area de farmacia del Hospital Ate vitarte 2019

Personal del area de farmacia Cantidad
Quimico Farmacéutico 2
Técnico en farmacia 12
Auxiliar de almacén 4

Total 18

Fuente: Adaptado por el autor
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2.4 Técnicas e instrumentos de recoleccion de datos, validez.

Sanchez y Reyes (2018) son instrumentos a través de los cuales se efectla el método.
Conjunto de procedimientos y recursos de que se sirve la ciencia. Se expresa como
conjunto de reglas y operaciones para el manejo de los instrumentos que auxilian al

individuo en la aplicacion de los métodos. (p.120)

Instrumento.

Sanchez y Reyes (2018) Refiere como un instrumento que se utiliza para cuantificar la
variable de una manifestacion. Puede ser un formulario impreso, una progresion de

inspeccion, de un instrumento, etc. (p.78)

Chavez (2007, p.173), menciona como, un cuestionario un ensayo o un test, cuyas formas
cambian de acuerdo a la solucion directas o indirectas, a las sefiales de una variable
opciones de contestaciones, sondeados de tener una mejor manera de determinacion
oportuna. En la actual tesis de investigacion se utilizard un cuestionario tipo Likert para la
variable escalas que van de uno a tres. Las escalas dadas son siguientes, escalas; escala 3

Cumple totalmente, escala 2 Cumple parcialmente, escala 1 No cumple

Tabla N° 3

Ficha técnica del instrumento de la variable Buenas Practicas de Almacenamiento del
medicamento

Herramienta que valorara Chequeo de las condiciones de almacenamiento de
medicamentos

Nombre del instrumento : Cumplimiento del BPA

Autor . Luis Nafiez Olivares

Adaptado por

Afio : 2019

Lugar . Ate Vitarte

Obijetivo . Determinar las buenas practicas del almacenamiento
del medicamento

Administracion :Individual

Tiempo de duracion ;10 A 15 minutos

Fuente: Adaptado por el autor.
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El temario comprende de 30 interrogantes, dividas en tres dimensiones: La dimension (1)
Recepcion, que consiste de diez interrogantes, la dimension (I1) Distribucién consiste de
diez preguntas, (I11) Control consta de diez interrogantes, el nivel estimacion es de tipo
Likert y de la siguiente manera: valor 3 Cumple totalmente, valor 2 Cumple parcialmente,

valor 1 No cumple

Tabla N° 4 Baremo de la variable

Baremo de la variable: Las Buenas Practicas de Almacenamiento del medicamento

Dimensiones Escala Rango Niveles
Cumple Alto
totalmente (3) (24-30)
Recepcion Cumple Regular
parcialmente (2) (17-23)
No cumple(1) Malo
(10-16)
Cumple Alto
totalmente (3) (24-30)
Distribucion Cumple Regular
parcialmente (2) (17-23)
No cumple(1) Malo
(10-16)
Cumple Alto
totalmente (3) (24-30)
Control Cumple Regular
parcialmente (2) (17-23)
No cumple(1) Malo
(10-16)

Fuente: Elaboracion propia

Validez de contenido.

Segun Sanchez y Reyes (2018), Es el rango que un dispositivo refleja una propiedad
caracteristico propio del tema que se va dimensionar la categoria de evaluacién simboliza
al concepto exacto, prueba de que el item de un test va a evidenciar apropiadamente del
tema, tratado en el test. (P.124). Co respecto al instrumento seleccionado para la variable
las buenas practicas almacenamiento del medicamento en el presente estudio, se encuentra
validado por Revilla (2016) habiendo sido revisado con el rigor del juicio de expertos.

Siendo considerado como “aplicable” para la muestra de estudio elegida.
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Tabla N° 5

Validacion de los instrumentos por juicio de expertos.

Expertos Pertinencia  Relevancia Claridad  Puntaje
Mg. Eliana Castafieda Nufiez ~ Si Si Si 100%
Dr. Freddy Ochoa Tataje Si Si Si 100%
Mg Adolfo Silva Narvaste Si Si Si 100%

Nota. Instrumentos de validacion

Confiabilidad.
Segiin Sanchez, Reyes y Mejia. (2018) “Es el indice de confiabilidad debe comprobar el

rango que debe determinar los criterios y decanta car con proporcion a un analisis del caso

0 investigacion de sustancias como parte de un test”. (p.36).

Tabla N° 6

Nivel de confiabilidad

Alfa de Cronbach N de elementos

,839 30

Nota: Andlisis del programa SSPS. 25

La encuesta de la variable la buena practica de almacenamiento de medicamento en el
presente estudio se encuentra con el nivel de confiabilidad de 0.839, considerado como
“confiable”, resultado obtenido luego de administrar el examen que consistio en el empleo
un patron de 18 colaboradores seguidamente obteniendo el producto, se inscribié la

informacidn obtenida al finalizar se utilizé el descriptivo de alpha de Cronbach

2.5 Procedimiento

Segun Sanchez, Reyes y Mejia. (2018), son procedimientos y métodos que se deberan de
emplear en el desarrollo. Tramitando del informe final escrito de la investigacion, la
manera para realizar un subcapitulo informe del estudio que tiene la intencidn de asegurar,
a un donde se pueda, debe ser reiterativo la prueba, y, de ser el caso, la validacion de los
resultados.
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Ejecutado por DIGEMID (2009) La evaluacion de la normativa de las bpam. Y afines
agregando se ejecuto un sondeo para ver la magnitud, de categoria de complimiento de las
BPAM de los colaboradores en area de farmacia del Hospital Vitarte-2019

Se debe aplicar principios y técnicos administrativos para alcanzar la resolucion
complimiento de almacenamiento de farmacos y afines como las bpam, que avale el

sostenimiento y la solidez, confianza hasta su reparticion.

2.6 Meétodo de anélisis de datos

Segun Sanchez, Reyes y Mejia. (2018) Es un estado de desarrollo de estudio que radica en
estructurar la averiguacién recolectada para que pueda ser tratada en forma meticuloso o
analizable, detallando, y explicando la investigacion. La separacion puede ser de condicion

cualitativo o cuantitativo, o hacer uso de ambos métodos (p.17)

Para escoger la estadistica de ensayo se debe tener presente los puntos de investigacion: (a)
Objetivo de la investigacion, (b) Disefio de la investigacion, (c) Variable de la

investigacion y (d) Escala de medicién.

En ese sentido, se aplicara la estadistica descriptiva: tablas y figuras con frecuencias y

porcentajes.

2.7 Aspectos éticos

El antecedente adecuado en esta busqueda fue direccionado al conjunto de exploracion al
procedimiento con perfil apropiado sin falsificaciones, todo esta plasmado en la
informacion que se recolecto mediante el instrumento utilizado, la averiguacion presentara
permiso pertinente (director general o director técnico). Del mismo modo se sustento: (a) el
incognito de los colaboradores sondeados, (b)se mantuvo la cortesia y apreciacion y (c) No

juzgo precipitadamente.
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111 Resultados
En esta seccién se muestra la informacion acumulada, sosteniendo cuidadosamente el
objetivo de investigacion: Determinar la situacion actual de las bpa de los medicamentos

en area de Farmacia del Hospital de Vitarte -2019.

