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RESUMEN

Objetivo: Determinar la influencia del nivel de conocimiento y actitud frente a la
farmacovigilancia en el contexto de la pandemia COVID-19 en los ex-alumnos
de Farmacia y Bioquimica de una Universidad Privada de la ciudad de Chiclayo
- Enero, 2022

Metodologia: El estudio se basa en una investigacion con enfoque cuantitativo,
de disefio no experimental, tipo prospectivo, transversal con una poblacion total
de 200 ex-alumnos egresados de la Facultad de Farmacia y Bioquimica de la
Universidad Alas Peruanas durante el periodo enero 2022 de la ciudad de
Chiclayo y una muestra representativa calculada de 132 ex-alumnos, la técnica
de estudio fue la encuesta y el instrumento el cuestionario, el que fue validado

por juicio de expertos y se aplicé la prueba de confiabilidad de Alfa de Cronbach.

Resultados: Con respecto a las caracteristicas sociodemogréficas, la edad de
mayor prevalencia fue de 26 a 34 afos (65,91%), asi mismo, las mujeres
representan el 54,55%; el nivel de conocimiento de mayor prevalencia con
respecto a la farmacovigilancia fue de Regular (71,97%), respecto a las RAM fue
Alto (50,00%), respecto a la Normativa fue Alto (62,88%); con respecto a la
Actitud frente a la farmacovigilancia se observa que es Negativa (65,9%) y
Positiva (34,1%); la prueba de Chi-cuadrado mostré valores inferiores al nivel de
significancia del estudio (0.05) entre las variables nivel de conocimiento y la

actitud.

Conclusiones: Se concluye que existe influencia entre nivel de conocimiento y

la actitud frente a la farmacovigilancia.

Palabras clave: Nivel de conocimiento, Actitud, Farmacovigilancia, COVID-19,
RAM, Normativa
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ABSTRACT

Objective: To determine the influence of the level of knowledge and attitude
towards pharmacovigilance in the context of the COVID-19 pandemic in
Pharmacy and Biochemistry ex-students of a Private University in the city of
Chiclayo - January, 2022

Methodology: The study is based on a research with a quantitative approach,
non-experimental design, prospective, cross-sectional with a total population of
200 former students graduated from the Faculty of Pharmacy and Biochemistry
of the University Alas Peruanas during the period January, 2022 of the city of
Chiclayo and a calculated representative sample of 132 former students, the
study technique was the survey and the instrument was the questionnaire, which
was validated by expert judgment and the Cronbach's Alpha reliability test was

applied.

Results: Regarding the sociodemographic characteristics, the age with the
highest prevalence was 26 to 34 years (65.91%), likewise, women represent
54.55%; the most prevalent level of knowledge regarding pharmacovigilance was
Regular (71.97%), regarding ADRs it was High (50.00%), regarding the
Regulations it was High (62.88%); Regarding the Attitude towards
pharmacovigilance, it is observed that it is Negative (65.9%) and Positive
(34.1%); the Chi-square test showed values lower than the level of significance

of the study (0.05) between the variables level of knowledge and attitude.

Conclusions: It is concluded that there is an influence between the level of

knowledge and the attitude towards pharmacovigilance.

Keywords: Level of knowledge, Attitude, Pharmacovigilance, COVID-19, AMR,

Regulations



I. INTRODUCCION

La pandemia del COVID-19 ha provocado una crisis en el sector salud, existe
mas de 320 millones de casos reportados a nivel mundial y mas de 5,5 millones
de fallecidos, segun reportes de la Universidad Johns Hopkins, que analiza la
situacion de esta enfermedad con datos generales a nivel mundial, la variante
omicron del coronavirus SARS-CoV-2 ha incrementado las cifras de contagios
provocando situacion de alerta sanitaria en diferentes paises. En el Pera se ha
reportado 2.562.534 contagios y 203.376 muertes relacionadas con el

coronavirus en el pais desde que comenzdé la pandemial?.

Esta situacion ha provocado el uso indiscriminado de medicamentos, aun sin
recomendacion médica y la aplicacion de vacunas para contrarrestar las tasas
de contagios o complicaciones de los pacientes; sin embargo, se han observado
diferentes reacciones adversas (RAM) en ambos casos, en ese sentido, se han
fortalecido los sistemas de vigilancia sanitaria en diferentes paises mediante la
aplicacion de programas de Farmacovigilancia instaurados en las oficinas
farmacéuticas y otros establecimientos de salud para controlar y vigilar. La
DIGEMID, en el afio 2020 hizo referencia que la institucion CENAFyT, realizé un
informe de farmacovigilancia con datos a nivel nacional en relacién a los eventos
adversos supuestamente atribuidos a la vacunacién o inmunizacién (ESAVI) con
la vacuna contra la covid-19, con un total de notificaciones ESAVI de 18 015
reportes de un total de 13 490 452 dosis de la vacuna para contrarrestar la covid-
19, lo que corresponde a 134 reportes por cada 100 000 vacunas administradas

a la poblacion?®.

Por lo tanto, es evidente que existe factores que requieren fortalecerse para
contrarrestar la problematica presentada, como es el nivel de conocimiento y la
actitud frente a la farmacovigilancia que presentan las personas y profesionales
de salud, ya que son el primer punto de apoyo para fortalecer las politicas del
sistema de salud mediante el sistema de farmacovigilancia; en tal sentido, la
presente investigacion propone estudiar el nivel de conocimiento y actitud frente
a la farmacovigilancia que presentan los ex-alumnos de Farmacia y Bioquimica

de una Universidad Privada de la ciudad de Chiclayo ya que como profesionales
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del sector salud son quienes deben mantener alto conocimiento y criterio frente

a la actuacion en el sistema base de farmacovigilancia.

En tal sentido, después de analizar la situacion problemética se presenta la
pregunta de investigacion ¢ Cual sera el nivel de conocimiento y actitud frente a
la farmacovigilancia en el contexto de la pandemia COVID-19 en los ex-alumnos
de Farmacia y Bioquimica de una Universidad Privada de la ciudad de Chiclayo
- Enero, 20227

El conocimiento puede ser captado en maneras diferentes, mediante los sentidos
como las imagenes o el tacto, mediante los conceptos que son representaciones
inmateriales, pero universales y esenciales sobre un tema determinado y
mediante el conocimiento holistico o intuitivo mediante la percepcion de ideas
carentes de una estructura definida. Los niveles del conocimiento por otro lado
establecen jerarquias valorativas del grado de conocimiento adquirido en el

tema*>.

Por su parte la actitud, se define como un campo muy desarrollado en la
psicologia social y en la sociologia, debido a que es considerada como la
disposicion mental o predisposicion de cada persona para desarrollar ciertos
comportamientos, por ejemplo, en este estudio, su actitud frente a la
farmacovigilancia. Ademas, la actitud positiva en las personas o estudiantes

puede ser tomada como un parametro de calidad de la educacion®.

Algunos autores sostienen que el conocimiento que poseen las personas afecta
en un grado directo las actitudes de ellas y de forma indirecta el comportamiento
a través de las actitudes, en ese sentido refieren que el conocimiento es
importante en los profesionales de salud para la toma de decisiones y bienestar
de los pacientes, lo que promueve su actitud por este desempefio de sus
funciones, sobre esta base se puede evaluar la farmacovigilancia como una

herramienta clave en el desarrollo del profesional quimico farmacéutico’.

La farmacovigilancia segun define la Organizacion Mundial de la Salud, es la
“ciencia y las actividades relativas a la deteccion, evaluacion, comprensiéon y
prevencion de los efectos adversos de los medicamentos o cualquier otro
problema relacionado con ellos”. Los indicadores de farmacovigilancia permiten

11



evaluar los errores de medicacion, la calidad o eficacia de los medicamentos, el

abuso de los medicamentos (automedicacion) e interaccion entre estos®®.

Con respecto a los antecedentes a nivel internacional que respaldan el estudio
tenemos a Flores, J; Montenegro, E (2020) en su estudio con el objetivo de
“determinar conocimientos, actitudes y practicas sobre farmacovigilancia y RAM
en los internos rotativos medicina de la Universidad de Cuenca”, encontré como
resultados que de los encuestados el promedio de edad fue de 24 afios
predominando el sexo femenino con un 59,6%, de estos el 61,4% presentaron
un nivel de conocimiento regular y carecen de actitudes y practicas para realizar
farmacovigilancia y notificaciones relacionadas a las reacciones adversas al
medicamento (RAM), pero existe predisposicion para realizar estas

actividades?O.

Lozano, R; et al (2020) en su investigacion tuvieron como objetivo “determinar el
nivel de conocimiento y actitud sobre practicas en farmacovigilancia de los
profesionales farmacéuticos de farmacia comunitaria y farmacia hospitalaria”.
Los resultados reflejaron que el 99% de los farmacéuticos de farmacia
hospitalaria observaron RAM y de estos el 96,9% las reportaron; por otro lado;
de los farmacéuticos de farmacia comunitaria el 73,5% observaron RAM, pero

solo el 48,7% las reportaron®?.

