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RESUMEN 
 

Objetivo: el presente trabajo tiene como objetivo identificar, analizar y sintetizar la 

evidencia científica disponible sobre las buenas prácticas de almacenamiento en 

establecimientos farmacéuticos. 

Materiales y Métodos: la investigación se recopiló a partir de 60 artículos, adopta 

un enfoque cualitativo, corresponde una revisión sistemática, la cual se realizó 

desde octubre del 2024 hasta enero del 2025. Las búsquedas fueron realizadas en, 

Redalyc, PubMed, Google Académico en el lapso de 2014 al 2024, utilizando los 

términos “Buenas prácticas de almacenamiento” “Conocimiento” y “Cumplimiento”. 

La información obtenida se procesó y organizó utilizando el programa Microsoft 

Excel. 

Resultados: según los datos obtenidos se evidencia que el conocimiento y 

cumplimiento de las BPA en los establecimientos algunas normas se conocen y 

cumplen, pero no se cuenta con los recursos necesarios para implementar en 

determinados lugares de algunos países. Además, se muestra que en países 

europeos tras implementar nuevas metodologías ha aumentado la satisfacción de 

los trabajadores en cuanto a almacenamiento. 

Conclusión: el conocimiento y cumplimiento de BPA varía significativamente, África 

y Asia enfrentan carencias en infraestructura y formación, mientras España muestra 

avances positivos, subrayando la importancia de programas educativos para 

mejorar prácticas y condiciones globales. 

Palabras claves: buenas prácticas de almacenamiento, conocimiento, 

cumplimiento. (Fuente: DeCS) 
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ABSTRAC 
 

Objective: The objective of this paper is to identify, analyze and synthesize the 

available scientific evidence on good storage practices in pharmaceutical 

establishments. 

Material and Method: The research was compiled from 60 articles, adopts a 

qualitative approach, corresponds to a systematic review, which was carried out from 

October 2024 to January 2025. The searches were carried out in Redalyc, PubMed, 

Google Scholar in the period from 2014 to 2024, using the terms "Good storage 

practices", "Knowledge" and "Compliance". The information obtained was processed 

and organized using the Microsoft Excel program. 

Results: According to the data obtained, it is evident that the knowledge and 

compliance with GAP in the establishments some standards are known and 

complied with, but there are not the necessary resources to implement in certain 

places in some countries. In addition, it is shown that in European countries, after 

implementing new methodologies, worker satisfaction in terms of storage has 

increased. 

Conclusion: Knowledge and compliance with GAP varies significantly, Africa and 

Asia face deficiencies in infrastructure and training, while Spain shows positive 

progress, underlining the importance of educational programs to improve global 

practices and conditions. 

Keywords: Knowledge, compliance, good storage practices (Source: MeSH) 
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I. INTRODUCCION 

Las buenas prácticas de almacenamiento (BPA) en farmacias son un conjunto de 

procedimientos esenciales que aseguran la calidad y eficacia de los medicamentos, 

desde el momento en que se reciben hasta su almacenamiento y eventual 

distribución 1. Históricamente, la regulación del almacenamiento de medicamentos 

comenzó a desarrollarse para prevenir la degradación y pérdida de eficacia de los 

productos farmacéuticos, especialmente en climas extremos o condiciones 

inadecuadas 2. Desde los primeros controles de temperatura y humedad en las 

áreas de almacenamiento, el énfasis en las BPA ha evolucionado hasta convertirse 

en una práctica sistemática y estandarizada a nivel global. Las BPA incluyen 

procesos específicos para la recepción de los productos, garantizando que se 

inspeccionen y verifiquen antes de ser almacenados, así como protocolos para 

mantener condiciones ambientales estables, prevenir la contaminación cruzada y 

asegurar una organización que facilite la identificación y retiro oportuno de 

medicamentos vencidos 1. Estas prácticas no solo preservan la calidad de los 

productos, sino que también protegen la salud pública al asegurar que los 

medicamentos administrados a los pacientes mantengan su seguridad y eficacia. 