A continuacion, se presentan los resultados:

Dimension 1: Recepcion

Tabla N° 7

Frecuencia y porcentaje de la dimension recepcion

RECEPCION Porcentaje
No cumple 0
Cumple parcialmente 22.2
Cumple totalmente 77.8

Fuente: Resultados de la SPSS 25
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Figura N° 1 Porcentaje da la Dimension Recepcién
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Interpretacion

De acuerdo de la tabla 5 y figura 1 se evidencia que el total de los empleados que no
cumple 0% y el 22.2 % manifiesta que cumple parcialmente las buenas practicas de
almacenamiento del medicamento, y el 77.8% mencionaron que, si cumplen totalmente
con las buenas préacticas de almacenamiento del medicamento,

Andlisis del punto critico recepcion

En la figura se puede evidenciar que en la encuesta hay puntos criticos que no aporta a la
encuesta en positivo que son las pregunta 1,4.5, y 10 que genera un resultado desfavorable
a la investigacion, nos referimos al primer punto, (reciben capacitacion sobre inspeccién de
productos farmacéuticos), el segundo (Realizan inspeccionan a todo el medicamento), el
tercero cotejan la orden compra antes de ingresar al sistema, en este sentido el personal

requiere mayor apoyo Y capacitacion de estos indicadores de su jefe inmediato.
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Figura N° 2 Analisis del punto critico recepcién
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Dimension 2: Distribucién

Tabla N° 8

Frecuencia y Porcentaje de la Dimension Distribucion

DISTRIBUCION

Porcentaje
No cumple 0
Cumple parcialmente 333
Cumple totalmente 66.7

Fuente: Resultados de la SPSS 25
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Figura N° 3 Porcentaje da la Dimensidn distribucion

Comentario

En la tabla 8 y figura 3 se visualiza el total de colaboradores que no cumple 0% el 33.3 %

manifestaron que cumplen parcialmente con respecto a la dimension Distribucion de las

(BPA) de los medicamentos en el area de farmacia del Hospital de Vitarte, mientras 66.7%

mencionaron si cumplen totalmente de la dimension distribucion
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Figura N° 4 Andlisis del punto critico distribucion

Andlisis del punto critico distribucion
En esta figura 4 se analiza como el enunciado 11, 12, 13,20 son los puntos mas criticos
que se deber reforzar para que la dimension se encuentre en nivel 6ptimo, para lograr

que el trabajo sea en las condiciones que se requiera.

Ya que estos puntos mencionados son los que se requiere mayor atencion para lograr el
100% del adjetivo.

Dimensién 3: Control del medicamento

TablaN° 9

Frecuencia y Porcentaje de la Dimensién Control

CONTROL Porcentaje
No cumple 0
Cumple parcialmente 22.2
Cumple totalmente 77.8

Fuente: Resultados de la SPSS 25
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Figura N° 5 Porcentaje de la Dimension control de medicamentos

Interpretacion

De acuerdo a la tabla 9 y la figura 5 se pude apreciar que el 0 de los encuestados que
representa 0.0% no cumple. El 22.2 % cumple parcialmente y el 77.8 cumple totalmente
con la dimension control, Bpa, del medicamento en el &rea de farmacia del Hospital de
Vitarte.
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Figura N° 6 Andlisis del punto critico control del medicamento

Analisis del punto critico control
En la figura 6 tenemos dos puntos criticos que son las preguntas; 24 y 25 donde menciona Los
productos controlados tiene seguridad adecuada, Ustedes reciben capacitacion para realizar un

inventario general, esto quiere decir esto puntos deber ser reforzados y su monitoreo para el
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cumplimiento en su totalidad, y asi obtener el objetico que es determinar el cumplimiento de las
buenas practicas del medicamento en area del Hospital de Vitarte-2019.

Tabla N° 10

Variable: Las buenas practicas de almacenamiento del medicamento

BPA .
Porcentaje
No cumple 0
Cumple parcialmente 16.7
Cumple totalmente 83.3
Fuente: Resultados de la SPSS 25
100 83.3
50
16.7
: -y
A
0
NO CUMPLE CUMPLE CUMPLE TOTALMENTE
PARCIALMENTE
| Porcentaje

Figura N° 7 Porcentaje de la variable

Comentario

En la tabla 10 y figura 7 se odserva que O de los sondeados que representa el 0.0% donde se
aprecia que todol el personal si tiene conocimineto sobre las bpam . ElI 16.7% tiene conocimiento
sobre el cumplimineto de las bpam vy el 83.3 menciono que si conocen las normas y complen
totalmente. Del total de encuestados 3 de ellos mencionaron que cumplen parcialmente con la
buenas practicas de almacenamineto del medicamento en el area de farmacia del Hospital de
Vitarte, 15 de ellos refieren que si cumplen totalmente con las buenas practicas de

alamacenamineto del medicamento en el area de farmacia del Hospital de vitarte.
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IV Discusion.
Las discusiones que obtuvimos esta de acuerdo a las especificaciones

y estudios, del marco teorico.

Segun el objetivo especificos, de acuerdo a la tabla 6 y figura 1 se evidencio 22.2 %
manifestd que cumple parcialmente las buenas practicas de almacenamiento del
medicamento que viene ser 4 colaboradores, y el 14 de ellos mencionaron que cumplen
totalmente las (bpam) que representa 77.8% es un vinel aceptable del cumplimiento de las
normas. De la dimension recepcion del mismo modo en la figura 2 se puede evidenciar que
existe deficiencias en la pregunta 4 y 5 que genera un negativo resultado en la
investigacion, esto es debido el primer punto se refiere el personal no inspecciona todo el
medicamento, y el segundo punto critico el ingreso al sistema es algo complicado, en este
sentido el personal requiere mayor apoyo Yy capacitacién sobre el ingreso de su jefe
inmediato, estos descubrimientos son semejantes a lo que obtuvo Minchola (2013), en los
resultado mencion6 en termino media que los 12 locales, de investigacion tuvo una
culminacion de las normas en formas regulares, de igual manera Angulo (2013) en su
investigacion, métodos para la implementacion de un sistema de gestidn de la calidad, 1ISO
9001:2008 en farmacia o botica, que expreso que los locales farmacéuticos tienen una

culminacién intermedio de normas.

Segun el objetivo especifico 2 en la tabla 7 y figura 3 se observo que 6 de los
encuestados que representa el 33.3 % manifestaron que cumplen parcialmente con respecto
a la dimension distribucién de las (bpam) en el area de farmacia del Hospital de Vitarte.
los 12 restantes que representa 66.7 mencionaron si cumplen totalmente (bpam) En esta
figura se analiza como el enunciado 11 y 15,16 son los puntos mas criticos que se deber
reforzar para que la dimension se encuentre en nivel éptimo, para lograr que el trabajo sea
los comediones que se requiera. Ya que estos puntos mencionados son los que se requiere
mayor atencion para lograr el 100% del objetivo, asi mismo se obtuvo semejantes
resultados a los de Espinoza y Cruz, (2013) en resultado que obtuvo es un valor alto con

respecto a la culminacién que determino la actividad optima.
Segun el objetivo especifico 3 En la tabla 8 y la figura 5 se pude apreciar que el 0

de los encuestados que representa 0.0% no cumple, el 22.2 % cumple parcialmente y el
77.8 cumple totalmente con la dimensién control, de las buenas practicas de
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almacenamiento del medicamento en el &rea de farmacia del Hospital de Vitarte,
Igualmente los resultados logrados son opuestos por Diaz (2015) en su resultado expresd
que el nivel de cumplimiento de las buenas practicas de almacenamiento de la botica
Corporacion América es alto, porque se encontré un nivel del 97,65 %en los indicadores

calculados.

Segun el objetivo general, de acuerdo en la tabla 9 y figura 7 se odservé que O de los
encuestados que representa el 0.0% donde se aprecia que todol el persona si tiene
conocimineto sobre las bpam . ElI 16.7 tiene conocimiento sobre el cumplimineto de las
bpam vy el 83.3 menciondque si conocen las normas y complen totalmente. Del total de
encuestados 3 de ellos mencionaron que cumplen parcialmente con la buenas practicas de
almacenamineto del medicamento en el area de farmacia del Hospital de Vitarte, 15 de
ellos refieren que si cumplen totalmente con las buenas practicas de alamacenamineto
del medicamento en el area de farmacia del Hospital de vitarte, Del mismo modo este
hallazgo es similar a los objetivos logrados por Camargo(2015), en cuyas conclusiones
expreso que todo el personal que trabaja en las almacenes no esta capacitado, por lo cual no

estan al tanto de todas las normas que rigen este campo como es el de la salud.
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V  Conclusiones.

Las conclusiones que obtuvimos estan de acuerdo a las especificaciones y estudios, del
marco tedrico.