Zumba, B (2020) en su trabajo de investigacion tuvo por objetivo “Describir
conocimientos, actitudes y practicas de los profesionales de enfermeria frente a
la farmacovigilancia”. Los resultados encontrados en el estudio reflejaron que
existia un conocimiento entre regular y deficiente sobre farmacovigilancia,
predomind la actitud positiva relacionadas a su disposicion por aprender y
cuidado del paciente; el 75% de la poblacion en estudio reporta las reacciones

adversas a los medicamentos??.

A nivel nacional se cuenta con el trabajo de investigacion Huaylla, K; Chino, P.
(2021) el cual tuvo por objetivo “determinar la relacion entre conocimientos y
actitudes de farmacovigilancia y satisfaccién de los usuarios que se atienden en
las farmacias de la ciudad de Arequipa”. En los resultados se observé predominé
del sexo femenino, 62% para D.T. y 86,5% para usuarios; las edades
predominantes fueron de 41-50 afios con 31% para D.T. y 81.2% para los
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usuarios. Con respecto al nivel de conocimiento fue: alto (85%), medio (12%) y
bajo (3%); las actitudes negativas fueron del 10% (inseguridad), 28,5%
(subestimacion) y el 21.0% (letargo); las actitudes positivas 85.5% (formacién
profesional), 82% (demanda), 76% (responsabilidad), 75% (posicion) y 69.5%
(interés). La satisfaccion presento el 97% medianamente satisfechos, 3%

insatisfechos?3.

Donayre, P (2021) en su investigacion tuvo por objetivo “determinar lainfluencia
del nivel de conocimiento en la actitud frente a la Farmacovigilancia del personal
de una Drogueria de Lima”. Los resultados encontrados en el estudio muestran
que el un nivel de conocimiento medio predominante con un 52% y actitud
regular frente a farmacovigilancia de 43%, se determind una correlacion entre el
nivel de conocimiento y la actitud sobre farmacovigilancia mediante un analisis

de regresion lineal logistical4.

Nufiez, A (2020), en su estudio tuvo por objetivo fue “determinar los niveles de
Conocimientos, Actitudes y practicas sobre los medicamentos genéricos durante
la pandemia Covid - 19 en los pacientes de un Hospital de las Fuerzas Armadas
del Peru”. Los resultados del estudio, mostraron un nivel alto de conocimiento
(48,8%); una actitud apropiada (35,6%); las practicas sobre medicamentos
genéricos fueron no adecuadas (36,3%) y mediante la prueba de Friedman se
determind diferencias estadisticamente significativas entre los niveles de
conocimiento, actitudes y practicas sobre los medicamentos genéricos con una

significancia bilateral del 0,05%%°.

El objetivo general planteado en el proyecto es determinar el nivel de
conocimiento y actitud frente a la farmacovigilancia en el contexto de la pandemia
COVID-19 en los ex-alumnos de Farmacia y Bioquimica de una Universidad

Privada de la ciudad de Chiclayo - Enero, 2022.

Asi mismo, se plantea la hipotesis general del estudio, Existe nivel de
conocimiento alto y actitud positiva frente a la farmacovigilancia en el contexto
de la pandemia COVID-19 en los ex-alumnos de Farmacia y Bioquimica de una

Universidad Privada de la ciudad de Chiclayo - Enero, 2022.
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MATERIALES Y METODOS

2.1.

2.2.

Enfoque y disefio de la investigacidon

El enfoque del presente trabajo es cuantitativo porque busca mediante un
andlisis estadistico obtener la relacién de dos variables?®.

El disefio es no experimental puesto que se los resultados se obtuvieron
sin alterar o influir en las variables a estudiar. Estad basado
primordialmente en la identificacion de hechos o sucesos mediante la
observacion directa con los fenGmenos o personas sin existir intervencién

directa del investigador'’.

Es prospectivo, puesto que los datos van a ser recolectados en un tiempo
después del planteamiento del estudio de investigacion?s,

El tipo de estudio es transversal ya que se realizar4 una sola medicion

durante el desarrollo de la investigacién en un determinado momento?®.

Poblacién, muestra y muestreo

Poblacioén:

La poblacion del estudio esta conformada por los ex-alumnos egresados
de la Escuela de Farmacia y Bioguimica de la Universidad Alas Peruanas
Filial Chiclayo los cuales fueron identificados y evaluados durante el

periodo del mes de enero del afio 2022.
Muestra:

La muestra estd conformada por 132 ex-alumnos egresados de la
poblacién en estudio, la cual fue determinada mediante calculo estadistico

empleando una férmula con poblacién conocida, de la siguiente manera®®:

n= Z(p*q)

e+ —g—
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Donde:
n = Muestra .

z = 1.96 Valor de la distribucion normal estandarizada para el 95% de
confianza.

p = 0.5 = 50% de proporcion de los ex-alumnos de Farmacia y Bioquimica
tengan un conocimiento alto y actitud positiva frente a la farmacovigilancia en el
contexto de la pandemia COVID-19.

g = 0.5 = 50% de proporcion de los ex-alumnos de Farmacia y Bioquimica
tengan un conocimiento bajo y actitud negativa frente a la farmacovigilancia en
el contexto de la pandemia COVID-19.

e = 0.05 = Nivel o margen de error admitido 5% .

N= Poblacion = 200 ex-alumnos egresados de la Escuela de Farmacia y
Bioguimica de la Universidad Alas Peruanas filial Chiclayo.

Reemplazando valores:

(0. 5x0. 5)(1. 96)? (200)
" = (0. 05)2(200) + (0. 5x0. 5)(1. 96)2

n=131,75

Para efecto del estudio se considerd un el valor entero de la muestra
calculada, que fue de 132 ex-alumnos egresados de la Escuela de
Farmacia y Bioquimica de la Universidad Alas Peruanas filial Chiclayo, a
guienes se les presentd el cuestionario ya sea de manera fisica o digital

mediante el formulario de Google forms.
Criterios de inclusion:

- Ex-alumnos egresados de la Escuela de Farmacia y Bioquimica de la
Universidad Alas Peruanas filial Chiclayo.

- No contar con titulo profesional al momento de la entrevista.

- Haber realizados terminado sus estudios en la ciudad de Chiclayo.

- Realizar el cuestionario por via virtual o fisica.
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Criterios de exclusion:

No confirmar su participacion mediante consentimiento informado.
Ser egresados de otras carreras profesionales diferentes a la de
Farmacia y Bioquimica.

Ser menor de edad.

Muestreo:

El tipo de muestreo serd no probabilistico por conveniencia, donde se

seleccionara la muestra de estudio por grado de amistad, facilidad de

comunicacion y aceptabilidad?°.

2.3. Variables de investigacion

Variable independiente: Nivel de conocimiento

Definicion conceptual

Grado de conocimiento sobre Farmacovigilancia, el que sera
evaluado mediante las dimensiones:

- Reacciones Adversas el Medicamento

- Farmacovigilancia

- Normativa

Definicién operacional

La valoracion se realizard mediante el siguiente baremo aplicado a la

variable con escala ordinal

Alto: 5 puntos
Regular: 3 - 4 puntos
Bajo: 0 - 2 puntos

Variable dependiente: Actitud frente a Farmacovigilancia

Definicion conceptual
Respuesta o accion frente a los lineamientos relacionados a la

vigilancia e informacién sobre los medicamentos.
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e Definicion operacional
La valoracion se realizara mediante el siguiente baremo aplicado a la

variable con escala nominal:

Positiva: 8 — 14 puntos

Negativa: 0— 7 puntos

2.4. Técnicas e instrumentos para larecoleccion de datos
2.4.1. Técnicas

La técnica empleada en el estudio sera la encuesta, en la cual se
recopilaron los datos mediante la aplicacion de un cuestionario el
que fue disefiado de manera fisica y empelando el formulario online
de Google Forms, el que fue adaptado a las caracteristicas del

estudio?l.

2.4.2. Instrumentos

El instrumento empleado en el estudio fue el cuestionario, el cual
fue adaptado del estudio de Huaylla K, Chino P (2021)*3 yvalidado
mediante juicio de expertos por 3 profesionales, 02 de los cuales
presentaron grado de Magister y 01 grado de Doctor; asi mismo,
se aplicd un prueba piloto para determinar la confiabilidad interna

del instrumento.

2.5. Plan metodoldgico para larecolecciéon de datos

2.5.1. Consideraciones previas

Se elaboré un cuestionario (instrumento) el cual fue adaptado del
instrumento aplicado y validado por Huaylla K, Chino P (2021); asi
mismo, se solicitd la validacion del instrumento a dos profesionales
Quimicos Farmaceéuticos con grado de Magister y uno con grado
de Doctor de la Universidad Maria Auxiliadora, quienes emitieron
sus observaciones y posteriormente emitieron el documento
correspondiente para obtener la validacion del instrumento, las
observaciones obtenidas seran levantadas y nuevamente

presentadas para su revision. Antes de aplicar el instrumento se
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2.6.

