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RESUMEN

Objetivo: Determinar el nivel del conocimiento farmacoldgico en la terapia del
Covid-19 de los estudiantes de 7mo a 10mo ciclo de Farmacia y Bioquimica de
la Universidad Maria Auxiliadora matriculados en el semestre académico 2020-
Il. Material y Métodos: Investigacion de tipo cualitativo, en cuanto al disefio
metodoldgico es una investigacion no experimental, descriptiva y de corte
transversal. El muestreo cont6 con 71 estudiantes, fueron tomados de manera
aleatoria simple y bajo la participacion voluntaria. Se desarrollé un cuestionario
tipo examen objetivo en la plataforma virtual Google Formulario. Resultados: Se
observé que el nivel de conocimiento presentado por los estudiantes es bajo
73.2% (sexo masculino: 78.9%.1%, sexo femenino: 71.2%) y regular de un
26.8% (sexo masculino: 21.1%, sexo femenino: 28.8%). Se observo que el nivel
de conocimiento sobre medicamentos usados para la terapia del COVID-19 fue
bajo 64.8%, el nivel de conocimiento sobre eficacia farmacéutica fue regular 39.4
%, el nivel de conocimiento sobre las reacciones adversas fue bajo 69.0%, el
nivel de conocimiento sobre las interacciones medicamentosas fue bajo 56.3 %.
Conclusion: los estudiantes de 7mo a 10mo ciclo de la Universidad Maria
Auxiliadora matriculado en el semestre académico 2020-I presentan un

conocimiento bajo de la farmacologia aplicada en la terapia del COVID-19.

Palabras clave: COVID-19, nivel de conocimiento farmacologico, eficacia
farmacéutica, reacciones adversas, interacciones medicamentosas
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ABSTRACT

Objective: To determine the level of pharmacological knowledge in the Covid-19
therapy of the students from 7th to 10th cycle of Pharmacy and Biochemistry of
Maria Auxiliadora University enrolled in the 2020-11 academic semester.
Material and Methods: Qualitative research, as for the methodological design it
is a non-experimental, descriptive and cross-sectional research. The sample
had 71 students, who participated voluntarily in the research. An objective test
type questionnaire was developed in the virtual platform Google Form. Results:
It was observed that the level of knowledge presented by the students is low
73.2% (male: 78.9%.1%, female: 71.2%) and regular 26.8% (male: 21.1%,
female: 28.8%). It was observed that the level of knowledge about drugs used
for the therapy of COVID-19 was low 64.8%, the level of knowledge about
pharmaceutical efficacy was regular 39.4%, the level of knowledge about
adverse reactions was low 69.0%, the level of knowledge about drug
interactions was low 56.3%. Conclusion: students from 7th to 10th cycle of
Maria Auxiliadora University enrolled in academic semester 2020-11 have low
knowledge of pharmacology applied to COVID-19 therapy.

Keywords: COVID-19, level of pharmacological knowledge, pharmaceutical

efficacy, adverse reactions, drug interactions
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l. INTRODUCCION

La farmacia y bioquimica es una carrera profesional con disciplina cientifica que
con el paso del tiempo esta siempre involucrada en el sistema sanitario nacional
y mundial. En la situacién actual, cobra vital importancia su rol sanitario y el nivel
de conocimiento farmacologico que posee el estudiante de Farmacia y
Bioquimica por ser el responsable del medicamento, alimento y del toxico el
futuro profesional debe de contar con todas las herramientas y conocimientos de
los tres pilares en su rol laboral. A nivel local son los llamados a actuar frente a
esta problematica y mejorar el estado del sistema sanitario. En diciembre del
2019 se identific6 en Wuhan (China) una serie de pacientes con infecciones
respiratorias que en algunos casos evolucionaron en una neumonia viral grave.
El 7 de enero del 2020, las autoridades chinas anunciaron un nuevo coronavirus
como el agente causante (SARS-CoV-2) denominada enfermedad COVID-19.
Esta enfermedad se ha diseminado a todo el mundo, teniendo impacto a nivel
social y econémico. Tiene como caracteristica un contagio directo, aparicién de
neumonia grave y peor evolucibn en adultos mayores o pacientes con
comorbilidades como hipertension, obesidad, diabetes o inmunosupresion,
siendo considerada pandemia por la Organizacion Mundial de la Salud el 11 de
marzo del 2020 (1,2,3,4).

El 6 de marzo de 2020, se confirmé la primera persona infectada en el Pera y se
incrementd rapidamente el nimero de casos sospechosos y las primeras
hospitalizaciones. El 19 de marzo se presentaron las primeras tres victimas
mortales. Al 2 de abril se tomaron 16 518 pruebas diagnosticas y se obtuvieron
1414 casos positivos para SARS-CoV-2; 189 hospitalizados, 51 en cuidados
intensivos y 41 fallecidos; obteniendo una rapida expansion de la enfermedad (1,
3,5, 6).

Actualmente en el Pera se identifica un crecimiento potencial de los casos de
contagiados diarios sin evidenciar un pronto descenso en la tasa de contagios,
por ello el estado peruano adopta la medida de diagnosticar y brindar el
tratamiento cada paciente identificado oportunamente para evitar que tenga un
cuadro de la enfermedad grave y posible colapso del sistema de salud al existir

una emergencia sanitaria a nivel de todo el territorio. Surgiendo puntos muy
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importantes con esta medida el abastecimiento de medicamentos utilizados para
tratar los sintomas de la COVID-19, el conocimiento del tratamiento por el
personal de salud nacional que muchas veces es consultado y la fuente de
informacion confiable de la poblacion. Por este motivo surge el tema a investigar
como profesionales capacitados para estas emergencias somos los llamados a
analizar, asesorar, verificar y dar cumplimiento a la farmacoterapia utilizada a
nivel mundial que cuenta con los resultados deseados, salvando muchas vidas
de la poblacion. El conocimiento del COVID-19 es exploratorio y la investigacion
respecto a este tema es perenne con respecto a la farmacologia, se busca
comprender y demostrar los conceptos farmacoldgicos involucrados en la terapia

gue se brinda a los pacientes en torno a la practica clinica (5,6).