Primero
Se resolvid que el incumplimiento de la (bpa) En relacion al objetivo general fue
22.7%. y el 83.3 % menciond que, si conocen las normas y cumplen totalmente,
con las (bpa) del medicamento en el area de farmacia del Hospital de vitarte, de tal
modo se obtuvo resultado similar que obtuvo por Camargo (2015), en deducciones
expres6 que los subordinados que laboran en los almacenes cuentan con la
experiencia necesaria, y cumplen de las normas, pero no con toda la totalidad de

ellos obteniendo un nivel alto

Segunda.
En relacion al objetivo especifico 1, Determinar la situacién actual (bpa) del
medicamento recepcidn en area de farmacia del Hospital de Vitarte que representa
77.8% un nivel alto. son semejantes a los resultados obtenidos por Minchola
(2013), su resultado menciond que, que posee una jerarquia de un nivel alto 72%,
en la investigacion, se concluye que el cumplimiento de las normas de esta dandose
paulatinamente a favor de los clientes

Tercera.
Se determind que el nivel de complemento en esta dimension de la (bpa) del
medicamento en distribucion en area de farmacia del Hospital de Vitarte fue 66.7%
un nivel regular como se obtuvo semejantes resultados a los de Espinoza y Cruz,
(2013) su estudio expreso que existe una altura no esperado sobre los objetivos
trazados para su ejecucion correspondiente.
Concluyendo que la (bpa) estan siendo tomados en diferentes aspectos y con
resultados sobresalientes.

cuarta.
Se establece que la situacion actual de la BPA del medicamento en control en area
de farmacia del Hospital de Vitarte. 77.8 cumple totalmente, que representa un
nivel alto Igualmente los resultados logrados son obtenidos por Diaz (2015) su
resultado expreso un alto de cumplimiento de la(BPA) de la farmacia Corporacion

América es un resultado favorable con 97,65 % en las guias seguidas.
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Se determino6 que las buenas practicas de almacenamiento estan siendo cumplidas
casi en 80 % en las instituciones que se dedican al almacenamiento o expendio, o
comercializacion, estas resultas favorecen a la poblacion en general. Su adjetivo es

facilitar la adquisicion de los medicamentos.

VI Recomendaciones.

Las recomendaciones que obtuvimos estd de acuerdo a las especificaciones y

estudios, del marco tedrico.

Primera.
Se recomienda tener mayor control de las normas y hacer cumplir con los
colaboradores, su objetivo de un almacenamiento es tener lugar ordenado limpio de
facil acceso y controlado y a su vez conservando y salvaguardando las caracterizas
de los medicamentos, conté esto se estard aportando a una correcta gestién de
almacenamiento que repercute a favor de los ciudadanos de esta jurisdiccion.

Segunda.
Se recomienda tener supervisores o directores de area que ayuden a verificar el
cumplimiento de las (bpa), o la aplicacion de (POS). Es de suma importancia el
cumplimento de ellas, ya que el implemento ocasionaria varios inconvenientes o
accidentes hacia el colaborador

Tercera.
Se recomienda Con respecto a la dimension distribucion, mayor capacitacion al
personal nuevo sobre las normas del (bpa). Con la finalidad de agilizar todo el
proceso de distribucién en el almacén

Cuarta.
Con respecto a la dimensién control se recomienda reforzar el cumplimiento de la
normatividad de las buenas practicas de almacenamiento de los medicamentos en el
area de farmacia del Hospital de Vitarte.se debe optar por el adiestramiento
programadas sobre control de los productos farmacéuticos. ya que en la actualidad
se encuentra en nivel intermedio.

Quinto
Se debe realizar el auto control para evaluar las normas establecidas, que estos
hechos sean bien trabajado con eficacia, de manera que puede valer como
realimentacion.
Se tiene poner en marcha un eficaz control de complimiento de las normas. Las
recomendaciones que se obtuvo estan en conformidad con nuestros objetivos de
estudio.
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Anexo 1. Matriz de consistencia

VARIABLE DIMENSIONES | INDICADORES ITEM INSTRUMENTOS TIPO DE ESCALAS
VARIABLES
o - ALTO
Revision de documentacion
¢Cual es la situacion actual | Datos estadisticos REGULAR
-Inspeccién del producto las BPA del medicamento BAJO
o en recepcion en area de
RECEPCION recibido . )
Farmacia - Hospital de
- Decision de aprobacion Vitarte -2019?
-Ingreso de los medicamentos
-El Almacenamiento. ALTO
LAS BUENAS -Condiciones de - ¢Cual es la situacion actual | Datos estadisticos REGULAR
PRACTICAS DE DISTRIBUCION | Almacenamiento de las BPA en distribucion o BAJO
ALMACENAMINETO . . : Cuantitativa
DEL MEDICAMENTO Cf)nd|0|ones normales en area de Farmacia -
EN EL AREA DE -Area Hospital de Vitarte -2019?
FARMACIA -
HOSPTAL DE
VITARTE-2019. ¢Cual es la situacion actual | Datos estadisticos ALTO
-Inventario fisico periédico de Las BPA del
) REGULAR
-Inventario fisico general medicamento en control en
BAJO

CONTROL

-Control de stock adecuado
-Control y registro mensual de
las fechas de vencimiento de

los farmacos.

area de Farmacia -
Hospital de Vitarte -2019
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PROBLEMA OBJETIVOS VARIABLE | DIMENSIONES | INDICADORES INSTRUME | METODOLOGIA
NTOS

Problema general: Objetivo general: Revision de documentacion Matriz de Muestra: 18 colaboradores

Las Buenas -Inspeccidn del producto Base de
¢Cudl es la situacion ¢Determinar la situacion | practicas de recibido Datos Tipo de investigacion: Basica
actual de Las Buenas actual de las BPA del almacenamie - Decision de aprobacion Estadisticos. | Disefio: Transversal, descriptivo,
Practicas de medicamento en area de nto del -Ingreso de los no experimental.
Almacenamiento del Farmacia -Hospital de medicamento | RECEPCION medicamentos

medicamento en area de
Farmacia - Hospital de
Vitarte -2019?

Problemas especificos:

A. ;Cual es la situacion
actual las BPAM del
medicamento en recepcion
en area de Farmacia -
Hospital de Vitarte -2019?

B. ¢Cuél es la situacién
actual de las BPAM en
distribucién en area de
Farmacia - Hospital de
Vitarte -2019?

C. ¢(Cual es la situacion
actual de Las BPAM del
medicamento en control en
area de Farmacia del
Hospital de Vitarte -2019

Vitarte -2019?

Obijetivos especificos:

A. ;Determinar la
situacién actual las BPA
del medicamento en
recepcion en érea de
Farmacia - Hospital de
Vitarte -2019?

B. ¢Determinar la
situacion actual de las
BPA en distribucion en
area de Farmacia -
Hospital de Vitarte -
2019?

C) ¢Determinar la
situacion actual de Las
BPA del medicamento en
control en area de
Farmacia - Hospital de
Vitarte -2019

Cuyo Diagrama es:

M > O

Dénde:

M = Muestra

O = Observacién de la muestra

TECNICAS A UTILIZAR;
1. Acopio de datos:
Se realizara encuesta documental

dirigido al personal que labora dentro del

Area de farmacia, Q.F. Técnico en
farmacia'y
Auxiliar de almacén

2. Instrumento de recoleccién de datos:

Datos Estadisticos

3. Para el procesamiento de datos:
Codificacion y tabulacién de datos

4.- Técnicas para el andlisis e

interpretacion de datos:

5. Para la presentacion de datos:
Cuadros, tablas estadisticas y graficos.
6. Para el informe final:

Esquema propuesto por la Escuela de
Posgrado de la UCV
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Anexo 2. Instrumento de recoleccion de datos

ENCUESTA

INSTRUMENTOS DE MEDICION

La escuela de posgrado programa académico de maestria en gestion de servicios de la

salud realizara una encuesta es a todo el personal que labora en el &rea de la farmacia del

hospital sobre las buenas précticas de almacenamiento del medicamento en &rea de

farmacia del hospital de vitarte 2019 Este instrumentd es para recopilar datos acerca del

conocimiento, Le agradezco de antemano cada minuto de su tiempo para responder con las

siguientes preguntas del cuestionario: Instrucciones: Marcar con una (X) la alternativa que

usted crea conveniente. Se le recomienda responder con la mayor sinceridad posible. Las

escalas de medicidn seran
1 no
2 aveces
3 si

N. DIMENSIONES / items

Dimensién: Recepcion

VECeS

1.- El proveedor cuenta con los documentos que debe adjuntar
en una recepcion

2.- Cuentan con procedimiento de recepcion de medicamentos

3.- Durante la recepcion de medicamentos se verifica
cuantitativamente los productos recibidos