2.7.

aplicara la prueba estadistica de Alfa de Cronbach para determinar
la confiabilidad interna del instrumento a una muestra de 15

personas.

2.5.2. Aplicacion del cuestionario

Antes de iniciar la aplicacion del instrumento se informara a los
participantes sobre la finalidad, justificacion y confidencialidad de
los datos proporcionados y procedera a firmar el consentimiento

informado.

El instrumento serd aplicado a los ex-alumnos de Farmacia y
Bioguimica de una Universidad Privada egresados en el 2021, para
lo cual se les aplicara el cuestionario de manera fisica o virtual
mediante la aplicacién de un formulario mediante Google Forms a

quienes se les enviard el link de acceso al cuestionario.

Procesamiento del analisis estadistico

El procesamiento estadistico se desarroll6 mediante una hoja de céalculo
del software Microsoft Office, mediante el cual se elaboraron tablas de
frecuencia y porcentaje, asi mismo, se empled el software estadistico
SPSS versidn 26, para aplicar el andlisis de confiabilidad de la prueba
piloto, mediante la prueba de alfa de Cronbach; ademas se obtuvo tablas
de contingencia, la influencia entre las variables en estudio se evalud
mediante la prueba de Chi- cuadrado de independencia, con una

confianza del 95.0%.

Aspectos éticos

Los principios éticos aplicados correspondieron a los de confidencialidad,
no maleficencia y respeto; en tal sentido, se inform6 expresamente a los
participantes sobre la finalidad de la investigacién y pidié la firma del
consentimiento informado, el acceso a la informacion obtenida por de los
encuestados fue administrada por los investigadores y se mantuvo la
confidencialidad de los datos proporcionados; en ningin momento los
encuestados fueron expuestos a experiencias desagradables que
perjudiquen su integridad fisica, mental o emocional; los encuestados

recibieron un trato amable y cordial sin discriminacion?>-24,
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[ll.  RESULTADOS

“Determinacion de las caracteristicas sociodemograficas en el contexto de
la pandemia COVID-19 de los ex-alumnos de Farmacia y Bioquimica de una
Universidad Privada de la ciudad de Chiclayo - Enero, 2022”

Tabla 1. Caracteristicas sociodemogréficas con respecto a la edad de los ex-
alumnos de Farmacia y Bioquimica de una Universidad Privada de la ciudad de
Chiclayo - Enero, 2022

Edad Frecuencia Porcentaje
18 - 25 23 17,42
26 - 34 87 65,91
35 amas 22 16,67
Total 132 100,00

Fuente: Elaboracion propia

70.00 65.91%

60.00
50.00
40.00

30.00
20.00 17.42% 16.67%

0.00
18 - 25 26 - 34 35 amas

Fuente: Elaboracion propia
Figura: 1. Caracteristicas sociodemograficas con respecto a la edad de los ex-

alumnos de Farmacia y Bioquimica de una Universidad Privada de la ciudad de
Chiclayo - Enero, 2022

Interpretacion:

Los resultados obtenidos en la tabla 1 y figura 1 muestras las caracteristicas
sociodemogréficas obtenidas con respecto a la edad de los ex-alumnos de
Farmacia y Bioquimica, en tal sentido, se observa que la edad de mayor
prevalencia corresponde al rango de edades de 26 a 34 afios (65,91%), seguida
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por el rango de edades comprendido entre 18 a 25 afios (17,42%) y finalmente

los que presentaron edades superiores a 35 afios (16,67%).

Tabla 2. Caracteristicas sociodemogréficas con respecto al sexo de los ex-
alumnos de Farmacia y Bioguimica de una Universidad Privada de la ciudad de
Chiclayo - Enero, 2022

Sexo Frecuencia Porcentaje

Hombre 60 45,45
Mujer 72 54,55
Total 132 100,00

Fuente: Elaboracion propia

60.00

o1
I
1
U1
Q

50.00

40.00
30.00
20.00
10.00

0.00
Hombre Mujer

Fuente: Elaboracion propia
Figura: 2. Caracteristicas sociodemograficas con respecto al sexo de los ex-

alumnos de Farmacia y Bioquimica de una Universidad Privada de la ciudad de
Chiclayo - Enero, 2022

Interpretacion:

Los resultados obtenidos en la tabla 2 y figura 2 muestras las caracteristicas
sociodemogréaficas obtenidas con respecto al sexo de los ex-alumnos de
Farmacia y Bioquimica, donde se observa que existe prevalencia de las mujeres

con un 54,55%, por otro lado, los hombres representan el 45,45%.
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Tabla 3. Nivel de conocimiento segun la dimension de "Farmacovigilancia"

Niveles Frecuencia Porcentaje
ALTO 31 23,48
REGULAR 95 71,97
BAJO 6 4,55
Total 132 100,00

Fuente: Elaboracion propia

100 95
80 71.97%
60
40 31
3.48%
20
. 6 4.55%
0 I

ALTO REGULAR BAJO

B Frecuencia ™ Porcentaje (%)

Fuente: Elaboracion propia
Figura: 3. Nivel de conocimiento en funcibn de la dimension de
"Farmacovigilancia”

Interpretacion:

Los resultados que se observan en la tabla 3 y figura 3, con respecto al nivel de
conocimiento de los ex-alumnos, segun la dimensién de "Farmacovigilancia"
muestra una prevalencia de nivel de conocimiento REGULAR con un porcentaje
de 71,97% (95), un conocimiento ALTO con un porcentaje de 23,48% (31) y un
nivel de conocimiento BAJO con un porcentaje de 4,55% (6).
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Tabla 4. Nivel de conocimiento segun la dimension "Reaccion Adversa al
Medicamento (RAM)"

Niveles Frecuencia Porcentaje
ALTO 66 50.00
REGULAR 52 39.39
BAJO 14 10.61
Total 132 100,00

Fuente: Elaboracién propia

70

66
60 0.00% 52
50
9.39%

40
30
20 1410.61%
: -

. [ ]

ALTO REGULAR BAJO

BFrecuencia ®Porcentaje (%)

Fuente: Elaboracién propia
Figura: 4. Nivel de conocimiento segun la dimension "Reaccién Adversa al
Medicamento (RAM)"

Interpretacion:

Los resultados que se observan en la tabla 4 y figura 4, con respecto al nivel de
conocimiento de los ex-alumnos, segun la dimension de " Reaccion Adversa al
Medicamento (RAM)" muestra una prevalencia de nivel de conocimiento ALTO
con un porcentaje de 50,00% (66), un nivel de conocimiento REGULAR con un
porcentaje de 39,39% (52) y un nivel de conocimiento BAJO con un porcentaje
de 10,61% (14).
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Tabla 5. Nivel de conocimiento segun la dimension "Normativa”

Niveles Frecuencia Porcentaje
ALTO 83 62,88
REGULAR 41 31,06
BAJO 8 6,06
Total 132 100,00

Fuente: Elaboracién propia

100

80
62.88%
60
40 31.06%
20 I I 8 6.06%
0 [0

ALTO REGULAR BAJO

H Frecuencia ™ Porcentaje (%)

Fuente: Elaboracién propia
Figura: 5. Nivel de conocimiento en funcion de la dimension "Normativa"

Interpretacion:

Los resultados que se observan en la tabla 5 y figura 5, con respecto al nivel de
conocimiento de los ex-alumnos, segun la dimension de " Normativa" muestra
una prevalencia de nivel de conocimiento ALTO con un porcentaje de 62,88%
(83), un nivel de conocimiento REGULAR con un porcentaje de 31,06% (41) y
un nivel de conocimiento BAJO con un porcentaje de 6,06% (8).
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Tabla 6. Actitud frente a la farmacovigilancia de los ex-alumnos de Farmacia y

Bioquimica de una Universidad Privada de la ciudad de Chiclayo

Actitud Frecuencia Porcentaje
POSITIVA 45 34,1
NEGATIVA 87 65,9
Total 132 100,0

Fuente: Elaboracion propia

70.0 65.9%

60.0
50.0
40.0 2442
30.0
20.0
10.0
0.0

POSITIVA NEGATIVA

Fuente: Elaboracion propia
Figura: 6. Actitud frente a la farmacovigilancia de los ex-alumnos de Farmacia

y Bioquimica de una Universidad Privada de la ciudad de Chiclayo

Interpretacion:

Los resultados que se observan en la tabla 6 y figura 6, con respecto a la Actitud
frente a la farmacovigilancia de los ex-alumnos, muestran una prevalencia de la
Actitud NEGATIVA con un porcentaje de prevalencia de 65,9% (87) y una actitud
POSITIVA con un porcentaje de 34,1% (45).
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“Influencia entre el nivel de conocimiento y la actitud frente a la
farmacovigilancia en el contexto de la pandemia COVID-19 en los ex-
alumnos de Farmaciay Bioquimica de una Universidad Privada de la ciudad
de Chiclayo - Enero, 2022”

Prueba de hipotesis:

HO: No existe influencia entre el nivel de conocimiento y la actitud frente a la
farmacovigilancia en el contexto de la pandemia COVID-19 en los ex-alumnos

de Farmacia y Bioquimica de una Universidad Privada de la ciudad de Chiclayo

H1: Existe influencia entre el nivel de conocimiento y la actitud frente a la
farmacovigilancia en el contexto de la pandemia COVID-19 en los ex-alumnos
de Farmacia y Bioquimica de una Universidad Privada de la ciudad de Chiclayo

Tabla 7. Influencia entre el nivel de conocimiento sobre Farmacovigilanciay la
Actitud

Actitud
POSITIVA NEGATIVA Total
Conocimiento Bajo 1 4 5
Farmacovigilancia Reqular 30 70 100
Alto 18 9 27
Total 49 83 132

Pruehas de chi-cuadrado

S fianin
asintitics
walor it (billateral]
Ch-cuadrass de Pearson 1362 2 13,01
Rzwon de yerosirmiliug 13,128 2 0,001
Buosiacicn lincal por lincal 12,006 1 0,000

M de caans v ldes 1342
a. 2 caslllas (35,3%) nan eaperado un rsouente menor que 5. El recuento

rninirme csperado os S0,

Fuente: Elaboracion propia
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Interpretacion:

Los resultados que se observan en la tabla 7 muestran la comparacion en una
tabla de contingencia del conocimiento sobre farmacovigilancia y la actitud
negativa o positiva en los ex-alumnos, del analisis posterior realizados
empleando la prueba de Chi-cuadrado que permite determinar la influencia entre
ambas variables, se obtiene un valor de significacion asintotica bilateral de 0.001,

el cual es inferior al valor de significancia del estudio (0.05).

Decision: Del andlisis de los resultados con respecto a la prueba Chi-cuadrado
se rechaza la hipotesis nula y acepta la hipétesis alterna que indica que existe
influencia entre el conocimiento sobre farmacovigilancia y la actitud con un

margen de error 0,1%.

Tabla 8. Influencia entre el nivel de conocimiento de la Normativa y la Actitud

frente a la farmacovigilancia

Actitud
POSITIVA NEGATIVA Total

Conocimiento Normativa _Regular 9 30 39
Alto 39 54 93
Total 48 84 132

Prushas de chl-cuadrado

Alqnifcazion
asinlolua
Waky ol [bisieEl
Chi-pygdrady de Poason LRI 1 G020
Hazdin de wannsimlliigs 2R 1 (1A
Agncackin lineal por Feal A7 1 s

M ok gasos valides 13z

8. 2 casillas {32,3%) han esposdo un receento mener que: 3. El recuenio

mMin o espEradn &3 66

Fuente: Elaboracion propia
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Interpretacion:

Los resultados que se observan en la tabla 8 muestran la comparacién mediante
una tabla de contingencia, del conocimiento sobre la normativa y la actitud frente
a la farmacovigilancia de los en los ex-alumnos, del analisis posterior realizado
mediante la prueba de Chi-cuadrado, permite determinar la influencia entre
ambas variables, en tal sentido se obtiene un valor de significacion asintotica
bilateral de 0.028, el cual es inferior al valor de significancia del estudio (0.05).

Decision: Del andlisis de los resultados con respecto a la prueba Chi-cuadrado
se rechaza la hip6tesis nula y acepta la hipétesis alterna que indica que existe
influencia entre el conocimiento sobre farmacovigilancia y la actitud con un

margen de error del 2,8%.

Tabla 9. Influencia entre el nivel de conocimiento de las Reacciones Adversas al

Medicamento y la Actitud frente a la Farmacovigilancia,

Actitud
POSITIVA NEGATIVA Total
Conocimiento Bajo 3 14 17
RAM Regqular 13 38 51
Alto 34 30 64
Total 50 82 132

Pruebas de chi-cuadrado

Significacion
asintética
Valor df (bilateral)
Chi-cuadrado de Pearson 11,1842 2 0,004
Raz6n de verosimilitud 13,120 2 0,001
Asociacion lineal por lineal 11,013 1 0,001

N de casos validos 132

a. 2 casillas (33,3%) han esperado un recuento menor que 5. El recuento

minimo esperado es 2,04.

Fuente: Elaboracion propia
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Interpretacion:

Los resultados que se observan en la tabla 9 muestran la comparacion mediante
una tabla de contingencia, del conocimiento sobre las reacciones adversas al
medicamento y la actitud frente a la farmacovigilancia en los ex-alumnos, del
andlisis posterior realizado mediante la prueba de Chi-cuadrado, permite
determinar la influencia entre ambas variables, en tal sentido, se obtiene un valor
de significacion asintética bilateral de 0.004, el cual es inferior al valor de
significancia del estudio (0.05).

Decision: Del andlisis de los resultados con respecto a la prueba Chi-cuadrado
se rechaza la hip6tesis nula y acepta la hipétesis alterna que indica que existe
influencia entre el conocimiento sobre las reacciones adversas al medicamento

y la actitud con un margen de error del 0,4%.
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4.1.

DISCUSION

Discusion

Durante el periodo de la Pandemia y Post- pandemia se haexperimentado
cambios que han involucrado el consumo incrementado de medicamentos,
los que han producido lejos de un beneficio a la salud, complicaciones
posteriores en las personas, estas complicaciones o reacciones adversas

no han sido analizadas en detalle por ser una problematica actual.

Por otro lado, atendiendo a la situacion del consumo de medicamentos, el
rol del Quimico Farmacéutico en la identificacion de la probleméatica
relaciona al medicamento es de vital importancia, sin embargo, el
conocimiento previo sobre Farmacovigilancia es primordial en este aspecto
al momento de mostrar una postura o actitud frente a estos hechos
observados, sobre todo en los nuevos profesionales que egresan de las
aulas universitarias de la carrera profesional de Farmacia y Bioquimica y
luego cumplirdn un rol importante en el sector salud y la atencién primaria
de la poblacion; en tal sentido, el presente trabajo de investigacion presenta

y discute a continuacion los resultados encontrados en el presente estudio.

Con respecto al primero objetivo del estudio, sobre las caracteristicas
sociodemogréficas en el contexto de la pandemia COVID-19 de los ex-
alumnos de Farmacia y Bioquimica de una Universidad Privada de la
ciudad de Chiclayo se observdé que la edad de mayor prevalencia
corresponde al rango de edades de 26 a 34 afios (65,91%), seguida por el
rango de edades comprendido entre 18 a 25 afios (17,42%) y finalmente
los que presentaron edades superiores a 35 afios (16,67%). Asi mismo, con
respecto al sexo se observa que existe prevalencia de las mujeres con un

54,55% sobre los hombres que representan el 45,45%.

El estudio realizado por Flores, J; Montenegro, E (2020) sobre una
poblacién de internos rotativos medicina de la Universidad de Cuenca
presentd como resultados con respecto al valor promedio de la edad, de 24
afos predominando el sexo femenino con un 59,6%, se observa que en

ambos grupos poblacionales existe factores demograficos similares debido
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a que existe en promedio la misma cantidad de afios en la formacion
académicay el mismo promedio de edad en el ingreso a la universidad, por
otro lado, se observa la misma predisposicion o afinidad por ambas

carreras en el sexo femenino.

En cuanto al segundo objetivo, respecto al nivel de conocimiento sobre
farmacovigilancia en el contexto de la pandemia COVID-19 que presentan
los ex-alumnos de Farmacia y Bioquimica, se observo que estos presentan
un nivel de conocimiento “Regular” con 71,97% (95), un conocimiento “Alto”
con 23,48% (31) y un nivel de conocimiento “Bajo” con 4,55% (6). El nivel
de conocimiento sobre la Reaccion Adversa al Medicamento fue “Alto” con
50,00% (66), un nivel de conocimiento “Regular” con 39,39% (52) y un nivel
de conocimiento “Bajo” con 10,61% (14) y con respecto al nivel de
conocimiento sobre la Normativa fue “Alto” con 62,88% (83), un nivel de
conocimiento “Regular” con 31,06% (41) y un nivel de conocimiento “Bajo”
con 6,06% (8).

Por su parte, también Flores, J; Montenegro, E (2020) en su investigacion
en internos de medicina, observo que la muestra en estudio presento el
61,4% un nivel de conocimiento regular sobre farmacovigilancia, pero
carecen de actitudes y practicas para realizar farmacovigilancia y
notificaciones relacionadas a las reacciones adversas al medicamento
(RAM), asi mismo Zumba, B (2020) en su trabajo de investigacion realizado
en profesionales de enfermeria encontraron luego del analisis de sus
resultados que existia un conocimiento entre regular y deficiente sobre
farmacovigilancia, los resultados con respecto a los estudiantes de
medicina se corroboran al presentar ambos estudio un conocimiento
regular, sin embargo, cuando se compara con los profesionales de
enfermeria se muestran contrarios, talvez por no presentar dentro de su
formacion académicas temas que relacionen los conceptos de

farmacovigilancia en comparacién con las carreras de farmacia y medicina.