El SARS-CoV-2 (COVID-19) es un beta-CoV que pertenece al subgénero
sarbecovirus, subfamilia Orthocoronavirinae segun el analisis de secuencia. El
SARS-CoV-2 varia entre 50 y 200 nm de diametro y contiene un genoma de
29.881 pb. EI SARS-CoV-2 se transmite principalmente a través del contacto, las
gotitas respiratorias y la ruta potencial fecal-oral. Los principales sintomas de
esta enfermedad son fiebre (83-98%), tos (76-82%), disnea (31-55%) y dificultad
respiratoria (17-29%). Segun las series internacionales la mortalidad oscila entre
un 2 a 3% y hasta un 10% de los afectados pueden presentar manifestaciones

graves (7).

No se ha reportado un tratamiento especifico para esta enfermedad, en los casos
leves se brinda cuidado comun a otras infecciones respiratorias virales y un
aislamiento estrictos de los pacientes. En casos complicados se administra
oxigenoterapia, y en casos graves se puede necesitar de ventilacion mecanica u

oxigenacion por membrana extracorpérea (8).

Algunos tratamientos especificos administrados en pacientes con Covid-19,
como antivirales tipo ribavirina, lopinavir-ritonavir, han sido utilizados en base a
la experiencia previa en el tratamiento del SARS y MERS. Otros medicamentos
propuestos son inmunoglobulina intravenosa, interferones,

hidroxicloroquina/azitromicina y plasma de pacientes recuperados de Covid-19

8).
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Se resaltan ensayos clinicos en curso que prueban tratamientos para COVID-
19, dentro de los cuales se incluyen medicamentos bioldgicos (como tocilizumab,
sarilimumab, baricitinib, adalimumab), antiretrovirales como remdesivir,
antimalaricos, e interferones, entre otros. Entre los antivirales, uno de los mas
estudiados es lopinavir/ritonavir. Una revisidbn sistematica, a partir de
experiencias previas con los virus SARS y MERS, reporta eficacia de este
medicamento cuando se usa solo o combinado con ribavirina, en la disminucién

de SDRA, infeccion nosocomial, y muerte (8).

Un primer trabajo corresponde a Oscanoa T; 2005. La prevalencia de
prescripcion de medicacion potencialmente inadecuada en los pacientes
hospitalizados al momento de su internamiento es frecuente cuando se
desconoce el tratamiento especifico al no ser conocida la enfermedad. Se
encontré asociacion directa entre la prescripcion de medicacion potencialmente
inadecuada o interaccion droga-enfermedad potencialmente adversa con el
namero de farmacos, numero de enfermedades y la calificacion del dolor
(COOP/WONCA) para calificar la calidad de vida y evaluacion funcional de la
salud (9). De igual manera, Rivera N; 2013. La prevalencia de errores para los
pacientes de alto riesgo farmacoldgico, sugiere una mayor dificultad en el manejo
de los medicamentos, dejando en evidencia que los procesos. Se debe de evitar
estos incidentes para mejorar la farmacoterapia de los pacientes (10).
Seguidamente Moquillaza R; 2016.La automedicacion es un problema de salud
publica por los riesgos que conlleva. A pesar de las leyes, promociones y
campafas en contra de la automedicacion, no se ha logrado sensibilizar a la
poblacion para evitar este problema (11). Asimismo Berghezan A; 2020. Los
farmacos antivirales mas empleados, especialmente en la poblacion adulta han
sido: Lopinavir/ritonavir, Hidroxicloroquina y Remdesivir. El control de esta
enfermedad centra sus mayores esfuerzos en la elaboracion de una vacuna
eficaz para frenar los devastadores efectos que la pandemia por SARS CoV-2
ha provocado a nivel mundial (12). Por otro lado, Pareja A; 2020. La investigacion
més profunda sobre la patogénesis de COVID-19 podria identificar objetivos
terapéuticos apropiados para desarrollar antivirales especificos contra este
patdgeno. Si bien se han realizado avances importantes en la determinacion de

potenciales alternativas terapéuticas farmacolodgicas, se necesitan ensayos
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controlados aleatorizados para determinar la seguridad y la eficacia de los
medicamentos para el tratamiento de pacientes con COVID-19 (13). Finalmente
la OMS; 2020. En muchos paises, los médicos estan administrando a pacientes
con COVID-19 medicamentos no aprobados para tratar esta enfermedad. La
prescripcion de medicamentos para usos no indicados puede estar sujeta a leyes
y reglamentos nacionales. Todos los trabajadores de la salud deben conocer y
cumplir las leyes y reglamentos que regulan la practica médica. Ademas, ese

tipo de prescripcion debe efectuarse caso por caso (14).

El nivel de conocimiento que se adquiere dia a dia con respecto a esta pandemia
hace que los profesionales de la salud involucrados estén siempre informandose
y actualizando los protocolos, tratamientos y seguimientos que se realiza a los
pacientes que se contagian de COVID-19. Para los profesionales de Farmaciay
Bioquimica es primordial investigar y validar terapias farmacoldgicas a nivel
nacional mejorando el sistema sanitario nacional. ElI futuro Quimico
Farmaceéutico es el responsable orientar a los pacientes y velar por el
cumplimento de la farmaco terapia aplicada y la farmaco vigilancia que todo
paciente debe tener; las recomendaciones para la terapia post COVID 19 recae
en profesionales capacitados y aptos a brindar un mejor servicio a la sociedad
en el aspecto sanitario. Para ello es importante confirmar que el nivel de
conocimiento de la farmacologia empleada en la terapia frente al COVID 19 es
la correcta y no existe ningln sesgo en el profesional al momento de tomar
alguna decision o dar alguna informacion incorrecta. Con esta investigacion se
pretende recopilar el nivel de conocimientos farmacolégicos en la terapia del
COVID-19 de los estudiantes de 7mo a 10mo ciclo de Farmacia y Bioquimica de
la UMA. Los resultados seran una ayuda para la comunidad del sector salud y
personas en general en cuanto a dosis, frecuencia, interaccion de los
medicamentos que se estan administrando a los pacientes con COVID 19. Y sera
un beneficio para las futuras investigaciones como una referencia en estudios
parecidos empleando métodos ya establecidos, diferenciandose Unicamente en
tiempo y espacio.

Esta investigacion tiene como finalidad determinar el nivel del conocimiento
farmacoldgico en la terapia del Covid-19 de los estudiantes de 7mo a 10mo ciclo
de Farmacia y Bioquimica de la Universidad Maria Auxiliadora del ciclo
académico 2020-II, debido a la importancia del Quimico Farmacéutico como
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fuente confiable y primaria de consulta, asesoramiento en temas sanitarios se
necesita profesionales capacitados y actualizados en los temas de coyuntura.
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. MATERIALES Y METODOS

2.1. Enfoquey Disefio De La Investigacion
Este estudio es de enfoque cualitativo, en cuanto al disefio metodolégico

es una investigaciéon no experimental, descriptiva y de corte transversal.