A nivel mundial, los países han adoptado buenas prácticas de almacenamiento de 

acuerdo con las normas establecidas por organizaciones internacionales como la 

Organización Mundial de la Salud (OMS) y la Organización Panamericana de la 

Salud (OPS). Países como Estados Unidos, Canadá y varios países europeos 

cumplen con los estándares regulatorios internacionales y mantienen sistemas 

avanzados de almacenamiento y monitoreo, garantizando la seguridad y calidad de 

sus productos farmacéuticos3. Según la OMS, aproximadamente el 80% de los 

países desarrollados cumplen con estas regulaciones, mientras que en América 

Latina la cifra es significativamente menor. Datos recientes indican que solo el 55% 

de las farmacias en América Latina implementan plenamente las BPA, con 

deficiencias frecuentes en el manejo de inventarios y en el control de temperatura y 

humedad4. En Perú, datos del Ministerio de Salud (MINSA) revelan que alrededor 
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del 60% de las farmacias cumple con las BPA, pero aún existen grandes desafíos 

en el monitoreo de las condiciones de almacenamiento en establecimientos más 

pequeños y en áreas rurales. La implementación de BPA es fundamental para la 

seguridad de los productos y la salud de los pacientes, ya que garantiza que los 

medicamentos no pierdan su potencia o se deterioren debido a condiciones 

inadecuadas 5. 

En Perú, la implementación de buenas prácticas de almacenamiento está regulada 

por el MINSA, que establece normas para la gestión de medicamentos en farmacias 

y boticas. La normativa exige que todos los establecimientos de salud mantengan 

condiciones controladas de temperatura, humedad y organización para asegurar la 

integridad de los medicamentos 6. Las BPA no solo tienen una importancia en la 

regulación sanitaria, sino que también presentan una relevancia económica 

significativa 7. La mala gestión de almacenamiento puede llevar a la pérdida de 

productos, costos elevados de reemplazo y una mayor carga financiera para el 

sistema de salud. Se estima que, en Perú, las pérdidas económicas debidas a la 

falta de BPA en farmacias pueden representar hasta el 5% del gasto en 

medicamentos, una cifra que podría reducirse considerablemente con la 

implementación adecuada de estos estándares. Además, el control riguroso de la 

temperatura y la humedad evita el deterioro de medicamentos sensibles, lo cual es 

crucial en un país con zonas geográficas diversas. Por lo tanto, adoptar y mantener 

BPA no solo garantiza la calidad de los medicamentos, sino que también optimiza 

los costos y mejora la eficiencia de los servicios de salud en Perú 8. 

La gestión inadecuada del almacenamiento de medicamentos tiene consecuencias 

graves para la salud de la población, especialmente para las personas de bajos 

recursos. Cuando los medicamentos no se almacenan correctamente, pueden 

perder su efectividad, lo cual afecta directamente la eficacia de los tratamientos. En 

Perú, donde gran parte de la población enfrenta barreras de acceso a servicios de 

salud, el impacto de recibir medicamentos que no han sido almacenados 

adecuadamente es especialmente perjudicial3. Las personas en situación de 

pobreza dependen de los servicios de farmacias para acceder a medicamentos 
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seguros y efectivos, y cualquier fallo en las BPA puede comprometer su salud. Las 

condiciones inadecuadas de almacenamiento, como temperaturas extremas o 

niveles de humedad fuera de control, pueden acelerar la degradación de 

medicamentos sensibles, incluyendo antibióticos y vacunas. Esto aumenta el riesgo 

de tratamientos ineficaces, reacciones adversas y, en casos graves, 

hospitalizaciones. Por lo tanto, la implementación rigurosa de las BPA es esencial 

para proteger la salud pública y asegurar que los medicamentos entregados a los 

pacientes cumplan con los estándares de calidad necesarios para su efectividad 9. 

La aplicación efectiva de buenas prácticas de almacenamiento requiere de una 

capacitación continua del personal y de auditorías internas para optimizar los 

procesos y reducir costos. El entrenamiento del personal en temas de BPA y la 

actualización de inventarios son esenciales para garantizar que se cumplan las 

normativas de almacenamiento y se mantenga la calidad de los medicamentos 1. 

Las auditorías internas permiten identificar posibles problemas en el manejo de 

inventarios y en el control de condiciones ambientales, como temperatura y 

humedad, y facilitan la implementación de mejoras. El uso correcto de sistemas de 

etiquetado y señalización para identificar medicamentos en el almacenamiento 

también es una práctica recomendada para reducir errores y asegurar un control 

riguroso de las fechas de vencimiento. Implementar BPA en farmacias y centros de 

salud contribuye no solo a mejorar la calidad del servicio, sino también a optimizar 

la seguridad del paciente, ya que permite la disponibilidad de medicamentos en 

condiciones óptimas. La sistematización de estas prácticas, basada en 

investigaciones científicas y auditorías regulares, es fundamental para mejorar el 

impacto de los servicios de salud y proteger a la población 10. 