4.- Reciben capacitacion sobre inspeccién de productos
farmacéuticos

5.- Realizan inspeccionan a todo el producto farmacéutico

6.- Cuentan con procedimiento de devolucién de medicamentos

7.- Utilizan el registro digital para ingreso de los medicamentos
recepcionados

8.- Es accesible el ingreso al sistema

9.- Tienen entrenamiento sobre ingreso de medicamentos

10.- Cotejan el orden de compra antes de ingresar al sistema
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Dimensién: Distribucion

VECES

11.- Utilizan el método FEFO para la salida de los
medicamentos

12.- Tienen facilidad para ordenar los medicamentos en los
espacios del almacén

13.- Cuentan con las condiciones de adecuadas para el
almacenamiento

14.- Cuentan con procedimiento de almacenamiento de los
medicamentos

15.- El almacenaje es en orden alfabético

16.- Los medicamentos esta almacenados de acuerdo a las
condiciones indicadas

17.- Tienen los materiales adecuados como escaleras, coches
bandejas, la para la distribucién del medicamento

18.- Mantienen actualiza el control de temperatura

19.- Se realizan mantenimiento a equipo de AA.
Termohidromentro, refrigeracion

20.- Se hacen monitoreo del control de plagas
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Dimensiéon: Control de medicamento

VECES

21.- Tienen la facilidad para realizar el control fisico del
medicamento

22.- Cuentan con registros de control de humedad y temperatura

23.- Ustedes son capacitado para el registro del control de la
temperatura

24.- Los productos controlados tiene seguridad adecuada

25.- Ustedes reciben capacitacion para realizar un inventario
general

26.- Todo el personal tiene conocimiento sobre el control de
vencimiento

27.- Utilizan el kérdex para llevar control del inventario

28.- Realizan el control de stock en almacén

29.- Cuentan con control de ingreso y egreso de medicamentos

30.- Se colocan identificacion de color rojo para los
medicamentos caducados
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Anexo 3. Validacion de los instrumentos de medicion por juicio de expertos

DEFINICION CONCEPTUAL DE LAS VARIABLES Y DIMENSIONES

Variable 1: Las Buenas Practicas de Almacenamiento del medicamento

Buenas Practicas de Almacenamiento son un conjunto de normas que establecen los
requisitos y procedimientos operativos que deben cumplir los establecimientos que
fabrican, almacenan, comercializan o distribuyen productos farmacéuticos, con el fin de
garantizar el mantenimiento de sus condiciones y caracteristicas Optimas durante el
almacenamiento, aquellos productos por su naturaleza quimica y/o fisica requieren
condiciones especiales para su conservacién. (Unidad de Medicamentos y Tecnologia en
Salud, 2004)

Dimensiones de las variables:

Dimension 1: Recepcion.

El cumplimiento de éste proceso se ejecuta bajo criterios de aceptacion o rechazo de los
productos definidos a través del respectivo procedimiento operativo estandarizado
(Ministerio de Salud Publica, 2009)

Todo medicamento que ingresa a la farmacia, debe hacerlo exclusivamente a través del
almacén, esto es debido a razones administrativas, técnicas, contables y legales. Esta
préactica es necesaria para asegurar que lo que ingresa corresponde a lo solicitado, tanto en
calidad como en cantidad (Ministerio de Salud Publica, 1999)

En la recepcion se hace con la documentacion, para lo cual es necesario la orden de
compra para asegurar que lo que se recibe es lo que ha sido pactado al momento de la

compra.

Dimension 2: Distribucion

Quisiquifia (2014) refiere que todo el medicamento debe ser distribuido oportunamente,
tomando el sistema FEFO (First Expired, First Out) o lo primero que caduca es lo primero
que salir, esto quiere decir que debe salir el producto mas cercano a vencer antes que los

productos que tienen una fecha de caducidad mas larga.
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Dimension 4: Dimension control de medicamento

Quisiquifia (2014) refiere, Es un procedimiento realizado en el area de almacenamiento de
control, recuento manual de todos los medicamentos e insumos, para constatar la cantidad
y condicion fisica de los mismos y de esta forma prevenir que los productos almacenados
no estén en riesgo de pérdida por robo, obsolescencia o deterioro.

La rotacién del stock de medicamentos evita que caduquen por eso se realiza la revision
del medicamentos proximos a vencer. Se debe colocar stiker en aquellos productos con
fecha de vencimiento menor a 4 meses.

Es vigilar las entradas y salidas de los medicamentos e insumos médicos, a fin de mantener

actualizado el control fisico de estos productos en la farmacia
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M5 HUPATMTO DE MEDICION

La escuela de posgrado programa académicn de masstria 2r gestidn de servicios de la salud
realicora ung encuesta es a tade &l personal cue labasa en ol dreade la farmacia del hespital
snbre las buenas priclicas de aliracesamiento del medizamenta godred de famocia del
haospital de vilarte 2019" Fste instrumentd s para recopilar dalas aeerch del conarimianta.

Le agradercn de antemanae cada minule de so liempo para respancder ron las siguientes
praguntas del cuestionario: Instruccianes: Marrar con una (X) lo alternaliva que usled craa
canwenients, 5e e recomisndd responder con @ mayor sinceridad aosihle. |as escalas de

medic én serdn

3 3 AVLCLS [2 a) 1
|
Yariahle. [as buengs practizas de a macerarmicnto dzl medicamsenta
M. DIMERSIGNES [ items 5 | AWECES | D
DIMEMSIGN 11 Recepcion
1 El prowesdar cuenta can los documentos gue debe adjunion on -
WImR PECEpCien v
2 ' Cunnlan cen pracedintisnto de rerepedn de medicarnentos -.// |
4 | Dursnte reczpeitn o medicamenlos se verifica .
cuanLitativamente laz productas recihidos L,
d Reciben capacitasiin ;nEr:nmPrr.ir]n de productos "
farmarauticas [ i
5 Fealizan inspectianan a tode ¢l producto farmaceutico _ ) pi
& Cuentan -::u::rl. procedimiento de cevolucian de medicamentos fl f'-
! Utilizan el registro cigital parg ingreso de los nedicementns
revepcionadas, E/"
i _I_s accesible el ingrasn al sisterna. |'le .
o Tienen entrenamie nte sabre ingress de medicamantos. L;"'f.
[ 1L Cotejan ¢ wicen de compra antes de ingresar al sisterma. I//
DIMENSION 20 Distribucidn ' .
11 Utilizan el mclody FLRC para [ salida de les medicamentos. 1 .
12 Tienen facilicac para ordeqar los medicamentos on los cepacics |
del almacén. i/-
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13

14

Cuentan con las condiciones de adecuadas para ¢l
dlrraccramiento.,

Cuentun con procedimienle de almacenamiento e los
medicamentas.

Fl almazenajz es an orden allabatico.

Les medicarrentos estd Amacenados de arnercin a las condiciones
ind'cadas.

Tienen los materiales adectadns romo escaleras, coches
hancejas, la vuiy la vistiibucion del muedicamento

v

tantienen actualiza el control de termperalura,

5& realizan mertanimianto & aguipe de A2, Termahidromentro,
relrigeracidn,

$¢ hacen manitarea del cantrel de plagds.

DIMFNSION 3: [imension Cantral

Tienen Iz tacilidad para realizar el contro tisico de medicamento.

Cuentan con registros de control ce humedad y lemperazura,

Ustedes son capacilado para ¢l registro del control de la
lemperatura.

los produstes controlados tiene sezurided adecuada,

4

ustedes reciben rapacitarion para radlizar un invenlurio gencral,

Tudo ¢l personal tlere conccimlerta sobre 2| cantral de
vencimiento.

Utilizan el karduex para llevar conlrol del inventaria.

Realizan el zontrol de steck en slmacén,

Cuentan con centrel de ingreso y egresn de medicamentos.