2.2. Poblaciéon, Muestray Muestreo
Poblacién. En el presente estudio la poblacion de estudio esta
conformada por 453 estudiantes del séptimo al décimo ciclo del ciclo
académico 2020-Il de la escuela de Farmacia y Bioquimica de la

Universidad Maria Auxiliadora.

Muestra. Conformada por 71 estudiantes que se tomaron de forma

aleatoria dentro de la poblacion. El tamafio de la muestra se calcul6 en

base a un intervalo de confianza del 90% con un margen de error absoluto

de 0.09 y con una proporcion de éxito de 0.5 para una poblacién finita.
NxZ?xpxq

e?(N—1)+ Z?2xpxq

n=

Donde:

Z= 1.645 Valor de la distribuciéon normal estandarizada para el 90% de
confianza

e= 0.09, error absoluto de la precision 9%

p= 0,5 =50% proporcién de estudiantes del VIl al X ciclo que se espera
gue tengan un conocimiento regular a bueno sobre el conocimiento
farmacologico en la terapia del COVID-19.

g=1-p= 50%=0.50 proporcion de estudiantes del VII al X ciclo que se
espera que tengan un conocimiento bajo sobre el conocimiento
farmacoldgico en la terapia del COVID-19

N=453 estudiantes del VIl al X ciclo del semestre académico 2020-11 de la

escuela de Farmacia y Bioquimica de la universidad Maria Auxiliadora.
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B 453 % 1.645% % 0.5 * 0.5
©0.092(453 — 1) + 1.6452 % 0.5 0.5

n

n = 70.65

Por lo que la muestra se conform6 de 71 estudiantes de los ciclos VIl a X

Criterios de inclusion.
- El estudiante debe de ser de los 2 dltimos afios de la carrera profesional
de Farmacia y Bioquimica que participan de manera voluntaria del estudio
- Estudiantes que cuenten con matricula regular en el periodo académico
2020-I1

- El estudiante cuente con acceso a algun medio de comunicacion digital.

Criterios de exclusion.
- Estudiantes de los 2 dltimos afios de farmacia y bioquimica que no estén

matriculados en el presente ciclo académico.

2.3. VARIABLES DE INVESTIGACION

Nivel de conocimiento farmacolégico en la terapia del COVID-19:,
segun su naturaleza, es una variable cualitativa y su escala de medicion

es ordinal.

Definicién conceptual: El nivel de conocimiento farmacoldgico es la
medicidn del grado sobre la produccion del saber del uso de los farmacos
en el diagnéstico, tratamiento, curacibn y medicacion de las
enfermedades en los seres humanos y animales

Definicion operacional: Es la capacidad que tienen los estudiantes del
séptimo al décimo ciclo de la escuela de Farmacia y Bioguimica de la
Universidad Maria Auxiliadora para el desarrollo del cuestionario tipo
examen objetivo, en funcidbn a medicamentos usados en la terapia del
COVID-19, sobre la eficacia farmacéutica, reacciones adversas e

interacciones medicamentosas, para tal fin se us6 escalas con los rangos
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de notas y la equivalencia cualitativa; las categorias de evaluacion
estuvieron divididas en: bueno (16-20), regular (11-15) y bajo(0-10).

Dimensién de la Variable

Medicamentos usados para la terapia del COVID-19

Definicion conceptual: Los medicamentos que se utilizan como
alternativas terapéuticas farmacologicas para el COVID-19 son los
gue han demostrado resultados positivos frente a los sintomas y
tienen como antecedente la farmacoterapia de los otros

coronavirus que surgieron en la historia.

Definicion operacional: Estd definido como el nivel de
conocimientos que se tiene sobre los medicamentos que se estan
usando para la terapia del COVID-19. Es definido de acuerdo a un
puntaje sobre el nivel de conocimiento: Bueno con 4 a 5 respuestas
correctas; Regular con 3 respuestas correctas y bajo con 0 a 2

respuestas correctas

Eficacia farmacéutica en la terapia del COVID-19

Definicion conceptual: Los medicamentos que han demostrado
eficacia frente a la terapia del COVID-19 son aquellos que han
obtenido mejoras en los pacientes con su accion maxima deseada

al aplicarlo en la farmacoterapia.

Definicion operacional: Esta definido como el nivel de
conocimientos que se tiene sobre la eficacia que presenta cada
medicamento para la terapia del COVID-19. Es definido de acuerdo
a un puntaje sobre el nivel de conocimiento: Bueno con 4 a 5
respuestas correctas; Regular con 3 respuestas correctas y bajo

con O a 2 respuestas correctas
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2.4,

Reacciones adversas en la terapia del COVID-19

Definicion conceptual: Las reacciones adversas que se sabe de
los medicamentos que se estan utilizando en la terapia del COVID-
19 es por los signos y sintomas comunmente ocasionan a la hora

de administrar uno o mas farmacos.

Definicién operacional: Estd definidko como el nivel de
conocimientos que se tiene sobre las reacciones adversas
presentadas por los medicamentos para la terapia del COVID-19.
Es definido de acuerdo a un puntaje sobre el nivel de conocimiento:
Bueno con 4 a 5 respuestas correctas; Regular con 3 respuestas

correctas y bajo con 0 a 2 respuestas correctas

Interacciones medicamentosas en la terapia del COVID-19
Definicién conceptual: Las interacciones medicamentosas se
origina al combinar dos o més farmacos y que desencadenan
efectos como acelerando o disminuyendo el metabolismo, los
efectos, las reacciones adversas de los medicamentos utilizados
en la terapia del COVID-19.