Vargas, A. et al. (2021) 11. Este artículo tuvo como objetivo analizar las buenas 

prácticas de almacenamiento de medicamentos en el Hospital Escuela de 

Tegucigalpa, Honduras. Su metodología fue mediante un estudio descriptivo 

observacional, evaluando las condiciones de almacenamiento en las farmacias del 

hospital. Los principales resultados mostraron deficiencias en el control de 

temperatura y humedad, así como en la organización de los medicamentos, los 
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porcentajes de cumplimiento obtenidos fueron instalaciones, 37%; almacenamiento, 

59%; equipo, 42%; documentación, 63%; Distribución interna, 61%; personales, 

53%. Además, el 77% de las áreas donde se almacenaron medicamentos que no 

necesitaban refrigeración se encontró dentro de los intervalos permitidos 

de temperatura y porcentaje de humedad relativa. En conclusión, señala la 

necesidad de implementar medidas correctivas para garantizar la calidad y 

seguridad de los medicamentos almacenados. 

González, M. et al. (2019) 12. El objetivo de esta investigación fue analizar el impacto 

de las certificaciones de buenas prácticas de almacenamiento en la gestión de 

inventarios de empresas farmacéuticas en Paraguay. Se realizó un estudio 

descriptivo con enfoque cuantitativo, encuestando a 30 empresas del sector. Los 

resultados mostraron que las empresas certificadas presentaban una reducción del 

20% en pérdidas por caducidad y mejoras significativas en la rotación de 

inventarios. Se concluyó que la certificación en buenas prácticas de 

almacenamiento contribuye positivamente a la eficiencia en la gestión de 

inventarios. 

Villaizán, J. et al. (2023) 13. El objetivo de este estudio fue evaluar el cumplimiento 

de las buenas prácticas de almacenamiento en el Servicio de Farmacia de un 

hospital de categoría II-1 en Lima, Perú. Se empleó una metodología cualitativa de 

tipo descriptivo, utilizando la "Guía de Inspección para establecimientos que 

almacenan y distribuyen productos farmacéuticos y afines" aprobada por la RM Nº 

097-2000-SA/DM. Los resultados indicaron un cumplimiento del 81.13% en las 

áreas evaluadas, destacando fortalezas en farmacotecnia y el Área de 

Estupefacientes y Psicotrópicos (AEM). Se concluyó que, aunque el cumplimiento 

es aceptable, existen áreas que requieren mejoras para alcanzar un estándar 

óptimo en las prácticas de almacenamiento. 

Rabuñal-Álvarez, M. et al. (2014) 14. Su objetivo fue establecer indicadores para 

evaluar la calidad de los procesos de almacenamiento y dispensación relacionados 

con sistemas de carrusel semiautomáticos verticales y horizontales en una farmacia 
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hospitalaria. Su metodología fue un estudio observacional descriptivo realizado 

entre enero y diciembre de 2012. Los resultados se definieron y calcularon cinco 

indicadores de calidad en el proceso de almacenamiento y dispensación de 

medicamentos: Indicador 1: Error en la preparación de carros de unidosis: objetivo 

(<1,67%), obtenido (1,03%). Indicador 2: Precisión en la preparación de carros de 

unidosis utilizando un sistema semiautomático vertical: objetivo (<15%), obtenido 

(11,5%). Indicador 3: Fiabilidad del inventario de medicamentos en el proceso de 

entradas utilizando un sistema semiautomático horizontal: objetivo (<15%), obtenido 

(6,53%). Indicador 4: Fiabilidad del inventario de medicamentos en el proceso de 

preparación de pedidos de reposición de stock de unidades clínicas utilizando un 

sistema semiautomático horizontal: objetivo (<10%), obtenido (1,97%). Indicador 5: 

Precisión en el proceso de preparación de pedidos de medicamentos utilizando un 

sistema semiautomático horizontal: objetivo (<10%), obtenido (10,41%). 

Concluyeron que el establecimiento de indicadores ha permitido evaluar la calidad 

en términos de seguridad, precisión y fiabilidad de los sistemas semiautomáticos 

para el almacenamiento y dispensación de medicamentos. 