S5¢& ¢olacan identificacian de colar rajo para las medicamaznzos
caducados
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CESAR VALLEJO

ESCUELA DE POSTGRADO

Dimensiones Indicadores items Escalas Niveles
1. Revisién de documentacion El proveedor cuenta con los documentos que debe adjuntar en una .
Buenas practicas de recepcion >3 alto
almacenamiento Cuentan con procedimiento de recepcion de medicamentos A veces=2 regular
medicamento en Durante la recepcion de medicamentos se verifica cuantitativamente los No=1 malo
recepcion productos recibidos alto
2.Inspeccion del producto recibido | Reciben capacitacion sobre inspeccidn de productos farmacéuticos regular
Realizan inspeccionan a todo el producto farmacéutico malo
Cuentan con procedimiento de devolucion de medicamentos :(goular
Utilizan el registro digital para ingreso de los medicamentos malo

Buenas practicas de
almacenamiento del
medicamento en

distribucion

3.Ingreso de los medicamentos-

1.Condiciones
de Almacenamiento

2.Condiciones normales

decepcionados
Es accesible el ingreso al sistema
Tienen entrenamiento sobre ingreso de medicamentos

Cotejan la orden de compra antes de ingresar al sistema

Utilizan el método FEFO para la salida de los medicamentos

Tienen facilidad para ordenar los medicamentos en los espacios del
almacén

Cuentan con las condiciones de adecuadas para el almacenamiento
Cuentan con procedimiento de almacenamiento de los medicamentos
El almacenaje es en orden alfabético

Los medicamentos estan almacenados de acuerdo a las condiciones
indicadas

Tienen los materiales adecuados como escaleras, coches bandejas, la
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CESAR VALLEJO

ESCUELA DE POSTGRADO

Buenas préacticas de
almacenamiento del
medicamento en

control

1.Inventario fisico periddico

2.Inventario fisico general

3.Control de stock adecuado
4.Control y registro mensual
de las fechas de vencimiento

de los farmaco

para la distribucién del medicamento

Mantienen actualizado el control de temperatura

Se realizan mantenimiento del equipo de AA. Termohidromentro,
refrigeracion,

Se hacen monitoreo del control de plagas

Tienen la facilidad para realizar el control fisico del medicamento
Cuentan con registros de control de humedad y temperatura
Ustedes recibieron capacitacion para el registro del control de la
temperatura

Los productos controlados tienen seguridad adecuada

Ustedes recibieron capacitacion para realizar un inventario general
Todo el personal tiene conocimiento sobre el control de vencimiento
Utilizan el kardex para llevar control del inventario

Realizan el control de stock en almacén

Cuentan con control de ingreso y egreso de medicamentos

Se colocan identificacién de color rojo para los medicamentos caducado

Fuente: Elaboracion propia.
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CERTIFICADO DE VALIDEZ DE CONTENIDO DEL INSTRUMENTO QUE MIDE LAS BUENAS PRACTICAS DE ALMACENAMINETO

Observaciones (precisar si hay suficiencia): ~AA _ /QL/&ZJ&J{, %szdﬂw’au

Opinion de aplicabilidad: Aplicable 94\ Aplicable después de corregir [ | No aplicable [ ]
Apellidos y nombres del juez validador. Dr./ Mg: /W‘Q’A'Je’ ..........
; 7o . y &7& l_( C 1 A
Especialidad del valldadorf“’["aw‘j)(b ..... J | S metomiive K ereviiresre s AN 1 Ll loilioosbrnises, o A

1Pertinencia: El item corresponde al concepto tedrico formulado.
2Relevancia: El item es apropiado para representar al componente o
dimension especifica del constructo

3Claridad: Se entiende sin dificultad alguna el enunciado del item, es
conciso, exacto y directo

Nota: Suficiencia, se dice suficiencia cuando los items planteados
son suficientes para medir la dimension
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CERTIFICADO DE VALIDEZ DE CONTENIDO DEL INSTRUMENTO QUE MIDE LAS BUENAS PRACTICAS DE

ALMACENAMINETO
Observaciones (precisar si hay suficiencia): —SUF(([EUC[A
Opinién de aplicabilidad: Aplicable [,/] Aplicable después de corregir [ | No aplicable | |
Apellidos y nombres del juez validador. Dr./ Mg: MW&/UA %ﬂﬁﬂ@") .................. DNlﬂzo/S /23 ........

J ) Y /
Especialidad del validador..%ﬁ...%’f’:ﬁém ..... %A/Vé-jf/ézaé/\/ ........................................................................................

1Pertinencia: El item corresponde al concepto tedrico formulado.
2Relevancia: El item es apropiado para representar al componente 0
dimension especifica del constructo

3Claridad: Se entiende sin dificultad alguna el enunciado del item, es
conciso, exacto y directo

Nota: Suficiencia, se dice suficiencia cuando los items planteados
son suficientes para medir la dimension
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CERTIFICADO DE VALIDEZ DE CONTENIDO DEL INSTRUMENTO QUE MIDE LAS BUENAS PRACTICAS DE ALMACENAMINETO

Observaciones (precisar si hay suficiencia): 5 (//’ | CENCia

Opinion de aplicabilidad: Aplicable [[4 Aplicable después de corregir [ ]

Apellidos y nombres del juez validador. Dr./ Mg: ... 4. . .0 it entnenaacasanase

Especialidad del validador......c.vveeeniiniieiniiiiiiiiiiiitititiiiitiecnenteececeecantsccssssasasersronsens

1Pertinéncia: El item corresponde al concepto tedrico formulado.
2Relevancia: El item es apropiado para representar al componente o
dimension especifica del constructo

3Claridad: Se entiende sin dificultad alguna el enunciado del item, es
conciso, exacto y directo

Nota: Suficiencia, se dice suficiencia cuando los items planteados
son suficientes para medir la dimension

No aplicable [ ]

A0 62

...............................................................

7
J&
\j;

Firma del Experto Informante.
DNI....7 0044 £¢ 2
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Matriz de datos

control

Distribucion

Recepcion

2

2

3
2
2

P7|P8|P9|P10|P11|P12|P13|P14|P15|P16 |pl7|p18|p19|p20

3 13 |2 (2

3 13 |2 |2

313 |2 |3
313 |2 |3
3 13 |2 (2

5/ P6

3|3

12

3|2

3|2

3|2

P4

P1|P2|P3
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=

SR LM e~ BLAE h B Jole
| Nombre " Tipo || Anchura || Decimales" Etiqueta " Walores " Perdidos " Columnas ” Alineacion " Medida || Rol

16 DDPG6 Numérico 8 0 Los medicame... Minguno Minguno 8 = Derecha & Escala “ Entrada
17 DDP7 Numérico 8 0 Tienen los mat... Minguno Minguno 8 = Derecha & Escala “w Entrada
18 DDP8 Numérico 8 0 Mantienen actu... Minguno Minguno 8 Derecha & Escala “ Entrada
19 DDPY9 Numérico 8 0 Se realizan ma... Minguno Minguno 8 = Derecha & Escala “ Entrada
20 DDP10 Numérico 8 0 Se hace monito... Minguno Minguno 8 Derecha & Escala “ Entrada
21 DCP1 Numérico 8 0 Tiene la facilida... Minguno Minguno 8 Derecha & Escala “ Entrada
22 DCP2 Numérico 8 0 Cuentan con re_.. Minguno Minguno 8 Derecha & Escala “ Entrada
23 DCP3 Numérico 8 0 Ustedes son ca... Minguno Minguno 8 Derecha & Escala “ Entrada
24 DCP4 Mumeérico 8 0 Los productos ... Minguno Minguno 8 Derecha & Escala “w Entrada
25 DCPS Mumeérico 8 0 Ustedes recibe... Minguno Minguno 8 Derecha & Escala “w Entrada
26 DCP& Mumeérico 8 0 Todo el person... Minguno Minguno 8 Derecha & Escala “w Entrada
27 DCPY Mumeérico 8 0 Utilizan el kard... Minguno Minguno 8 Derecha & Escala “w Entrada
28 DCP8 Mumeérico 8 0 Realizan el con... Minguno Minguno 8 Derecha & Escala “w Entrada
29 DCP9 Mumeérico 8 0 Cuentan con co... MNinguno Minguno 8 = Derecha & Escala “w Entrada
30 DCP10 Mumeérico 8 0 Se colocan ide... Minguno Minguno 8 = Derecha & Escala “w Entrada
3 DRA1 Mumeérico 8 0 Minguno Minguno 10 Derecha & Escala “w Entrada
32 DD2 Mumeérico 8 0 Minguno Minguno 10 = Derecha & Escala “w Entrada
33 DC3 Mumeérico 8 0 Minguno Minguno 10 Derecha & Escala “w Entrada
34 VBPA Mumeérico 8 0 Minguno Minguno 10 Derecha & Escala “w Entrada
35 DCC3 Mumérico 8 0 CONTROL {1, NO CUM... Ninguno 10 Derecha & Escala ™ Entrada
36 DRRA1 Mumeérico 8 0 RECEPCION {1, NO CUM... Ninguno 10 = Derecha &’ Escala “w Entrada
a7 DDD2 Mumérico 8 0 DISTRIBUACION {1, HO CUM... Minguno 10 Derecha & Escala “w Entrada
38 VBAA Mumérico 8 0 BUENAS PRA_.. {1, NO CUM... Ninguno 10 Derecha & Escala “w Entrada
39