Definicion operacional: Esta definido como el nivel de
conocimientos que se tiene sobre las interacciones
medicamentosas presentadas por los medicamentos para la
terapia del COVID-19. Es definido de acuerdo a un puntaje sobre
el nivel de conocimiento: Bueno con 4 a 5 respuestas correctas;
Regular con 3 respuestas correctas y bajo con 0 a 2 respuestas

correctas

Técnica e Instrumentos de Recolecciéon de Datos

Técnica de recoleccién de datos:

La técnica que se utilizé durante la recoleccion de datos fue la encuesta

18



Instrumentos de recoleccion de datos:

En cuanto al instrumento de recoleccién de datos para la medicion de la
variable principal fue el cuestionario tipo examen objetivo. Aquel
instrumento se encuentra comprendido por 25 items los cuales estan
clasificados en 5 dimensiones, la primera dimension es la
sociodemografica, hacia referencia a los aspectos como edad, nivel
socioecondémico, las siguientes dimensiones contenian 20 items que
midieron el nivel de conocimiento, dividido en 4 dimensiones:
medicamentos usados en la terapia del COVID-19, la eficacia
farmaceéutica, reacciones adversas e interacciones

medicamentosas.(Anexo A)

El instrumento de recoleccion de datos fue validado por 3 docentes
expertos y especialistas en la investigacion de la Universidad Maria
Auxiliadora. Para el proceso de validacion de recoleccién de datos se
presentd la solicitud de validacion, instrumento de recoleccion de datos,
matriz operacionalizacién de variables y resumen del proyecto de la

investigacion.

2.5. Plan de Recoleccién de Datos

2.5.1. Autorizacion y coordinaciones previas para la recoleccion de
datos

Se realiz6 una carta de presentacion correspondiente para la Universidad
Maria Auxiliadora, con ella se gestion6 el permiso del director
académico, para poder abordar a los estudiantes del séptimo al décimo

ciclo de dicha institucién. (Anexo C)

2.5.2. Aplicacion de instrumento(s) de recoleccion de datos
Se procedidé a recolectar los datos mediante Google Formulario en el

mes de octubre del presente afio, se realiz6 esta actividad en 7 dias
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habiles con los cuales se construyé una base de datos en el sistema
digital en EXCEL 2016. (Anexo B)

2.6. Métodos De Andlisis Estadistico

El analisis estadistico descriptivo se baso en frecuencias relativas vy
medidas de tendencia central, el estadistico de prueba para relacionar las
variables cualitativas fue Chi cuadrado con un valor p<0.05, los datos
obtenidos se procesaron con el paquete estadistico RStudio version
1.2.1093. Los graficos fueron trabajados en EXCEL 2016.

2.7. Aspectos Eticos

Todos los participantes fueron informados del objetivo del estudio
mediante una descripcion virtual adjuntando el enlace de la encuesta, se
les garantiz6 la confidencialidad de datos, ademéas el cuestionario

realizado fue anénimo.
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[ll.  RESULTADOS

Se encuest6 a un total de 71 estudiantes de los ciclos académicos VIl a X de la
escuela de Farmacia y Bioquimica de la Universidad Maria Auxiliadora (UMA) en

el periodo académico 2020-II.

En la Tabla N°1, se muestra las caracteristicas de la poblacién que fue
encuestada en donde se detalla que el décimo ciclo (43.7%) tuvo una mayor
participacion con respecto a los demas. El grupo etario de mayor predominancia
fueron los alumnos de 23 a 27 afios (32.4%), en cuanto al sexo, las mujeres
tuvieron una mayor participacion en el llenado de encuestas (73.2%) y sobre el

nivel socioeconémico el 70.4% son del nivel medio.

Tabla 1. Caracteristicas Sociodemogréfica de los estudiantes de los ciclos VII
al X del ciclo académico 2020-11 de la escuela de Farmacia y Bioquimica de la
UMA.

FRECUENCIA

VARIABLE (n=71) PORCENTAJE (100%)
CICLO

Séptimo ciclo 11 15.5%
Octavo ciclo 17 23.9%
Noveno ciclo 12 16.9%
Decimo ciclo 31 43.7%
GRUPO ETARIO

De 23 a 27 anos 23 32.4%
De 28 a 32 anos 22 31.0%
De 33 a 37 anos 13 18.3%
Mayores de 38 afos 13 18.3%
SEXO

Masculino 19 26.8%
Femenino 52 73.2%
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FRECUENCIA

VARIABLE (=71) PORCENTAJE (100%)
NIVEL

SOCIECONOMICO

Bajo 20 28.2%

Medio 50 70.4%

Alto 1 1.4%

En latabla N° 2 y grafico N° 1, se observa que el 73.2% de los estudiantes del
VIl al X ciclo de la escuela de farmacia del ciclo académico 2020-II tienen un
nivel de conocimiento bajo sobre la terapia farmacolégica del COVID-19 y el
26.8% tienen un nivel de conocimiento regular.

Tabla 2. Frecuencia del nivel de conocimiento farmacoldgico para la terapia del

COVID-19 en estudiantes de los ciclos VII al X del ciclo académico 2020-II de
la escuela de Farmacia y Bioquimica de la UMA.

NIVEL DE CONOCIMIENTO  Frecuencia Porcentaje

Bueno 0 0
Regular 19 26.8%
bajo 52 73.2%
Total 71 100.00%

Gréfico 1. Porcentaje del nivel de conocimiento farmacolégico para la terapia
del COVID-19 en estudiantes del del ciclo académico 2020-II

100.0%
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El nivel de conocimiento sobre los medicamentos usados para la terapia del
COVID-19 en estudiantes obtuvo un 2.8% para Bueno, 32.4% para Regular y
64.8% para bajo. Tabla 3

Tabla 3. Nivel de conocimiento sobre medicamentos usados para la terapia del

COVID-19 en estudiantes de los ciclos VII al X del ciclo académico 2020-I1 de
la escuela de Farmacia y Bioquimica de la UMA

NIVEL DE CONOCIMIENTO SOBRE

MEDICAMENTOS USADOS PARA LA FRECUENCIA %
TERAPIA DEL COVID-19

Bueno 2 2.8%
Regular 23 32.4%
bajo 46 64.8%
Total 71 100.0%

El nivel de conocimiento sobre la eficacia farmacéutica en la terapia del COVID-
19 en estudiantes obtuvo un 29.6%% para Bueno, 39.4% para Regular y 31.0%
para bajo. Tabla 4

Tabla 4. Nivel de conocimiento sobre la eficacia farmacéutica en la terapia del

COVID-19 en estudiantes de los ciclos VII al X del ciclo académico 2020-I1 de
la escuela de Farmacia y Bioquimica de la UMA

Nivel de conocimiento sobre la eficacia

farmacéutica en la terapia del COVID-19 Frecuencia %

Bueno o1 55 6
Regular 08 20.4%
o 22 31.0%
Total 71 100.0%
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El nivel de conocimiento sobre sobre las reacciones adversas en la terapia del
COVID-19 en estudiantes obtuvo un 5.6%% para Bueno, 25.4% para Regular y
69.0% para bajo. Tabla 5.