Adane, H. et al. (2019) 15. Su objetivo fue evaluar los factores que afectan la gestión 

de la cadena de frío de las vacunas en instituciones de salud pública en la zona 

oriental de Gojam, región de Amhara, Etiopía. Su estudio fue transversal, se 

recopilaron datos mediante cuestionarios estructurados, entrevistas y 

observaciones en diez distritos seleccionados al azar. Los resultados fueron el 

76,7% de los centros de salud tenían refrigeradores funcionales, solo el 38,3% del 

personal poseía conocimientos adecuados sobre la gestión de la cadena de frío. El 

58,3% de las instituciones contaban con prácticas adecuadas, mientras que el resto 

presentaba deficiencias, como manejo inadecuado del termómetro y 

almacenamiento incorrecto. Concluyeron que existe una brecha significativa en el 

conocimiento y las prácticas relacionadas con la cadena de frío de las vacunas. Se 

recomienda mejorar la capacitación del personal y la infraestructura para garantizar 

la potencia de las vacunas y mejorar los resultados de los programas de 

inmunización. 
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Smith, J. et al. (2021) 16. El objetivo de este estudio fue analizar el impacto de las 

buenas prácticas de almacenamiento (BPA) en la estabilidad de medicamentos 

sensibles a la temperatura en farmacias comunitarias. Se utilizó un diseño 

experimental, evaluando 50 farmacias en diferentes regiones, aplicando criterios de 

evaluación basados en normativas internacionales. Los resultados demostraron que 

las farmacias que implementaron BPA tuvieron una reducción del 30% en pérdidas 

por deterioro de medicamentos, en comparación con aquellas que no lo hicieron. 

Se concluyó que las BPA son esenciales para preservar la calidad de los 

medicamentos y garantizar su eficacia terapéutica, contribuyendo a la seguridad del 

paciente. 

Esta investigación sobre buenas prácticas de almacenamiento (BPA) en 

establecimientos farmacéuticos contribuye significativamente al campo de la salud 

pública, proporcionando un marco conceptual y empírico para comprender cómo las 

BPA impactan en la calidad, eficacia y seguridad de los medicamentos. Según 

Villaizán Beraún, un almacenamiento inadecuado puede deteriorar los productos 

farmacéuticos, afectando su efectividad 13. Asimismo, Vargas demostró que la 

implementación de BPA reduce pérdidas económicas y asegura la estabilidad de 

medicamentos 11. Los resultados de este trabajo integrarán hallazgos previos para 

fortalecer el conocimiento teórico sobre cómo las BPA son esenciales en la cadena 

de suministro, particularmente en contextos de recursos limitados. Esta integración 

no solo fundamentará futuras investigaciones, sino también permitirá desarrollar 

políticas públicas basadas en evidencia, optimizando las condiciones de 

almacenamiento en diferentes niveles del sistema de salud. 

Los resultados de esta investigación tienen aplicaciones directas en la mejora de la 

gestión de medicamentos en establecimientos farmacéutico, proporcionando 

directrices claras para optimizar las condiciones de almacenamiento. Esto es crucial 

para reducir el riesgo de deterioro de medicamentos sensibles, y evitar 

consecuencias negativas en tratamientos médicos 16. Además, la implementación 

de BPA fomenta la capacitación del personal y mejora los sistemas de inventarios. 

En el ámbito de la salud pública, la adopción de estas prácticas puede mitigar 
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problemas como la distribución de medicamentos ineficaces, el aumento de 

enfermedades prevenibles y la pérdida de confianza en los servicios de salud, en 

última instancia, garantizar la calidad del almacenamiento contribuye a fortalecer la 

equidad en el acceso a tratamientos seguros y eficaces 1. 

El objetivo general de esta revisión sistemática es identificar, analizar y sintetizar la 

evidencia científica disponible sobre las buenas prácticas de almacenamiento en 

establecimientos farmacéuticos, con el fin de establecer recomendaciones basadas 

en datos que optimicen la estabilidad y seguridad de los medicamentos dispensados 

y contribuyan a la mejora de la salud pública, particularmente en contextos de 

recursos limitados o condiciones ambientales desafiantes. 
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II MATERIALES Y MÉTODOS 
 

2.1 Enfoque y diseño de investigación 

La presente investigación adopta un enfoque cualitativo. En lo referente al diseño 

metodológico, corresponde una revisión sistemática ya que permitirá revisar 

información de estudios previos publicados en bases de datos académicos y 

científicos. Es considerado estudio de diseño descriptivo y corte transversal 

porque analiza las variables tal como se presentan, sin realizar modificaciones, 

observándolas en su entorno natural. Además, se clasifica como transversal 

debido a que los datos fueron recolectados en un periodo determinado, 

integrando los hallazgos de diversas investigaciones primarias 17. 