T E

|\ﬁ5la deda.tns| Vista de variables

IBM SP3S Statistics P1
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@ BASE DE DATOS BPA LUIS M.sav [ConjuntoDatos1] - IBM SP55 Statistics Editor de datos — *

Archivo  Editar Ver Datos  Transformar  Analizar  Graficos  Utilidades  Ampliaciones  Ventana  Ayuda

SEe 0 e~ BL0 6 B 496
| |visible: 38 de 38 variables

|23:DRP7
Rrs | £ DrRP7 | &L DRP8 | L DRPY | L DRP10 | L DDP1 | LDDP2 | LDDP3 | LDDPs | LDDPs | LoDPs | L DDPT | L DDP8 | L DDPY | & DDP10 | & DCPA
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Anexo 4 . Matriz de datos (Excel y/o spss)

umentold] - IBM SPS5 Statistics Visor

fer Datos Transformar Insertar Formato Analizar Graficos Litilidades Ampliaciones
I
=3 = =
) [ &Y [0 = = EE&% == e
WAROOOOZ2 40 =ninguno:= Mominal 9 Izquierda
WAROOOO3 41 =ninguno:= Mominal AZ0 20 Izquierda
WAROOOO4 42 =ninguno:= Mominal Fa a8 Derecha
WAROOOOS 43 =ninguno= Mominal F& a8 Derecha
WAROOOOE 44 =ninguno= Mominal Fa =} Derecha
DR 45 DRECEFRCIO Haminal Fg 10 Derecha
']
DDD 45 DISTRIBLUCIO Mominal Fa 10 Derecha
']
DCC 47 DCOoOMNTROL Mominal Fa 10 Derecha
WEPAS 43 BUEMAS Mominal Fg.2 10 Derecha
FRACTICAS
DE
ALMACEMAMI
EMRTO DEL
MEDICAMEM
TO
4

llsacidén para editar Tabla dindamica IBM SPSS Statistics Processor esta Iistol— IE

Datos de dimension recepcion

J@ BASE DE DATOS BPA LUIS M.sav ConjuntoDatasT] - IBM SPSS Staiefcs Edtor de detos

Mchio  Edtar Ver Dsts Transformar Analzr Gréficos  Uflidades  Ampliaciones  Ventana  Auda

SEEGcaBLal H B 5104

Nomie ~ Tipo  Anchura Decimales  Efiqueta  Vaoes  Perddos  Columnas Alneaciin  Nedida Ra

Pda Vv Entata
Pda Vv Enata
Pda Vv Entata
Doecha  #'Bscda \vEnata

/
/
/
/
Derecha @ﬁEscala \ Entrada
/
/
/
/
/

t ORPM Noménco 8 0 Elpoeedorcu... {1,n)..  Niguno Derecha

2 R liménco 8 0 Cuentanconpr.. {1,na).. Ninguno Derecha
3 [0RFT MNoménco 8 0 Ourant lrece... {f,nal..  Ninguno Deracha
LR Numénco 6 0 Reciben capaci.. {1, nal.. ~ Ninguno
b [0S MNuménco 8 0 Realzan nspe... {f,nal..  Hinguno
Pda Vv Entata
Pda Vv Enaa
Pda Vv Eniata
Eda  Entada

Fslh Y Fnirada

Derecha
ORFT MNuménco 8 0 Utlizzn el regs... Ninguna~~ Ninguno Deracha
6 ORPS  Numénco 8 0 Es accesile el Ninguno —~ Ninguno Derecha

3 ORPY  Numénco § 0 Tienen entrena... Nnguno — Ninquna Derecha

B
B
B
B
B
ORPE  MNuménco 8 0 Cuentancon p... {f,na).. ~ Ninguno
B
B
B
B

Derecha

0 [RPI0 Noménca 8 0 Coteanla orde. Ninguna ~ Ninguno




Datos de la dimensién distribucién

@ “BASE DE DATOS BRA LUIS N.av [ConjuntoDatos1] - [BM SPSS Statistics Edlitor de datos

Archivo  Edtar Ver Datos  Transformar  Analzar  Gréficos  Utlidades  Ampliaciones  Ventana  Ajuda
SHe B e BEAT {87 51004
Nombre Tipo | Anchwia Decimales  Etiqueta Valores | Perdidos | Columnas|  Alineacidn Medida Rol

10 |DRM Numérco 8 0 Tienen entrena. Ninguno ~ Ninguno 8 ZDeecha  FEscli ) Frirada
11 |DOPf Numérico 8 0 Seutlizaelmé.. Ninguno  Ningumo 8 ZDoechs  FEscde Y Etade
12 DR Numérco 8 0 Tiene faclidad .. Ninguno ~ Ninguno 8 ZDeecha  FEscli ) Frirada
13 DO Numérico 8 0 Cuentaconlas .. Ninguna ~ Ninguno 8 Z0echa ' Fscda N Eniada
14 |DOPe Numérco 8 0 Cuentanconpr.. Ninguno ~ Ninguno 8 ZDeecha  FEscli ) Frirada
15 DO Numérico 8 0 Elamacenge .. Ninguno  Ninguno 8 Z0echa ' Fscda N Eniada
16 |DDPG Numérco 8 0 Los medicame... Ninguna ~ Ninguno 8 ZDeecha  FEscl ) Frirada
7 |DOPT Numérico 8 0 Tienen los mat... Ninguno ~ Ninguno 8 Z0echa ' Fscda N Eniada
15 DOPs Numérica 8 l Mantiensn actu... Ninguna -~~~ Ninguno 8 ZDeecha  FEscal ) Frirada
19 |DOPY Numérico 8 0 Serealizanma... Ninguno ~ Ninguno 8 Z0echa ' Fscda N Eniada

Datos de la dimension control de medicamentos

"\;-\ BASE DE DATOS BRA LUIS N.sav [ConjuntoDatos1] - 1BM SPSS Statistics Editor de datos

Archivo  Editar  Ver Dafos  Transformar  Analizar Grdficos  Utildades  Ampliaciones  Ventana  Ayuda

pheyBLIBHEE 2000
A Nombre Tipo | Anchura |Decimales  Etiqueta Valores | Perdidos | Columnas | Alineacidn Medida Ral
OCP1 Numérico 8 0 Tiene la facilida... Ninguno ~~ Ninguno 8 ZDerecha ¢ Escala \ Entrada

2 0CP2 Numérico 8 0 Cuentan conre... Ninguno  Ninguno 8 ZDeacha ¢ Fscala \ Entrada
5 A3 Numérico 8 0 Ustedes sonca... Ninguno ~ Ninguno 8 ZDeecha & Escala \ Entrada
4 DCH Numérico 8 0 Los productos .. Ninguno ~ Ninguno 8 ZDeecha & Escala \ Entrada
5 DCPs Numérico 8 0 Ustedes recibe... Ninguno ~ Ninguno 8 ZDerecha ¢ Fscala "\ Entrada
% OCP6 Numérico 8 0 Todoel person... Ninguno ~ Ninquno 8 ZDeecha ¢ Escala \ Entrada
a|DCRT Numérico 8 0 Utilzan el kard... Ninguno ~ Ninguno 8 ZDeecha & Escala \ Entrada
% DCP8 Numérico 8 0 Realizanelcon... Ninguno ~ Ninguno 8 ZDerecha ¢ Escala \ Entrada
2% DCPY Numérico 8 0 Cuentan con co... Ninguno ~~ Ninguno 8 ZDeacha ¢ Fscala \ Entrada
I PCr0 Numérico 8 0 Secolocanide... Ninguno ~ Ninguno 8 ZDeecha & Escala \ Entrada
== P : : e g el
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Anexo 5: Articulo cientifico

1. TITULO: “Las buenas practicas de almacenamiento del medicamento en el area de

farmacia - Hospital de Vitarte -2019”

2. Autor: Br Luis Nufiez Olivares
Filiacion institucional
Universidad César Vallejo de lima. Pert

Correo (gfluisnunezolivares@gmail.com)

3. RESUMEN. La investigacién tuvo como objetivo fue: Determinar la situacion
actual de las buenas précticas de almacenamiento del medicamento en area de
farmacia del Hospital Vitarte -2019, La metodologia estuvo relacionada al enfoque
cuantitativo. Es una investigacion basica, que se ubica en el nivel descriptivo. El
disefio de la investigacidn es no experimental transversal. La poblacién total estuvo
conformada por 18 colaboradores del centro en investigacion, se utilizd6 como
instrumento un cuestionario, con un nivel de fiabilidad de alpha de Cronbach de
0,839, nivel aceptable, Llegando a los resultados obtenidos segln la variable son,
83,7 % manifestd que cumple totalmente as buenas practicas de almacenamiento
del medicamento y con respecto a las dimensiones se obtuvo resultados
sobresalientes un 77.8% en recepcion un nivel aceptable del cumplimiento, de la
misma forma manera se obtuvo 66.7 para distribucion con una variacion de
resultado regular y finalmente la dimensién control se obtuvo 77.8 obteniendo un
nivel alto.