Tabla 5. Nivel de conocimiento sobre las reacciones adversas en la terapia del

COVID-19 en estudiantes de los ciclos VII al X del ciclo académico 2020-I1 de
la escuela de Farmacia y Bioquimica de la UMA

Nivel de conocimiento sobre las

reacciones adversas en la terapia del Frecuencia %
COVID-19

Bueno 4 5.6%
Regular 18 25.4%
bajo 49 69.0%
Total 71 100.0%

El nivel de conocimiento sobre sobre las interacciones medicamentosas en la
terapia del COVID-19 en estudiantes obtuvo un 8.5%% para Bueno, 35.2% para
Regular y 56.3% para bajo. Tabla 6

Tabla 6. Nivel de conocimiento sobre las interacciones medicamentosas en la

terapia del COVID-19 en estudiantes de los ciclos VIl al X del ciclo académico
2020-11 de la escuela de Farmacia y Bioquimica de la UMA

Nivel de conocimiento sobre las interacciones

medicamentosas en la terapia del COVID-19 Frecuencia %
Bueno 5 S
Regular 25 2520
P20 40 56.3%
Total 1 100.0%%

En la tabla N° 7 se relaciona el nivel de conocimiento y la edad de los
estudiantes, se detalla que el rango de edad de 23 a 27 afios presento un nivel

de conocimiento medio en un 39.1% y bajo en un 60.9%. Los estudiantes cuyo
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rango de edad de 28 a 32 afios presentaron un nivel de conocimiento medio de
31.8% y bajo en un 68.2%. El rango de edad de 33 a 37 afios present6 un nivel
de conocimiento medio en un 23.1% Yy bajo en un 76.9%. Los mayores presentan

en un 100% un nivel de conocimiento bajo.

Enlo querespecta a la asociacion entre edad y nivel de conocimiento,
el estadistico de prueba Chi cuadrado indica que no hay una asociacion
estadisticamente significativa. Es decir que la edad no se asocia a tener un alto

nivel de conocimiento.

Tabla 7. Nivel de conocimiento segun edad en los estudiantes de los ciclos VII
al X del ciclo académico 2020-11 de la escuela de Farmacia y Bioquimica de la
UMA.

Nivel de Conocimiento total Chi

Edad Cuadrad
Medio % Bajo % Frecuencia % o]

De 23 a 27 afios 9 39.1% 14 60.9% 23 100.0%
De 28 a 32 afios 7 31.8% 15 68.2% 22 100.0% 6.92
De 33 a 37 afios 3 23.1% 10 76.9% 13 100.0% 0=0.05
Mayores de 38 100.0
afios 0 0.0% 13 % 13 100.0%

En latabla N° 8 se observa la relacion del Nivel de conocimiento y el sexo de los
estudiantes que participaron en el estudio, se obtuvo que los hombres
presentaron un nivel de conocimiento medio de 21.1%% y bajo de 78.9%. Las
mujeres presentaron un nivel de conocimiento medio de 28.8%% y bajo de
71.2%.

En relacion al sexo con el nivel de conocimiento, se puede observar que no hay
una asociacion entre las variables, prueba Chi cuadrado. Significa que
estadisticamente no existe relacion entre el sexo de los estudiantes y el nivel de

conocimiento.
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Tabla 8. Nivel de conocimiento segun sexo en los estudiantes de los ciclos VI
al X del ciclo académico 2020-II de la escuela de Farmacia y Bioquimica de la
UMA.

Nivel de Conocimiento Total Chi
Sexo Medio % Bajo % Frecuencia % Cuadrado
Masculino 4 21.1% 15 78.9% 19 100.0% 0.43
Femenino 15 28.8% 37 71.2% 52 100.0% p=0.05

En la tabla N° 9 se detalla la relacion del Nivel de conocimiento y el nivel
socioecondmico de los estudiantes que participaron en el estudio, el nivel
socioecondmico bajo presentd un nivel de conocimiento medio de 20.0%% y bajo
de 80.0%. Los estudiantes del nivel socioeconémico medio presentaron un nivel
de conocimiento medio de 28.0% y bajo de 72.0%. Y solo un participante
presenta un nivel socioecondémico alto y presenta un nivel de conocimiento

medio.

Respecto a la asociacion entre el nivel socioecondémico y el nivel de
conocimiento, la prueba Chi cuadrado indica que las variables son
independientes entre si. Esto es que estadisticamente no existe relacion
significativa entre el nivel socioeconémico y el nivel de conocimiento en los

estudiantes.

Tabla 9. Nivel de conocimiento segun nivel socioeconémico en los estudiantes
de los ciclos VIl al X del ciclo académico 2020-11 de la escuela de Farmacia y
Bioquimica de la UMA.

Nivel Nivel de Conocimiento Total Chi
Socioecondmi Frecuenc Cuadra
co Medio % Bajo % ia % do

Bajo 4 20.0% 16 80.0% 20 100.0%

Medio 14 28.0% 36 72.0% 50 100.0% 25:05
Alto 1 100.0% 0 0.0% 1 100.0%
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IV. DISCUSION

4.1. Discusién

El estudio se realiz6 con el propdsito de conocer los niveles de conocimiento
farmacologicos para la terapia del COVID-19 en los estudiantes de 7mo a 10mo
ciclo de Farmacia y Bioquimica de la Universidad Maria Auxiliadora, se
encuestaron a 71 alumnos. Al respecto se definié dicha poblacion ya que cuentan
con conocimiento superior respecto a los 3 primeros afos de estudio por haber
cursado las materias de Farmacologia (VII ciclo), Farmaco Quimica (VII ciclo),
Salud Publica (VIII ciclo), Farmacia Hospitalaria (IX ciclo), Farmaco Vigilancia (1X

ciclo) y Farmacia Clinica (X ciclo).

Se describe las caracteristicas sociodemograficas de los estudiantes de los 2
ultimos afos de la carrera de farmacia de la UMA del semestre académico 2020-
II, donde la mayoria son de sexo femenino (73.2%), pertenecen al estrato
socioecondmico medio (70.4%) y presentan edad promedio de 30 afios, siendo
el grupo etario de 23 a 27 afos el de mayor presencia (32.4%). Estos datos
obtenidos estan acordes con otros autores, quienes reportan que hay una
tendencia en las universidades particulares a presentar una poblacién
mayoritariamente femenina, segun la OCDE cada afio incrementa la cantidad de
universitarios del sexo femenino y se mantiene la tendencia. Asimismo el nivel
socioeconOmico se evidencia que los estudiantes pertenecen principalmente a
la clase media (70.4%), debido a que la mayoria cuenta con independencia
econdmica, asi mismo se reporta los estudiantes de los 2 ultimos afios de
farmacia presentan edad promedio de 23 a 27 afos. Esto corrobora la
informacion inferida los alumnos de la Universidad Maria Auxiliadora son
ciudadanos pertenecientes a la PEA y cuentan con una economia sostenible con

fines académicos.