2.2 Población, muestra y muestreo 

2.2.1 Población: 

Está conformado por 60 artículos científicos de investigación los cuales se 

alinean bajo la misma línea temática del presente estudio que incluyen 

aspectos relacionados con cumplimiento, conocimiento, almacenamiento de 

medicamentos. Los datos corresponden a artículos publicados en revistas 

científicas, recopilados de bases de datos electrónicas como Science Direct, 

PubMed, SciELO y comprenden publicaciones realzadas entre los años 2014 

al 2024. 

2.2.2 Muestra: 

Está conformada por 12 artículos científicos de investigación relacionados 

específicamente al conocimiento y cumplimiento de las buenas prácticas de 

almacenamiento en establecimientos farmacéuticos, con evidencia reportada 

de las bases de datos de Scielo, Redalyc, PubMed, en el periodo del 2014 al 

2024. 
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2.2.3 Muestreo: 

Fue no probabilístico por conveniencia, se tuvo en cuenta los siguientes 

criterios de elegibilidad al seleccionar los artículos científicos. 18 (Flujograma 

N° 01) 

 Ilustración 1. Flujograma de los criterios de elegibilidad 

  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Criterios 

de 

inclusión 

Búsqueda de 

investigación en base 

de datos como SciELO, 

PubMed, Redalyc, 

Google Académico 

Criterios 

de 

exclusión 

Conocimiento y 

cumplimiento de 

buenas prácticas de 

almacenamiento. 

Idiomas de composición 

inglés y español 

Se excluyeron 

estudios basados 

únicamente en 

estudios de opinión 

sobre el conocimiento 

y cumplimiento de 

buenas prácticas de 

almacenamiento. 

Periodo de 

publicación  

2014 - 2024 

Conocimiento y 

cumplimiento de las 

buenas prácticas de 

almacenamiento en 

establecimientos 

farmacéuticos. 

Artículos 

duplicados 

Investigaciones 

con evidencia 

científica 

Revisión, selección y 

extracción de datos de 

artículos de interés 

Selección de 

artículos incompletos 
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2.3 Variables de la investigación: 

Esta investigación analiza información científica sobre el nivel de cumplimiento con 

respecto a las buenas prácticas de almacenamiento en establecimientos 

farmacéuticos. 

2.3.1. Definición Conceptual: Una revisión sistemática implica la 

recolección exhaustiva y minuciosa de evidencia relevante que cumple con 

criterios específicos de selección relacionados con el tema de estudio. Su 

objetivo principal es obtener resultados significativos mediante el uso de 

métodos organizados y transparentes que minimicen los sesgos, lo cual 

garantiza la obtención de conclusiones fiables y fundamentadas19. 

2.3.2 Definición operacional: La revisión sistemática consiste en recopilar 

exhaustivamente toda evidencia empírica adquirida de investigaciones 

vinculadas con el cumplimiento de las buenas prácticas de almacenamiento 

en establecimientos farmacéuticos desde el 2014 al 2024. 

2.4. Técnicas e instrumentos de recolección de datos. 

Se realizó el análisis sistemático en el cual la elección de las investigaciones está 

formada por cuatro fases con enfoque en la identificación, selección, elegibilidad, e 

incorporación de investigaciones sobre el conocimiento y cumplimiento de buenas 

prácticas de almacenamiento en establecimientos farmacéuticos. Se realizó 

mediante el método PRISMA (Preferred Reporting Items for Systematic Reviews 

and Metaanalyses) 20. 

2.5 Proceso de recolección de datos 

La recolección de los datos es a través de la estadística descriptiva de Microsoft 

Excel que consta de cuadros descriptivos de Excel sobre los cuales se incorporará 

información. El proceso priorizó una clasificación rigurosa y sistemática de los 

datos para garantizar su utilidad en el análisis posterior. 

La información de cada artículo se extrajo de la siguiente manera: 

1. Características de los estudios: 

- El año que se realizó la investigación y el tipo de estudio. 
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2. Buenas prácticas de almacenamiento: 

- Conocimiento y cumplimiento de buenas prácticas de almacenamiento. 

- En establecimientos farmacéuticos. 

3. Impacto en la salud: 

- Tratamientos ineficaces 

2.5.1 Criterios de exclusión e inclusión:  

Los siguientes criterios de inclusión y exclusión basados en el análisis PICO se 

establece para cada variable. 