Huaylla, K; Chino, P. (2021) analizé el nivel de conocimiento sobre
farmacovigilancia en profesionales Quimicos Farmacéuticos que laboran

en farmacias, donde observé que con respecto al nivel de conocimiento,
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encontrando que este fue alto (85%), medio (12%) y bajo (3%); resultados
que se contraponen al nuestros, pero existen factores que muestran
evidentemente que la préactica profesional y la experiencia es un factor

primordial en el conocimiento sobre farmacovigilancia.

Con respecto al tercer objetivo, sobre la actitud frente a la farmacovigilancia
que presentan los ex-alumnos de Farmacia y Bioquimica de una
Universidad Privada de la ciudad de Chiclayo, se observo existe una
prevalencia de la Actitud “Negativa” con un porcentaje de prevalencia de
65,9% (87) y una actitud “Positiva” con un porcentaje de 34,1% (45).

En el estudio de Flores, J; Montenegro, E (2020) observé que los internos
de medicina carecen de actitudes y practicas para realizar
farmacovigilancia y notificaciones relacionadas a las reacciones adversas
al medicamento (RAM); por otro lado, Lozano, R; et al (2020) mediante su
estudio realizado en profesionales farmacéuticos de farmacia comunitaria
y farmacia hospitalaria reflejaron que el 99% de los farmacéuticos de
farmacia hospitalaria observaron RAM y de estos el 96,9% las reportaron
lo que muestra una actitud positiva frente a la farmacovigilancia, resultado
similar al estudio de Huaylla, K; Chino, P. (2021) realizado en Directores
Técnicos Quimicos Farmacéuticos de farmacias en Arequipa, se observo
gue estos presentaron actitudes positivas en un 85.5%. Los resultados se
muestran similares con respecto a los internos de medicina, pero contrarios
al compararlos con los profesionales quimicos farmacéuticos que ejercen
la profesion, lo que demostraria que la practica profesional presenta un
factor agregado a la formacion académica en la universidad en la actitud

frente a la farmacovigilancia.

Con respecto al ultimo objetivo, sobre la Influencia entre el nivel de
conocimiento y la actitud frente a la farmacovigilancia en el contexto de la
pandemia COVID-19 en los ex-alumnos de Farmacia y Bioquimica de una
Universidad Privada de la ciudad de Chiclayo, se observdé que en las
dimensiones de farmacovigilancia, reacciones adversas y normativa el
analisis por Chi-cuadrado mostrO que existe una influencia

estadisticamente significativa entre las dimensiones mencionadas y la
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variable Actitud frente a la farmacovigilancia con un nivel de significancia
del 0.05.

Al respecto, Donayre, P (2021) en su investigacion sobre la “influencia del
nivel de conocimiento en la actitud frente a la Farmacovigilancia en el
personal de una Drogueria” observd que existe una correlacion entre el
nivel de conocimiento y la actitud sobre farmacovigilancia mediante un
analisis de regresion lineal logistica; sin embargo, Nuiiez, A (2020), en su
estudio realizado en pacientes de un Hospital de las Fuerzas Armadas del
Pert encontré al aplicar la prueba de Friedman que existe diferencia
estadistica entre los niveles de conocimiento y las actitudes. El primer
estudio se corrobora con nuestros resultados, al presentar una muestra
relacionada al entorno farmaceéutico, sin embargo, cuando se realiza el
estudio sobre una poblacién de pacientes, estos muestran resultados
contrarios, lo que supone que existen factores relacionados con el

conocimiento en el campo farmacéutico.

4.2. Conclusiones

1. Las caracteristicas sociodemogréaficas de mayor prevalencia en el
contexto de la pandemia COVID-19 que presentaron los ex-alumnos de
Farmacia y Bioguimica de una Universidad Privada de la ciudad de
Chiclayo, con respecto a la edad, fue de 26 a 34 afios (65,91%) y el sexo,
las mujeres presentaron un 54,55% de los ex-alumnos.

2. El nivel de conocimiento con respecto a Farmacovigilancia fue “Regular”
con un porcentaje de 71,97% (95 ex-alumnos); con respecto a
Reacciones Adversas al Medicamento fue “Alto” con un porcentaje de
50,00% (66 ex-alumnos); con respecto a la Normativa fue “Alto” con un
porcentaje de 62,88% (83 ex-alumnos).

3. La actitud de los ex-alumnos de Farmacia y Bioguimica presenté una
prevalencia “Negativa” con un porcentaje de 65,9% (87 ex-alumnos) y
“Positiva” con un porcentaje de 34,1% (45 ex-alumnos).

4. Se determin6é que existe influencia entre el nivel de conocimiento y
actitud frente a la farmacovigilancia mediante la aplicacién de la prueba

Chi-cuadrado con un nivel de significancia del 0.05.
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4.3. Recomendaciones

- Determinar la influencia de las caracteristicas socio demograficas en el
nivel de conocimiento y la actitud frente a la farmacovigilancia, asi mismo,
otras variables que se relacionen directamente con las variables del
estudio.

- Realizar un analisis comparativo mas profundo sobre el nivel de
conocimiento en farmacovigilancia a nivel de pre-grado, en los egresados
y profesionales con experiencia a fin de determinar los factores
condicionantes que intervienen en la actitud frente a la farmacovigilancia.

- Evaluar otros factores en los que pueda intervenir la actitud frente a la

farmacovigilancia del profesional Quimico Farmacéutico.
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Anexo A: Técnicas e instrumentos de recoleccién de datos

INSTRUMENTO DE RECOLECCION DE DATOS

NIVEL DE CONOCIMIENTO Y ACTITUD FRENTE A LA
FARMACOVIGILANCIA EN EL CONTEXTO DE LA PANDEMIA COVID-19 EN
EX-ALUMNOS DE FARMACIA Y BIOQUIMICA, CHICLAYO 2022

Instrucciones: A continuacién, se muestran una serie de preguntas las que debera
responder con total sinceridad marcando con un circulo la alternativa que considere

correcta.

Factores demogréficos
1. Edad:
a)18-25 b) 26 — 34 c) 35 amas
2. Sexo:

a) Hombre b) Femenino
Nivel de conocimiento

Responda a la pregunta seleccionando la letra que mas se relacione a su

decisién de la siguiente manera:
V = Verdadero F= Falso

Farmacovigilancia:

1. Segun la OMS la Famacovigilancia es la ciencia y las actividades relativas a la deteccién,
evaluacién, comprensiony prevencion de los efectos adversos de los medicamentos o cualquier
otro problema relacionado con ellos. ()

2. El sistemade Farmacovigilancia tiene como objetivo identificar, cuantificar, evaluar y prevenir
los riesgos asociados al uso de los medicamentos comercializados. ()

3. EIDirector Técnico esresponsable de cumpliry hacer cumplirlasactividades relacionadasala
Farmacovigilancia en la oficina farmacéutica. ( )

4. ElDirector Técnicoy el Técnico de farmacia pueden elaborar e implementar un procedimiento
operativo estandarizado escrito o en archivo magnético, que considere la deteccion,
notificacion, registro y envio de las sospechas de reacciones adversas e incidentes adversos
detectados en el establecimiento. ()
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5. LaFarmacovigilanciadentro de la oficinafarmacéutica puede serrealizada por todos los
profesionales desalud. ( )

Reacciones adversas a Medicamentos (RAM)

6. Unareaccion adversa a medicamento (RAM) es cualquier respuesta a un medicamento que
seanocivay nointencionada cuando éste se usa de forma correcta en dosis y pauta posologica.

()

7. Losmétodos de evaluaciony reporte de RAM son el sistema de notificacion espontanea,
sistema de vigilancia hospitalaria, estudios epidemioldgicos. ()

8. Los reportes de RAM se realizan mediante una hoja amarilla. ( )

9. La informacion de los reportes de reacciones y eventos adversos no son de caracter
confidencial. ()

10. Las sospechas dereacciones adversas levesy moderadas, deben serremitidos en un plazo
no mayor de 15 dias de conocido el caso y las sospechas de las reacciones adversas graves deben
ser reportadas dentro de las veinticuatro 24 horas de conocido el caso, ambos en los formatos
aprobados por las ANM. ()

Instituciones responsables:

11. Segunelarticulo 35 de la Ley N° 29459 la Autoridad Nacional de Productos Farmacéuticos,
Dispositivos Médicos y Productos Sanitarios (ANM) conduce el Sistema Peruano de
Farmacovigilancia de productos farmacéuticos, dispositivos médicosy productos sanitarios. ( )

12. Las Autoridades Regionales de Salud (ARS) promueven larealizacion de los estudios
farmacoepidemioldgicos necesarios para evaluar la seguridad de los medicamentos autorizados.