Se evidencia que el nivel de conocimiento farmacolégicos para la terapia del
COVID-19, los estudiantes en su mayoria presentan un nivel bajo de 73,2% y un
nivel regular de 26,8% esto podria deberse al poco y cambiante conocimiento
gue se tiene a cerca de las alternativas farmacoldgicas aprobadas por la
comunidad cientifica que se estan utilizando para hacer frente a la pandemia

COVID-19 en el momento que se realizo la encuesta.
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Cuando analizamos el conocimiento respecto a los medicamentos que se estan
empleando en la terapia COVID-19, identificamos que el 64.8% de los
estudiantes presenta un resultado bajo, esto nos hace pensar que desde el
principio y hasta la fecha en que fue tomada la encuesta los alumnos no han
actualizado sus conocimientos respecto a los avances en las alternativas
terapéuticas aprobadas por el sector salud para contrarrestar los efectos del virus
SARS-CoV-2.

Respecto a los resultados obtenido en el nivel de conocimiento de la eficacia
farmacéutica en la terapia COVID-19 tenemos que fue bueno (29,6%), regular
(39,4%) y bajo (31%) encontrando que los estudiantes encuestados conocen la
relacion del medicamento y uso, vinculandolo con la sintomatologia que
presentan los pacientes COVID-19. Esto demuestra la importancia de haber
cursado las diferentes materias entorno al medicamento y que estan sirviendo
de guia segun los signos y sintomas que presenta el paciente a la hora de decidir

gue medicamento podria ser aplicado.

En el andlisis del conocimiento respecto a las reacciones adversas presentadas
en la terapia COVID-19 se obtuvo que fue bajo (69%), regular (25,4%) y bueno
(5,6%) y el nivel de conocimiento de las interacciones medicamentosas en la
farmacoterapia COVID-19, encontrado que fue bajo (56,3%), regular (35,2%) y
bueno (8,5%) son resultados que preocupan ya que al ser una enfermedad
nuevay tener constantes variaciones en la terapia farmacolégica, muchas veces
se recurre a la polifarmacia donde el paciente esta si o si proclive a presentar
interacciones y reacciones adversas farmacoldgicas. Y a pesar que no todas son
previsibles, la difusion del conocimiento para los profesionales de salud, y en
mayor atencion del estudiante de farmacia y bioguimica, sobre los mecanismos
de accidn, los factores de riesgo que se presentan en las RAMs e Interacciones

medicamentosas son bien abordados en la formaciéon académica.

En cuanto a la relaciéon nivel conocimiento con la edad, sexo y condicion
socioeconOmica se evidencid6 que no guardan asociacién significativa,
estadistico de prueba chi cuadrado con un p<0.05, es decir que no hay relacion
entre las variables sociodemograficas de esta investigacion con el nivel de

conocimiento.
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Nuestro trabajo presenta algunas limitaciones: una de ellas es el tamafio de la
muestra, ya que de una poblacion de 453 alumnos de los 2 ultimos afios de la
carrera de farmacia y bioquimica participaron 71 estudiantes esto da como
resultado un margen de error de 9% y un nivel de confianza de 90%. Otra seria
el sesgo de informacion ya que, al ser una encuesta llenada virtualmente, no se
tuvo comunicacion directa con los encuestados para aclarar alguna duda que se

surgiera de alguna pregunta.

4.2 Conclusion

e Se puede concluir que el nivel de conocimiento farmacoldgico para la
terapia del covid-19 presenta un nivel bajo (73.2%) por parte de los
estudiantes de 7mo a 10mo ciclo de farmacia y bioquimica de la
Universidad Maria Auxiliadora, matriculados en el periodo académico
2020-11.

e EL nivel de conocimiento no guarda relacion significativa con la edad,
sexo Y hivel socioeconémico.

e El mayor éxito de nivel de conocimiento se evidencio en la relacion del

medicamento y uso para la enfermedad del COVID-19.

4.3. Recomendaciones

1. Se recomienda a los estudiantes de la Universidad Maria Auxiliadora,
recibir capacitaciones y talleres sobre los avances y actualizaciones en la
terapia frente al COVID-19, para asi fortalecer el nivel de conocimiento y
mejorar la prevencioén, tratamiento y consejos que se le brinda a los pacientes

gue muchas veces pueden buscar como fuente de informacién a uno de ellos.

2. Se recomienda desarrollar, promover y difundir charlas referentes a la
terapia farmacologica del COVID-19 de parte de la institucion educativa
debido a que los futuros egresados de la casa de estudios los representaran
y pondra su imagen en el ambito laboral nacional. Se debe de buscar tener
profesionales competentes con las exigencias del mundo y capacitados para

afrontar todo tipo de problema en el sector sanitario.
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Anexo A: Operacionalizacion de la Variable

OPERACIONALIZACION DE LA VARIABLE

Tipo de VALOR FINAL CRITERIOS
VARIABLE variable segun DEFINICION PARA
su naturalezay CONCEPTUAL DEFINICION OPERACIONAL DIMENSIONES INDICADORES N° DE ASIGNAR
escala de ITEMS VALORES
medicion
Nivel de Tipo de | El nivel de Es la capacidad que Datos Aspectos relacionados a 5 items
Conocimient | variable conocimiento tienen los estudiantes | demograficos | edad, nivel socioeconomico, (1-5)
? ai Se?“r‘l SU'| farmacoldgico del séptimo al décimo trabajo, hijos o personas a
Cégmagg Og:a e es la medicion ciclo dg la es_cuelg _de Medicamentos :\:/Iaerg?camentos que se utilizan 5 items
terapia del Cualitativa del grado FarmaCIG_l y B'Oq“'m"fa usados en la | como alternativas (6-10)
COVID-19 sobre  la de la Universidad Maria | (oapia del | terapéuticas  farmacoldgica
produccion del Auxiliadora  para el COVID-19 para el COVID-19 Nivel baio
saber del uso desarrollo del 0, 0-10
Escala de | de los cuestionario tipo Eficacia Son los medicamentos que | 5 ltems
medicion: farmacos en el examen objetivo en | farmacéutica han demostrado eficacia | (11-15) nivel medio, | 11 -15
Ordinal diagnéstico, funcién a medicamentos flfg”te a la terapia del COVID-
trataml,ento, usados en la terap_la d_eI Nivel alto 16-20
curgplon_' dy ]E:OVIDilg.’ eficacia Reacciones Conocimiento  sobre  que 5 jtems
medicacion de arma.ceunca’ adversas signos y sintomas puede (16-20)
las _reaCCIOQeS adversas e causar al administrar los
enfermedades interacciones distintos medicamentos
en los seres medicamentosas, el utilizados
humanos y cual se expresara con Interacciones Que medicamentos 5 items
animales nivel bajo, medio, alto y medicamentosa | desencadenan  interaccion (21-25)
excelente, el cual fue s medicamentosa ya sea
medido con el aceleraqdo o disminuyendo su
cuestionario tipo metal?ollsmo, sus efectos, sus
o reacciones adversas.
examen objetivo.