El resulta obtenido es similar a Camargo (2015), llegando a la conclusién que el
incumplimiento de la (bpa) En relacion al objetivo general fue 22.7% Espinoza y
Cruz, (2013) su estudio expreso que existe un nivel 6ptimo de complimiento sobre
los objetivos trazados para su ejecucion correspondiente. Concluyendo que la (bpa)
estan siendo tomados en diferentes aspectos y con resultados sobresalientes. Diaz
(2015) expresd su conclusiéon que el nivel de cumplimiento de las (BPA) de la

botica Corporacién América es un resultado favorable con 97,65 % en las normas.

4. PALABRAS CLAVES: Buenas préacticas de almacenamiento (BPA)
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5. ABSTRACT: The objective of the research was to: Determine the current situation
of the good storage practices of the medicine in the pharmacy area of the Vitarte
Hospital -2019, The methodology was related to the quantitative approach. It is a
basic investigation, which is located at the descriptive level. The research design is
non-experimental: transversal. The population was made up of 18 collaborators of
the research center, a questionnaire was used as an instrument, with a reliability
level of Cronbach's alpha of 0.839, acceptable level, reaching the results obtained
according to the variable are, 83.7% said that It fully complies with the good
practices of storage of the medicine and with respect to the dimensions, outstanding
results were obtained 77.8% in reception an acceptable level of compliance, in the
same way 66.7 was obtained for distribution with a variation of regular result and
finally the dimension control was obtained 77.8 obtaining a high level. The result
obtained is similar to Camargo (2015), concluding that the breach of the (bpa) In
relation to the general objective was 22.7% Espinoza y Cruz, (2013), his express
study that there is an optimal level of compliance with the objectives set for their
corresponding execution. Concluding that the (bpa) are being taken in different
aspects and with outstanding results. Diaz (2015) expressed his conclusion that the
level of compliance with the (BPA) of the Corporation America pharmacy is a

favorable result with 97.65% in the standards.

6. KEYWORDS: Good storage practices (BPA)

7. INTRODUCCION. En el contexto mundial el almacenamiento de medicamentos.
La (OMS),2018 menciono que en los paises sudamericanos se evidencian como
punto critico en los diferentes puntos, de almacenamiento, recepcion, control y
distribucion que impiden contar con los medicamentos de manera oportuna En el
ambito nacional tenemos problemas con inadecuada infraestructura, y areas
reducidas que dificultan el proceso de atencion de los medicamentos, etc. En ese
sentido me parecio que es un tema de suma importancia que se lleve a cabo el
cumpliendo de la (BPA) de forma eficaz constante en todo el servicio de salud

especialmente en area de farmacia, es muy crucial el manejo de la medicina que es

55



de vital importancia que cumplan para lo cual fue creado, curar la enfermedad, en

el Hospital de Vitarte.

La indagacion se realiza en las instalaciones del area de farmacia de dicho Hospital,
en tres puntos importantes que son recepcién, distribucién, y finalmente en control,
para luego determinar los puntos criticos y asi aportar, desde luego mejor los puntos
que tienen falencia, son métodos que aseguran que los productos sean cuidados de
forma fiable, todos trabajos indispensables para disminuir el peligro que afectan la
condicion del medicamento. EI almacenamiento de medicamentos en la farmacia
debe realizarse de acuerdo a las BPA de productos farmacéuticos y similares
aprobado mediante Resolucion Ministerial N° 585-99-SA/DM. Su ejecucion
respalda su conservacion de su propiedad perfecto de las medicinas mientras su
aprovisionamiento. El proceso de almacenamiento en el espacio en el cual se va
almacenar los medicamentos a su vez permitira separar de otros principios activos
para la salud. Las zonas de aprovisionamiento de medicinas son ubicadas en areas,
como recepcidn, distribucién, control, colocados en lugares estratégicos Un lugar
para colocar cajas completas de los productos. Otra area para ubicar los
medicamentos que no requieren distribuirse de manera inmediata. Las farmacias de
los hospitales, deben contar con colaboradores que conocen referente al cuidado del
medicamento y capacitado para los trabajos dados y elegir al (los) quimico(s)-
farmacéutico(s) directores técnicos (s); asi como el personal técnico en farmacia,
para cumplir y sustentar un sistema que avale la consumacién de las bpa. con el fin
de avalar y confirmar la conservacion, consistencia y efecto curativo de los
medicamentos. En el presente proyecto se enfocara en el complimiento de normas
de bpam que sirvan de base como una herramienta para determinar el adecuado
almacenamiento de medicamento en area de farmacia del hospital de vitarte la
Recepcion es confrontar documentacion tanto del proveedor con el requerimiento,
se verifica cantidad y las debidas inspecciones de las caracteristicas externas y asi
descartar cualquier signo que represente una alteracion de las muestras
representativas a los productos farmaceéuticos. el manual emitido en el afio 1999.
(a)se procede con la comprobacion de la informacion. Como son las facturas, guias
y la orden de compra, para las distintos tipos de medicamentos que se adquiere
(b)fiscalizacion de los medicamentos decepcionados para verificar la integridad
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fisica de los mismos, envase primario, con el fin de revelar probables dafios, o
cualquier alteracion en su naturaleza de los medicamentos; también se verifica
cantidad, recipiente, aspecto, lote , vencimiento, R.S., productor,(c)determinacion
la aceptacion o devolucion Si no reine condiciones tecnicas, el personal asignado
tiene la facultad de dar su visto bueno para aprobar o rechazar. Si el muestrario
cumple con todos los requisitos, sera aprobado e incorporar al stock.

La Distribucion. Es grupo de procedimientos que se basa en la salida y rotacion de
los medicamentos y semejantes hacia los locales que lo aprisionan, donde seran
adquiridos por las personal que lo necesitan. Este método se utiliza dos sistemas.
(a) Sistema FEFO los productos que primero expiran son los que primero salen (b)
Sistema FIFO los productos que primero ingresan son los que primero salen. Todo
medicamento que se distribuye, se debe conservar adecuadamente durante el
transporte, en especial los termolabiles y fragiles. E evitar la contaminados con
otros sustancias o0 materiales; para disminuir derrames, rupturas o robos La
distribucion se debe ejecutar decretando un método que garantice un apropiado
movimiento de las medicinas, rotando primero lo que entra primero y respetando el

orden de expiracion.

El Almacenamiento del medicamento, debe contar zonas apropiada, delimitadas y
definidas que proporcionen una estructura adecuado de los principios activos,
eludiendo el desorden y peligro, y aprobando movimiento exacto de la realidad del
mismo debe contar con el equipo y las herramientas requeridas en las normas de
seguridad , los estantes y repisas debe tener un alejamiento apropiado para
permitir el uso de los medicamentos y debe contar con un alejamiento 30 cm del
muro y a su vez que no compliquen el desplazamiento del colaborador, no deben
esconder los mata fuegos contra llamas.(a)Condiciones de Almacenamiento. Los
productos farmacéuticos deben tener vigilancia permanente que otros productos. es
relevante una vigilancia rigurosa para avalar la preservacion y estado de los
medicamentos. La duracion y la conservacion del medicamento es directamente del
aprovisionamiento adecuado asi estos cumpliran con las especificaciones
establecidas; (b) Condiciones normales. EI almacenamiento de medicamentos debe
realizarse, en ambientes ventiladas, evitar la luz intensa y otros factores que ponen

la mercaderia. (c) rotulado del producto, debe detallar temperaturas, humedades,
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proteccion de la luz, etc. EI Almacén, debe detallar zonas:(1) Recepcion; (2)
Aprobados; (3) Baja/rechazados; (4) Devoluciones; (5) Embalaje; (6) Despacho (7)

Productos controlados; (8) Administrativa.