()

13. Es obligacion de los profesionales y de los establecimientos de salud, entodo &mbito donde
desarrollan su actividad profesional, reportar a los 6rganos desconcentrados de la Autoridad
Nacional de Salud, ANM, ARS, ARM, segun corresponda las sospechas de reacciones adversas a
medicamentos. ()

14. Los fabricantes o importadores y titulares de registros sanitarios deben reportar ala
Autoridad de Nacional de Productos Farmacéuticos, Dispositivos Médicos y Productos Sanitarios
(ANM) sobre sospechas de RAM. ()

15. Elministerio de Salud através del organismo Regulador de Medicamentos (DIGEMID) tiene
laresponsabilidad de conducirlas acciones de Farmacovigilancia en el pais, correspondiendo al
Comité Técnico Nacional de Farmacovigilancia grupo Técnico asesor de la DIGEMID disefiar
propuestas para desarrollar el Sistema Peruano de Farmacovigilancia. ()
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Actitud frente a farmacovigilancia

Responda a la pregunta seleccionando la letra que méas se relacione a su

decision de la siguiente manera:
1 = Totalmente desacuerdo 2 = Desacuerdo 3 = No estoy seguro
4 = De acuerdo 5 = Totalmente de acuerdo

16.-Losmedicamentos que presentanreaccionesadversas (RAM)seriassondocumentados ( )
17.- No se puede determinar el medicamento que produce unaRAM concreta. ()

18.- No es necesario realizar farmacovigilancia ya que no produce un aporte significativo al
conocimiento farmacol6gico o clinico general. ()

19.-Lafarmacovigilanciaserealizasoloenclinicasyhospitalesmasnoenlaoficinafarmacéutica.

¢ )

20.- Desconozco como se administra lainformacion de lahojaamarilla. ()
21.- Noinformo sobre sospechas de RAM por temor a ser absurdas o bien conocidas. ()

22.-No pienso que los medicamentos estan implicados en una RAMy no reporto en lahoja
amarilla porfaltade tiempo ()

23.-Lassospechasde RAM debenevaluarse dentro de la oficinafarmacéutica por el profesional
quimico farmacéutico. ()

24.- Leo coninterés todas las alertas relacionadas con las reacciones adversas que llegan ala
oficinafarmacéutica.( )

25.- Estoy calificado para detectar un RAM en la oficinafarmacéutica. ()

26.- Debemos estar informados sobre posibles RAM e involucrados en garantizar la seguridad
de los medicamentos dentro de la oficina farmacéutica. ()

27.- Destinar tiempo en estudiar una posible RAM, es una buena forma de adquirir
conocimientos para aplicarlos dentro de la oficina farmacéutica. ()

28.- Como director técnico debo promover y facilitar la deteccién de RAM

29.- Estar atentos ante las RAM y notificar sospechas de RAM puede aportar unabuenaimagen
frente a nuestros pacientes/clientes dentro de la oficina farmacéutica. ()
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Anexo B: Matriz de consistencia

Formulacion del problema

Objetivos

Hipotesis

Problema General

Objetivo General

Hipotesis General

¢, Cual sera el nivel de conocimiento y actitud
frente a la farmacovigilancia en el contexto de la
pandemia COVID-19 en los ex-alumnos de
Farmacia y Bioquimica de una Universidad
Privada de la ciudad de Chiclayo - Enero, 20227

determinar el nivel de conocimiento y actitud
frente a la farmacovigilancia en el contexto de la
pandemia COVID-19 en los ex-alumnos de
Farmacia y Bioquimica de una Universidad
Privada de la ciudad de Chiclayo - Enero, 2022

Existe nivel de conocimiento alto y actitud positiva
frente a la farmacovigilancia en el contexto de la
pandemia COVID-19 en los ex-alumnos de
Farmacia y Bioguimica de una Universidad Privada
de la ciudad de Chiclayo - Enero, 2022

Problemas Especificos

Objetivos Especificos

Hipdtesis Especificas

¢, Cudles seran las caracteristicas
sociodemograficas en el contexto de la pandemia
COVID-19 de los ex-alumnos de Farmacia y
Bioguimica de una Universidad Privada de la

ciudad de Chiclayo - Enero, 2022?

Determinar las caracteristicas
sociodemograficas en el contexto de la pandemia
COVID-19 de los ex-alumnos de Farmacia y
Bioguimica de una Universidad Privada de la

ciudad de Chiclayo - Enero, 2022

Las caracteristicas socio-demogréaficas prevalentes
en los ex-alumnos de Farmacia y Bioquimica de una
Universidad Privada de la ciudad de Chiclayo son

mayores de 35 afios y mujeres.

¢,Cual sera el nivel de conocimiento sobre
farmacovigilancia en el contexto de la pandemia
COVID-19 en los ex-alumnos de Farmacia y
Bioquimica de una Universidad Privada de la
ciudad de Chiclayo - Enero, 20227

Determinar el nivel de conocimiento sobre
farmacovigilancia en el contexto de la pandemia
COVID-19 en los ex-alumnos de Farmacia y
Bioquimica de una Universidad Privada de la

ciudad de Chiclayo - Enero, 2022

El nivel de conocimiento sobre farmacovigilancia en
el contexto de la pandemia COVID-19 en los ex-
alumnos de Farmacia y Bioquimica de una
Universidad Privada de la ciudad de Chiclayo -
Enero, 2022 es alto




¢ Qué actitud presentaran los ex-alumnos de
Farmacia y Bioquimica de una Universidad
Privada de la ciudad de Chiclayo - Enero, 2022
frente a la farmacovigilancia en el contexto de la
pandemia COVID-19?

Identificar la actitud de los ex-alumnos de
Farmacia y Bioquimica de una Universidad
Privada de la ciudad de Chiclayo - Enero, 2022
frente a la farmacovigilancia en el contexto de la

pandemia COVID-19

La actitud de los ex-alumnos de Farmacia y
Bioguimica de una Universidad Privada de la ciudad
de 2022
farmacovigilancia en el contexto de la pandemia
COVID-19 es positiva.

Chiclayo - Enero, frente a la

de
frente a la

,Cual serd la relacion entre el nivel

conocimiento 'y la actitud
farmacovigilancia en el contexto de la pandemia
COVID-19 en los ex-alumnos de Farmacia y
Bioquimica de una Universidad Privada de la

ciudad de Chiclayo - Enero, 2022?

de

frente a la

Determinar la relacién entre el nivel

conocimiento y  actitud
farmacovigilancia en el contexto de la pandemia
COVID-19 en los ex-alumnos de Farmacia y
Bioquimica de una Universidad Privada de la

ciudad de Chiclayo - Enero, 2022

El nivel de conocimiento sobre farmacovigilancia en
el contexto de la pandemia COVID-19 en los ex-
alumnos de Farmacia y Bioquimica de una
Universidad Privada de la ciudad de Chiclayo -

Enero, 2022 es alto

PROCEDIMIENTO PARA COLECTA DE DATOS USANDO EL CUESTIONARIO

El cuestionario se aplicar4 de manera presencial o virtual a los ex-alumnos de Farmacia y Bioquimica de una Universidad Privada, quienes responderan
a las preguntas del cuestionario, a los participantes se les informara el objetivo y finalidad del estudio, se les explicara la confidencialidad de los resultados

y firmaran el consentimiento informado.
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Anexo C: Operacionalizacion de las variables

o
VARIABLES DIEAIICHO DISFINICHON DIMENSIONES | INDICADORES ESCALA'DE NS VALOR
CONCEPTUAL | OPERACIONAL MEDICION ITEMS
1.-Definicion
2.-Objetivos
Farmacovigilancia 3.-Actividades
4.-Implementacion
5.- Oficina
farmacéutica
6.-Definicién
. conocimiento en _ o RAM 5. Hoja amarill Ordinal: S
Nivel de Mediante aplicacion =10l puntos
o relacién a la de preguntas y 9.-Eventos adversos Alto 15 Regular
conocimiento 10.-Plazos de 3-4 puntos
farmacovigilancia baremos entrega Regular Bajo
11.- Sist. Peruano totalBajo 0-2 puntos
de
Farmacovigilancia.
12.- Autoridades
Normativa regionales.
13.- 6rganos
desconcentrados
14.- Reportes
15.- Acciones
16.- RAM Totalmente
documentada geéiguerdo
17.- Desacuerdo L
L Positiv;
Actitud frente a Rele_JtESté ,freme 2 ?ngf}gm_gecon Actitud Medicamentos | pios e o
una situacion uesti i y segu
farmacovigilancia . preguntas responsables 0,5 ptos 14 N .
relacionada con la relacionadas 18.- Reportes de | pe acuerdo 0 e79at|va
farmacovigilancia RAM 0,5 ptos
19.- Notificacion | Totalmente de
. . acuerdo
20.- Hoja amarrilla | 1 ptos.
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21.- Temor de
reportar

22. Disposicion de
tiempo.

23.-
Responsabilidad
24.- Interés
25.-Calificacién
26.- Capacitacion
27.-Actualizacion
28.- Favorece la
deteccion.