34




Anexo B: Instrumentos de recoleccién de datos

NIVEL DE CONOCIMIENTO
FARMACOLOGICO PARA LA TERAPIA
DEL COVID-19

DESCRIPCION

La presente investigacion tiene comeo finalidad conocer el nivel de conocimiento farmacoldgico para la
terapia del covid 19 por parte de los estudiantes de 7° 3 10° ciclo de Farmacia v Bioguimica de la
Universidad Maria Auxiliadora.

PARTICIPACION VOLUNTARIA
Su participacidn en este estudio es completamente voluntaria y puede retirarse en cualguier momento.

DECLARACION DE CONSENTIMIENTO

Declaro que he leido y comprendido, tuve tiempo y oportunidad de hacer preguntas, as cuales fusron
respondidas satisfactoriamente, no he percibido coaccian ni he sido influido indebidaments a participar
o continuar participando en el estudio y gue finalmente acepto participar voluntariamente en el estudio.

| . DATOS SOCIODEMOGRAFICO

1. Cadigo de estudiante

Tu respuesta

2.5exo

Elige -

3. Edad

Tu respuesta

4. Ciclo de estudios

Elige -

5. Nivel socioeconémico

Elige -
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Il. NIVEL DE CONOCIMIENTO FARMACOLOGICO PARA LA TERAPIA DEL COVID-

19

6. La dexametasona se usa para

(O TERAPIAS ANTIVIRALES COVID-19

(O TERAPIAS INMUNES COVID-19

7. El medicamento que se uso desde un inicio para contrarrestar la
sintomatologia que causaba el COVID-19

(O Paracetamol
(O azitromicina
(O Prednisona

(O 1buprofeno

8. ;Que medicamentos han sido aprobados en Peru en la terapia para casos
moderados en la enfermedad del COVID-197 Opcion multiple.

[] Hidroxicloroquina
[J pexametasona
[J Aztremicina

[J rendesivir
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9. Se requiere reajustar la dosis de ivermectina para pacientes con insuficiencia
renal

(O Falso

(O verdadero

10. Uno de los ultimos farmacos afadidos en |a terapia antiviral Covid-19 es:

(O Dexametasona
(O wermectina

(O Rendesivir

11. La administracion de la azitromicina como maximo es de:

O adias
(O sdias
(O sdias
QO 10dias

12. Se recomienda la utilizacion de la dexametasona en:

(O Pacientes leves y se administra via oral
O Pacientes moderados y se administra via intramuscular

O Pacientes graves y se administra via intravenosa
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13. La ivermectina se da en una sola dosis segun tratamientos especificos por el
MIMNSA cuando:

(O Elpaciente se encuentra grave
O El paciente se encuentra con sintomas leves

(O Elpaciente no presenta sintoma

14. Los antimaléricos han demostrado su efecto de estimular las polimerasas del
ARM y por ende atacando al Sars Cov 2

Q) Falso

(O verdadero

15. Tocilizumab ha demostrado su eficacia en la terapia al reducir la cantidad de
fallecidos en los paises que se ha incluido en el protocolo de atencion

(O Falso

O Verdadero

16. Una de las arritmias cardiacas que mas se han producido a causa de los
medicamentos para la terapia farmacologica es:

(O Taquicardia
(O Fibrilacién auricular
(O sindrome QT largo

(O bradicardia
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17. La reaccion adversa mas frecuente en los trastornos hepaticos a causa de los
medicamentos que se estan utilizando es:

Hiperbilirrubinemias
Hepatitis

Insuficiencia hepatica

O O 0O

Lesion hepatocelular

18. El principal efecto adverso del siguiente medicamento es la hipotensian
secundaria a la infusion

QO ritonavir

(O Remdesivir

O Hidroxicloroquina

19. Los efectos adversos mas frecuentes son fiebre, mialgias, cefalea, prurito y
exantema cutaneo

O Ivermectina

(O Aazitromicina

(O ritonavir
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20. Entre las principales RAMs a causa delos ........... se han notificado las
infecciones

(O Glucocorticoides

(O Hines

(O Antimalricos

21. Al coadministrar azitromicina hidroxicloroquina ivermectina se corre el riesgo
de:

O Aumenta los niveles séricos de ivermectina
(O Nohay interaccion significativa

(O Rriesgo de la prolongacion del intervalo QTe

22. No interactua significativamente con el sistema del citocromo P45:

(O vermectina
(O Azitremicina
(O Hidroxicloroquina

(O rendesivir
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23. Al administrar la ivermectina puede no inhibir los factores de coagulacion de
la vitamina K y se requiere precaucion cuando se coadministra con
enoxaheparina

(O Falso

() verdadero

24. Al coadministrar dexametasona mas azitromicina se corre un mayor riesgo
de desarrollar arritmia cardiaca y torsades de pointes

O Falso

() verdadero

25. No se recomienda el uso concomitante de remdesivir con cloroguina o
hidroxicloroquina

(O Falso

(O verdadero
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Anexo C: Ficha de validacién Encuesta de Nivel de Conocimiento Farmacologico
para la terapia del COVID-19

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

FICHA DE VALIDACION
Nombre del instrumento de evaluacion Autores del instrumento

Encuesta de Nivel de Conocimiento
Farmacoldgico para la terapia del COVID-19

Sanchez Siesquén, Javier Alonso
Santivanez Sanchez, Piero Alexander

Titulo de investigacion: NIVEL DEL CONOCIMIENTO FARMACOLOGICO PARA LA TERAPIA
DEL COVID-19 DE LOS ESTUDIANTES DE 7MO A 10MO CICLO DE FARMACIA Y BIOQUIMICA
DE LA UMA