Control. Es una técnica ejecutada en el campo del aprovisionamiento para la
verificacion del inventario manual de toda las medicinas y afines, para cotejar la
cuentilla y cualidad fisica y evitar que las medicinas almacenados no corren peligro
de extravio, (a) asi mismo se realiza un inventario periodico de corto de tiempo,
para determinar si contamos con el stock y asi proveer el extravio considerable
de la rotacion mercaderia costosas , lleguen expirar sin proporcionar el uso; (b)
balance general. Es detallar el stock que existe en el almacén cada 12 meses de
todas las medicinas de un local, para detallar la existencia de los mismos
registrados en el sistema kardex, en la farmacia. Se define las dimensiones es asi
que: Dimension 1: Recepcién. Es la ejecucion de procedimientos para la
aprobacién o devolucion de los accesorios médicos, y medicamentos técnica
operativo estandar (Ministerio de Salud Publica, 2009). Todo el farmaco que se
incorpora a la farmacia, debe realizarse Unicamente por el almacén, esto es
requerido por érdenes de la empresa, contables y legales. Este método es para
afirmar que lo que incorpora pertenece a lo requerido, tanto en condicién y cuentilla
(M.S. P. 1999) Dimensién 2: Distribucién. refiere que todo el medicamento debe
ser distribuido oportunamente, tomando el sistema FIFO lo primero que expira es

lo primero que debe dispensar.

La autoridad nacional de medicamentos (ANM), en este caso la DIGEMID, debe
garantizar que los productos sean aptos para su venta, apropiadamente valorados e
inspeccionados; que los evaporadores realicen las BPM, a través de la verificacién
y la vigilancia; que avale la cualidad de los farmacos extranjeros. OMS que
asegure, la cualidad del farmaco y a su vez sustente y asegure BPAD Yy vigilando su
estado fisico de los farmacos en la cadena de distribucion. Desde la perspectiva del
MINSA, se busca cuidar el acceso universal a los farmacos, también asegurar la
cualidad, confianza y efectividad de los farmacos, atreves de una norma de
regulacion y supervision, terapéutico y el soporte del sector salud.

Las acciones de la direccion general (DIGEMID), Autoridad Reguladora del

Medicamento, permiten garantizar medicamentos de calidad a la poblacion tal
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como se indica en el Marco de Lineamientos de Politica 2007 — 2020 del MINSA
asi como contribuir a alcanzar los objetivos de las Estrategias Sanitarias del sector
Salud, al asegurar medicamentos efectivos para el tratamiento de enfermedades
relacionadas con la Salud Pablica como tuberculosis, VIH, entre otras y las mas

frecuentes en el pais como enfermedades respiratorias agudas.

8. METODOLOGIA: El tipo de investigacion que se empled. Es una
investigacion bésica, que se ubica en el nivel descriptivo. El plan de trabajo esta
dirigido al objetivo de analisis que define que el estudio se basa en el trabajo
sustantiva.

Sanchez, Reyes y Mejia (2018) definen como: Es un esquema que adopta el
investigador para establecer un mejor control de las variables en estudio. Se han
precisado y definido los disefios a los estudios experimentales, pero pueden ser
extensivos a los estudios descriptivos o transversales (P.53)

Disefio El disefio de la investigacion es no experimental, es una estrategia que se
realiza sin emplear la variable, solo se observa tal como se dan en su entorno
nativo, (Hernandez y Batista 2010, p. 149), transversal; es un plan observacional
que se analiza datos en un periodo de tiempo determinado (Hernandez et al., 2010,
p. 151)

La poblacion total estuvo conformada por 18 colaboradores del centro en
investigacion, se utilizd6 como instrumento un cuestionario, con un nivel de
fiabilidad de alpha de Cronbach de 0,839, nivel aceptable, Llegando a los
resultados obtenidos segun la variable son, 83,7 % estas variables son medidas
mediante el empleo de instrumentos validos y confiables; asimismo, los resultados
son analizados mediante tecnicas estadisticas; donde, los resultados son
organizados en cuadros y graficos, siendo secuenciales y probatorios; finalmente,
los procesos seguiran un orden estricto y riguroso, las decisiones criticas se toman
antes de la recoleccion de los datos, describiendo las situaciones estudiadas.

9. RESULTADOS: Sanchez, Reyes, Mejia. 2018 mencionan es el apartado del
reporte de investigacion que muestra los productos derivados del anélisis de los
datos. Se dan de manera resumida. Cuando no son la derivacion de un proceso de
analisis estadistico, los resultados pueden ser producto de la reflexién, tales como
frases o afirmaciones concluyentes. Los resultados se obtuvieron de después de
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analizar las muestras, la primera dimensién recepcion. El 22.2 % manifestd que
cumple parcialmente bpa en recepcion 4 colaboradores. EI 14 de ellos mencionaron
que cumplen totalmente las buenas practicas de almacenamiento del medicamento
que representa 77.8% es un vinel aceptable del cumplimiento de las normas. Del
mismo con respecto a las dimensiones distribucion se observd que 6 encuestados
que representa el 33.3 % manifestaron que cumplen parcialmente y los 12 restantes
que representa 66.7 mencionaron si cumplen totalmente BPA. Seguidamente
tenemos la dimensién control no cumple, el 22.2 % cumple parcialmente y el 77.8
de las buenas practicas de almacenamiento del medicamento en el area de farmacia
del Hospital de Vitarte, finalmente tenemos la variable el 16.7 tiene conocimiento
sobre el cumplimineto de las bpam y el 83.3 menciond que si conocen las normas

y complen totalmente.

10. DISCUSION: segun Bernal (2010), mantiene que el analisis tiene argumento
funcional cuando su crecimiento ayuda a aclarar problema. o contribuirian a
resolverlo investigacion permitira la correcta utilizacion de las buenas practicas de
almacenamiento del medicamento. En la figura 2 se puede evidenciar que existe
deficienciasen lapregunta5y 7 que genera un negativo resultado en la
investigacion, esto es debido el primer punto se refiere al personal no inspecciona
todo el medicamento, y el segundo y el mas critico el ingreso al sistema es algo
complicado, en este sentido el personal requiere mayor apoyo Yy capacitacion sobre
el ingreso de su jefe inmediato, estos hallazgos son similares a los resultados
logrados por Minchola (2013),

asi mismo se obtuvo semejantes resultados a los de Espinoza y Cruz, (2013)
expreso que existe un nivel no éptimo sobre los cumplimientos establecidos para su
funcionamiento respectivo.

El 22.2 % cumple parcialmente y el 77.8 cumple totalmente con la dimension
control, de las buenas préacticas de almacenamiento del ~ medicamento en el area
de farmacia del Hospital de Vitarte, Igualmente los resultados logrados son

similares por Diaz (2015)

60



11. CONCLUSIONES: Las conclusiones a los que llegue estdn en concordancia
con nuestros objetivos de investigacion:

Se aludié que cumplen totalmente las buenas précticas de almacenamiento del
medicamento que representa 77.8% es un vinel aceptable del cumplimiento de las
normas,

en este sentido el personal  requiere mayor apoyo y capacitacion sobre el ingreso
de su jefe inmediato

Minchola (2013), en cuyas conclusiones mencioné que, en promedio para los
doce establecimientos, en estudio posee un cumplimiento de las normas en forma
regulares. Espinoza y Cruz, (2013) en cuyas conclusiones expresaron que existe un
nivel no optimo sobre los cumplimientos establecidos para su funcionamiento
respectivo. Diaz (2015) en cuyas conclusiones expres6  que el  nivel de
cumplimiento de las buenas précticas de almacenamiento de la  botica
Corporacién América es alto, porque se encontré un nivel del 97,65 %

Camargo (2015), en cuyas conclusiones expresé que todo el personal que trabaja en
las almacenes no esta capacitado, por lo cual no estan al tanto de todas las normas

que rigen este campo como es el de la salud.
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