29.- Imagen
farmacia.
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Anexo D: Consentimiento informado

Titulo de la Investigacion:

NIVEL DE CONOCIMIENTO Y ACTITUD FRENTE A LA FARMACOVIGILANCIA
EN EL CONTEXTO DE LA PANDEMIA COVID-19 EN EX-ALUMNOS DE
FARMACIA Y BIOQUIMICA DE UNA UNIVERSIDAD PRIVADA, CHICLAYO -
ENERO, 2022

Investigadores principales:

ALVAREZ ESTELA, LEIDY MILAGROS
ENCAJIMA AROMEZ LENNER JOSUE

Sede donde se realizara el estudio:
Chiclayo, Lambayeque

Nombre del participante:

A usted se le ha invitado a participar en este estudio de investigacion. Antes de
decidir si participa o no, debe conocer y comprender cada uno de los siguientes
apartados. Este proceso se conoce como consentimiento informado. Siéntase
con la libertad absoluta para preguntar sobre cualquier aspecto que le ayude a
aclarar sus dudas al respecto. Una vez que comprenda el estudio y si usted
desea participar en forma voluntaria, entonces se pedira que firme el presente

consentimiento, de la cual se le entregara una copia firmada y fechada.

1.JUSTIFICACION DEL ESTUDIO

El estudio de investigacion busca evaluar el nivel de conocimiento y actitud que
presentan los profesionales farmacéuticos egresados de las aulas universitarias
con respecto a temas de farmacovigilancia en el contexto de la pandemia del
COVID-19, informacién que servira en las acciones que coordina el Ministerio de

Salud con los profesionales del sector en apoyo a la crisis actual.



2.0BJETIVO DEL ESTUDIO

Determinar el nivel de conocimiento y actitud frente a la farmacovigilancia en el
contexto de la pandemia COVID-19 en los ex-alumnos de Farmacia y Bioquimica

de una Universidad Privada de la ciudad de Chiclayo - Enero, 2022.

3.BENEFICIOS DEL ESTUDIO

Mejorar el nivel de conocimiento y las actitudes frente a farmacovigilancia de
los egresados de Farmacia y Bioquimica de una Universidad Privada de la

ciudad de Chiclayo.

4.PROCEDIMIENTO DEL ESTUDIO

Antes de iniciar la aplicacidén del instrumento se informara a los participantes
sobre la finalidad, justificacion y confidencialidad de los datos proporcionados

y procedera a firmar el consentimiento informado.

El instrumento sera aplicado a los ex-alumnos de Farmacia y Bioquimica de
una Universidad Privada egresados en el 2021, para lo cual se les aplicara el
cuestionario de manera fisica o virtual mediante la aplicacion de un formulario
mediante Google Forms a quienes se les enviara el link de acceso al

cuestionario
5.RIESGO ASOCIADO CON EL ESTUDIO
Incomodidad a la hora de participar
6. CONFIDENCIALIDAD

Sus datos e identificacion seran mantenidas con estricta reserva y
confidencialidad por el grupo de investigadores. Los resultados seran
publicados en diferentes revistas médicas, sin evidenciar material que pueda

atentar contra su privacidad.
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7.ACLARACIONES
e Es completamente voluntaria su decision de participar en el estudio.

e En caso de no aceptar la invitacibn como participante, no habra ninguna

consecuencia desfavorable alguna sobre usted.

e Puede retirarse en el momento que usted lo desee, pudiendo informar o no,

las razones de su decision, lo cual sera respetada en su integridad.

e No tendra que realizar gasto alguno durante el estudio. No recibira pago por

su participacion.
e Para cualquier consulta usted puede comunicarse con:

- Leidy Milagros Alvarez Estela, al teléfono celular 934 687 926, al correo

electrénico: milyalvarez04@gmail.com.

- Lenner Josue Encajima Aromez, al teléfono celular 973 624 365, al correo

electrénico: josue2018@hotmail.com

e Si considera que no hay dudas ni preguntas acerca de su participacion en el
estudio, puede, si asi lo desea, firmar la Carta de Consentimiento Informado

dispuesto en este documento.
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Anexo E: Carta de consentimiento informado

Yo, he

leido y comprendido la informacién anterior y mis preguntas han sido
respondidas de manera satisfactoria. He sido informado y entiendo que los
datos obtenidos en el estudio pueden ser publicados o difundidos con fines
cientificos. Convengo en participar en este estudio de investigacién en forma
voluntaria. Recibiré una copia firmada y fechada de esta forma de

consentimiento.

Firma del participante:

Documento de identidad:

Nombre y apellidos del investigador:

Firma del investigador:

Documento de identidad:

Chiclayo, de del 2022
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Anexo F: Validacion del Instrumento

Lima, 30 de enero de 2022

Dr. Héctor Alexander Vilchez Caceda
Docente de la Escuela Profesional de Farmacia y Bioquimica
Universidad Maria Auxiliadora

Presente. -

ASUNTO: Solicito validacion de instrumento de investigacion

(cuestionario) del proyecto de tesis

Es grato dirigirnos a usted para saludarlo cordialmente y a la vez manifestarle
gue, actualmente estamos desarrollando nuestro proyecto de tesis titulado
‘NIVEL DE CONOCIMIENTO Y ACTITUD FRENTE A LA
FARMACOVIGILANCIA EN EL CONTEXTO DE LA PANDEMIA COVID-19 EN
EX-ALUMNOS DE FARMACIA Y BIOQUIMICA DE UNA UNIVERSIDAD
PRIVADA, CHICLAYO — ENERO, 2022”; cuyo objetivo es determinar el nivel de
conocimiento y actitud frente a la farmacovigilancia en el contexto de la pandemia
COVID-19 en los ex-alumnos de Farmacia y Bioquimica de una Universidad
Privada de la ciudad de Chiclayo - Enero, 2022.

Conocedores de su experiencia y trayectoria profesional en el ambito de las
ciencias farmacéuticas, pedimos a usted su colaboracion en calidad de experto
para la fase de validacién del cuestionario adjunto.

Asimismo, adjuntamos la caratula del proyecto de tesis, operacionalizacion de

variables y la matriz de consistencia.

Esperamos contar con su gentil apoyo y nos despedimos expresandole nuestra

alta consideracion a su persona.

Atentamente,
Yl m\ )/
“V/, kil
& frioai 2 |
Alvarez Estela, Leidy Milagros Encajima Aromez, Lenner Josué
Tesista de la Universidad Maria Tesista de la Universidad Maria

Auxiliadora Auxiliadora



UNIVERSIDAD MARIA AUXILIADORA
FACULTAD DE CIENCIAS DE SALUD
Escuela Profesional de Farmacia y Bioguimica

Ficha de validaciéon del cuestionario

Titulo del Proyecto de Tesis: “NIVEL DE CONOCIMIENTO Y ACTITUD FRENTE A LA
FARMACOVIGILANCIA EN EL CONTEXTO DE LA PANDEMIA COVID-19 EN EX-
ALUMNOS DE FARMACIA Y BIOQUIMICA DE UNA UNIVERSIDAD PRIVADA,
CHICLAYO - ENERO, 2022”

Tesistas

- Leidy Milagros AlvarezEstela

- Lenner Josué EncajimaAromez

ASPECTOS DE VALIDACION

Sirvase evaluar el cuestionario adjunto, marcando en el cuadro correspondiente:

PREGUNTAS PARA EL EVALUADOR

Porcentaje (%) de aprobacion

<50

50 60 70 80 90

100

¢El cuestionario logrard obtener
datos para lograr el objetivo del
proyecto?

¢cLas preguntas del cuestionario
estdn referidas a los objetivos
planteados?

w

. ¢,.Son comprensibles las preguntas

del cuestionario?

4. ¢ Las preguntas del cuestionario X
siguen una secuencia légica?

5. ¢Las preguntas del cuestionario X
seran reproducibles en otros
estudios similares?

6. ¢Las preguntas del cuestionario X

son adaptadas a la actualidad y
realidad nacional?

. SUGERENCIAS
. ¢, Cudles de las preguntas considera usted que deberian incorporarse?

Ninguna

Ninguna

Ninguna

Fecha: 30 de Enero de 2022

. ¢, Cudles de las preguntas considera usted que podrian eliminarse?

. ¢, Cudles de las preguntas considera usted que deberian reformularse?

Validado por: Dr. Héctor Alexander Vilches Caceda

Firma: ;g
.
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Lima, 30 de enero de 2022

Dr.Florencio Ninantay De la Vega
Docente de la Escuela Profesional de Farmacia y Bioquimica
Universidad Maria Auxiliadora

Presente. —

ASUNTO: Solicito validacion de instrumento de investigacion

(cuestionario) del proyecto de tesis

Es grato dirigirnos a usted para saludarlo cordialmente y a la vez manifestarle
gue, actualmente estamos desarrollando nuestro proyecto de tesis titulado
‘NIVEL DE CONOCIMIENTO Y ACTITUD FRENTE A LA
FARMACOVIGILANCIA EN EL CONTEXTO DE LA PANDEMIA COVID-19 EN
EX-ALUMNOS DE FARMACIA Y BIOQUIMICA DE UNA UNIVERSIDAD

PRIVADA, CHICLAYO — ENERO, 2022”; cuyo objetivo es determinar el nivel de
conocimiento y actitud frente a la farmacovigilancia en el contexto de la pandemia
COVID-19 en los ex-alumnos de Farmacia y Bioquimica de una Universidad

Privada de la ciudad de Chiclayo - Enero, 2022.