I. ASPECTOS DE VALIDACION
Después de revisado el instrumento, es valiosa su opinioén acerca de lo siguiente:

Menos 100
de 50 50 60 70 80 90

1. ¢En qué porcentaje estima usted que con esta ) () () ) () & ()
prueba se lograra el objetivo propuesto?
2. (En qué porcentaje considera que los items 0) () ) () () % ()
estan referidos a los conceptos del tema?
3. ¢Qué porcentaje de los items planteados son y 1Oy O O X) ()
suficientes para lograr los objetivos? ( ) ()
4. (En qué porcentaje, los items de la prueba son
S faci cg:lprasid}n? d O 10000«
5. ¢En qué porcentaje los items siguen una
secuencia légica? 0) 0O 0 0 0 ® 2
6. ¢En qué porcentaje valora usted que con esta
prueba se obtendran datos similares enotras [ () [() () () () ) O)
muestras?

Il. SUGERENCIAS
1. ¢Qué items considera usted que deberian agregarse?

Fecha: 22-09-2020
Validado por:
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UNIVERSIDAD MARIA AUXILIADORA
FACULTAD DE CIENCIAS DE SALUD

Escuela Profesional de Farmacia y Bioquimica

FICHA DE VALIDACION

Nombre del instrumento de evaluacion Autores del instrumento

Encuesta de Nivel de Conocimiento

Farmacolégico para la terapia del [~ Sanchez Siesquén, Javier Alonso
COVID-19 - Santivafez Sanchez, Piero Alexander

Titulo de investigacion: NIVEL DEL CONOCIMIENTO FARMACOLOGICO PARA LA TERAPIA
DEL COVID-19 DE LOS ESTUDIANTES DE 7MO A 10MO CICLO DE FARMACIA Y BIOQUIMICA
DE LA UMA

I. ASPECTOS DE VALIDACION
Después de revisado el instrumento, es valiosa su opinion acerca de lo siguiente:

Menos| 5o 60 70 80 g0 100

de 50
1. ¢En qué porcentaje estima usted queconesta| |\ () () () (4 ()
prueba se lograra el objetivo propuesto?

2. (En qué porcentaje considera que los items
estan referidos a los conceptos del tema? () (0 J O R 00 I O I %) 0)

3. ¢(Qué porcentaje de los items planteados son O) (3 BY ¥ (3 © ()
suficientes para lograr los objetivos?

4. ;En qué porcentaje, los items de la prueba son
de facil compresion? OO O0oo0oo0omuo

5. ¢En qué porcentaje los items siguen una
secuencia légica? O[O OO0 0wn0

6. ¢(En queé porcentaje valora usted que con esta |
prueba se obtendran datos similares enotras | () | () () () () A )
muestras?

Il. SUGERENCIAS
1. ¢Qué items considera usted que deberian agregarse?

—_—

2. ¢Qué items considera usted que podrian eliminarse?

3. ¢Qué items considera usted que deberian reformularse o precisarse mejor?
- F ma/’oqhk e
Validado por.... /74, Taci flacthe Herrantea (ves
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Anexo D: Solicitud de datos al Director Académico de la Escuela de Farmacia y
Bioquimica-UMA
Lima, 28 de septiembre de 2020

Dr. Jhonnel Williams Samaniego Joaquin
Director Académico de la Escuela de Farmacia y Bioquimica

Universidad Maria Auxiliadora

Solicito: Informacion con fines de investigacion.

Es grato dirigirnos a usted para saludarlo cordialmente y a la vez manifestarle
gue, actualmente somos alumnos del curso Seminario de Tesis 2 de la Escuela
Profesional de Farmacia y Bioquimica de la Universidad Maria Auxiliadora y
estamos desarrollando un trabajo de investigacién titulado “NIVEL DEL
CONOCIMIENTO FARMACOLOGICO PARA LA TERAPIA DEL COVID-19 DE
LOS ESTUDIANTES DE 7MO A 10MO CICLO DE FARMACIA Y BIOQUIMICA
DE LA UMA”.

Por ello solicitamos a usted nos facilite informacion de correo y namero de
teléfono registrado en la base de datos de la universidad de los alumnos
matriculados del ciclo VII al X del presente ciclo 2020-II de la Escuela de
Farmacia y Bioquimica a fin de poder informarles sobre el estudio en curso y
participen en la evaluacion, previo al consentimiento informado por parte de cada
uno de ellos, de esta forma no se vulnerara la informacion brindada de cada
alumno.

Sin otro particular nos despedimos con grato aprecio y consideracion.

Atentamente,
SANTIVANEZ SANCHEZ PIERO A. SANCHEZ SIESQUEN JAVIER
CODIGO: 201008 CODIGO: 201011
Adjunto:

- Ficha de Consentimiento Informado
- Encuesta Validada
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Anexo D: Evidencias de trabajo de campo

Aniadir a un grupo

Vachi Lider

Son de VI

& Reenviado
960712256

Mensaje

Aniadir a un grupo

Aniadir a un grupo

~ Reenviado
Sonde X

@ Este mensaje fue eliminado

Hanna Monteza
960712256

Inés Bravo VII

g Jesus(uma) Watssp

-

Hanna Monteza
2 Jesus(uma) Watssp

IX noche

. Vachi Lider

Mensaje

Afiadir a un grupo

OK 15:34

LOCOMPARTIRE .,

Dr Olivera Buenas Tardes disculpe que lo meleste pero necesito solicitarle un
apoyo con la difusion de una encuesta que aplicare come instrumento de
recolecci6én de datos para mi investigacion desarrollada en el curso de
Seminario de Tesis 2. Trata de el Nivel de Conocimiento Farmacolégico para la
terapia del COVID 19 sera aplicada solo en los comparieros de 7mo a 10mo

ciclo de Farmacia y Bioguimica de la UMA 1551

Mensaje Afiadir a un grupo

Mensaje Afiadir a un grupo

Espero contar con su apoyo en la difusion de la encuesta en sus clases es rapido

son solo 25 preguntas para marcar —

1FAIpQLSZ5¢Z_wvpcY1PQI7Th7AARYSNO2h
1532

Y 1kXAD_6L

Le envic el link Dr Olivera espero contar con su apoyo mi nombre es Piere.

Santivafiez alumno de 10mo ciclo de Farmacia y Bioguimica 132

Tenga muy buenas tardes.
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