Conocedores de su experiencia y trayectoria profesional en el ambito de las
ciencias farmacéuticas, pedimos a usted su colaboracion en calidad de experto

para la fase de validacién del cuestionario adjunto.

Asimismo, adjuntamos la caratula del proyecto de tesis, operacionalizacion de

variables y la matriz de consistencia.

Esperamos contar con su gentil apoyo y nos despedimos expresandole nuestra

alta consideracion a su persona.

Atentamente,

Encajir ; Josué
Tesist: 7. Maria
o

Alvarez Estela, Leidy Milagros
Tesista de la Universidad Maria
Auxiliadora



UNIVERSIDAD MARIA AUXILIADORA
FACULTAD DE CIENCIAS DE SALUD
Escuela Profesional de Farmacia y Bioguimica

Ficha de validaciéon del cuestionario

Titulo del Proyecto de Tesis: “NIVEL DE CONOCIMIENTO Y ACTITUD FRENTE A LA
FARMACOVIGILANCIA EN EL CONTEXTO DE LA PANDEMIA COVID-19 EN EX-ALUMNOS DE
FARMACIA Y BIOQUIMICA DE UNA UNIVERSIDAD PRIVADA, CHICLAYO - ENERO, 2022”

Tesistas

Leidy Milagros AlvarezEstela
- Lenner Josué EncajimaAromez

l. ASPECTOS DE VALIDACION
Sirvase evaluar el cuestionario adjunto, marcando en el cuadro correspondiente:

Porcentaje (%) de aprobacion
PREGUNTAS PARA EL EVALUADOR <501 50 0 ) 80 90 1 100
1. ¢ El cuestionario lograra obtener X
datos para lograr el objetivo del
proyecto?
2. ¢lLas preguntas del cuestionario X

estdn referidas a los objetivos
planteados?

3. ¢Son comprensibles las preguntas X
del cuestionario?

4. ¢ Las preguntas del cuestionario X
siguen una secuencia l6gica?

5. ¢ Las preguntas del cuestionario X

seran reproducibles en otros
estudios similares?

6. ¢ Las preguntas del cuestionario X
son adaptadas a la actualidad y
realidad nacional?

1. SUGERENCIAS
. ¢Cuales de las preguntas considera usted que deberian incorporarse? Ninguna
2. ¢Cudles de las preguntas considera usted que podrian eliminarse? Ninguna
3. ¢Cudles de las preguntas considera usted que deberian reformularse? Ninguna

Fecha: 30 de Enero de 2022

Validado por: Dr.Florencio Ninantay De la Vega

Firma:
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Lima, 07 de febrero de 2022

Dra. Danitza Moyano Legua
Docente de la Escuela Profesional de Farmacia y Bioquimica
Universidad Maria Auxiliadora

Presente. -

ASUNTO: Solicito validacion de instrumento de investigacion

(cuestionario) del proyecto de tesis

Es grato dirigirnos a usted para saludarlo cordialmente y a la vez manifestarle
gue, actualmente estamos desarrollando nuestro proyecto de tesis titulado
‘NIVEL DE CONOCIMIENTO Y ACTITUD FRENTE A LA
FARMACOVIGILANCIA EN EL CONTEXTO DE LA PANDEMIA COVID-19 EN
EX-ALUMNOS DE FARMACIA Y BIOQUIMICA DE UNA UNIVERSIDAD

PRIVADA, CHICLAYO — ENERO, 2022”; cuyo objetivo es determinar el nivel de
conocimiento y actitud frente a la farmacovigilancia en el contexto de la pandemia
COVID-19 en los ex-alumnos de Farmacia y Bioquimica de una Universidad
Privada de la ciudad de Chiclayo - Enero, 2022. Conocedores de suexperiencia
y trayectoria profesional en el ambito de las ciencias farmacéuticas, pedimos a
usted su colaboracion en calidad de experto para la fase de validacion del

cuestionario adjunto.

Asimismo, adjuntamos la caratula del proyecto de tesis, operacionalizacion de

variables y la matriz de consistencia.

Esperamos contar con su gentil apoyo y nos despedimos expresandole nuestra

alta consideracion a su persona.

Atentamente,
“ il
1/, hom
O Qi) Py
Alvarez Estela, Leidy Milagros Encajima Aromez, Lenner Josué
Tesista de la Universidad Maria Tesista de la Universidad Maria
Auxiliadora Auxiliadora
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UNIVERSIDAD MARIA AUXILIADORA
FACULTAD DE CIENCIAS DE SALUD
Escuela Profesional de Farmacia y Bioguimica

Ficha de validacion del cuestionario

Titulo del Proyecto de Tesis: “NIVEL DE CONOCIMIENTO Y ACTITUD FRENTE A LA
FARMACOVIGILANCIA EN EL CONTEXTO DE LA PANDEMIA COVID-19 EN EX-ALUMNOS DE
FARMACIA Y BIOQUIMICA DE UNA UNIVERSIDAD PRIVADA, CHICLAYO - ENERO, 2022”

- Leidy Milagros AlvarezEstela
Tesistas

- Lenner Josué EncajimaAromez

L. ASPECTOS DE VALIDACION

Sirvase evaluar el cuestionario adjunto, marcando en el cuadro correspondiente:

Porcentaje (%) de aprobacion

PREGUNTAS PARA EL EVALUADOR <501 50 60 70 30 90 | 100

1. (El cuestionario lograr4 obtener X
datos para lograr el objetivo del
proyecto?

2. ¢lLas preguntas del cuestionario X

estdn referidas a los objetivos
planteados?

3. ¢Son comprensibles las preguntas X
del cuestionario?

4. ¢ Las preguntas del cuestionario X
siguen una secuencia l6gica?

5. ¢lLas preguntas del cuestionario X

seran reproducibles en otros
estudios similares?

6. ¢ Las preguntas del cuestionario X
son adaptadas a la actualidad y
realidad nacional?

. SUGERENCIAS Obtener la autorizacién de la universidad

1. ¢Cuales de las preguntas considera usted que deberian incorporarse?
Ninguna

2. ¢Cudles de las preguntas considera usted que podrian eliminarse?
Ninguna

3. ¢Cudles de las preguntas considera usted que deberian reformularse?
Ninguna
Fecha: 7 de Febrero de 2022

Validado por: Dra. Danitza Moyano Legua

Firma: T /~-.,__(_,. ™~
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Anexo G: Andlisis de confiabilidad del instrumento

DICOTOMICAS

Resumen de procesamiento de casos

N %
Casos Valido 20 100.0
Excluido? 0 0.0
Total 132 100,0

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

Estadisticas de fiabilidad

Alfa de Alfa de Cronbach basada en elementos N de
Cronbach estandarizados elementos
0,875 0,885 15

ESCALA DE LIKERT

Resumen de procesamiento de casos

N %

Casos Valido 20 100.0
Excluido? 0 0.0

Total 132 100,0

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

Estadisticas de fiabilidad

Alfa de Alfa de Cronbach basada en elementos N de
Cronbach estandarizados elementos
0,801 0,826 14
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Anexo H: Aplicacién del
Bioquimica

instrumento a egresados

de Farmacia
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Anexo I: Cuestionarios desarrollados por los participantes

ANEXOS
ANEXOC A: Técnicas ¢ Instrumentos de recoloccion d¢ datos

INSTRUMENTO DE RECOLECCION DE DATOS

NIVEL DE CONOCIMIENTO Y ACTITUD FRENTE A LA
FARMACOVIGILANCIA EN EL CONTEKXTO DE LA PANDEMIA COVID-19 EN
EX ALUMNOS DE FARMACIA Y BIOQUIMICA, CHICLAYD 2022
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Anexo J: Base de datos en el software estadistico SPSS
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Anexo K: Formulario Google Forms aplicado de manera virtual

-

Cuestionario: NIVEL DE CONOCIMIENTO Y ACTITUD FRENTE A
LA FARHMACOVIGILANCIA EN EL CONTEXTO DE LA PANDEMIA
COVID-19 EN EX-ALUMNOS DE FARHACIA Y BIOQUIMICA,
CHICLAYO 2022

CETULTOMES. A continuatdn, 36 MUGAIran una Sarle OF Dreguntas 1as Qus debard respandes cantotal
sincaridad marcenda con on Circula & Sitemativa qua consiiam oormedta

FACTCRES LEMOGRARLOG

sna>psitn (speiare!)

1 GCéed

a)18-2=

Dj26-34

¢) 358 mas

2 Sex
a) Hambes
2] Fameniro
1 Horecbids copact®aciones obre formacovigiloncis fuera 22 Lo uelversided:

al St

Link de acceso:

https://docs.gooale.com/forms/d/1ViGI_IVajknXal FunMiFDBaGwUGewPT
pEMZL WOxtKQ8/edit
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