 

Criterios selección Criterios de inclusión Criterios de exclusión 

Tipos de estudio Estudios originales 

descriptivos y 

experimentales 

Artículos de opinión y 

comunicación científica 

Intervención Conocimiento, 

cumplimiento, 

almacenamiento de 

medicamentos. 

Otros estudios 

Acceso Que se tenga acceso al 

documento en completo 

formato digital. 

Que no se tenga acceso 

al documento completo 

en formato digital. 

Población Establecimientos 

farmacéuticos 

Que no trate de buenas 

prácticas de 

almacenamiento en 

establecimientos 

farmacéuticos. 

Periodo temporal De enero del 2014 hasta 

diciembre del 2024. 

Estudios publicados 

antes de enero del 

2014. 

Idioma de publicación Inglés y español Idiomas distintos a los 

mencionados 

Bases de datos Redalyc, Google 

Scholar, PubMed, 

SciELO 

Cualquier otra base de 

datos no relacionada 

con la temática 
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2.5.2 Fuetes de información y estrategias de búsqueda 

Se realizó la estrategia de búsqueda en las bases de datos como: Pub Med, 

Scielo, Science Direct y Scopus. Por último, se optó por instaurar una única base 

de datos empleando el programa Microsoft Excel, gracias a este programa 

facilitó realizar los siguientes pasos del protocolo (extracción, análisis de los 

datos y el almacenamiento) 

 Tabla 1: Estrategia de búsqueda en base de datos 

Sintaxis utilizada 

("Buenas prácticas de almacenamiento" O "BPA") Y (conocimiento O "nivel de 

conocimiento" ) Y (cumplimiento O adherencia O implementación) Y (boticas O 

farmacias O "establecimientos farmacéuticos") Y (evaluación O "revisión 

sistemática" O análisis) 

("Good Storage Practices" OR BPA”) AND(“knowledge OR level of knowledge”) 

AND (compliance OR adherence OR Implementation) AND (Pharmacies OR 

“pharmaceutical establishments”) AND (evaluation OR “systematic review” OR 

analysis) 

 

2.5.3 Selección de estudios 

Se implementaron dos etapas para llevar a cabo la selección de los trabajos 

de investigación, siguiendo los criterios de inclusión y exclusión, mediante los 

siguientes pasos: Primero se realizaron búsquedas exhaustivas en bases de 

datos científicas como, Scielo, Redalyc, Pubmed, Dialnet empleando 

términos claves relacionadas con el tema, incluyendo términos como, 

“conocimiento”, "cumplimiento” “almacenamiento de medicamentos", 

"buenas prácticas de almacenamiento en establecimientos farmacéuticos". 

Se revisaron los títulos y resúmenes adquiridos de las búsquedas 

electrónicas en las bases de datos con el propósito de determinar su 

inclusión. En los casos en que no fue posible tomar una decisión definitiva 
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sobre la exclusión e inclusión basándose únicamente en el título y el 

resumen, se procedió a evaluar el artículo completo. 

Y finalmente analizó y verificó el contenido completo de cada artículo 

científico que había sido elegido en esta etapa, asegurándose de que 

cumplieran con los criterios de elegibilidad seleccionado por los autores de la 

investigación. Se excluyeron los estudios que no cumplían con los criterios 

establecidos, como artículos de opinión, publicaciones duplicadas o estudios 

con acceso restringido. 

La búsqueda de los estudios también se complementó revisando las 

referencias bibliográficas de los artículos elegidos. Por último, se creó un 

diagrama de flujo PRISMA para sintetizar los procesos de selección de los 

estudios20. 

2.5.4 Síntesis de Datos 

Para extraer información de las bases de datos electrónicas utilizadas, se 

establecieron las palabras clave de acuerdo al tema buenas prácticas de 

almacenamiento necesarias para llevar a cabo la búsqueda bibliográfica, lo 

que permitió desarrollar ecuaciones adecuadas para la consulta. De esta 

manera, se formularon dos ecuaciones que contribuyeron al propósito de 

este estudio, como se detalla en la Tabla 1. En este contexto, se emplearon 

comillas para delimitar los términos más específicos del tema tratado. El 

operador AND/Y se utilizó para combinar variables del estudio, mientras que 

el término OR/O se aplicó para seleccionar entre una u otra opción, estas 

estrategias optimizaron la recopilación de datos relevantes. 

2.6 Método de análisis estadístico 

La información obtenida fue procesados y tabulados usando el programa de 

Microsoft Excel como herramienta principal, creándose tablas de frecuencia y 

gráficos presentando los resultados y así realizar su análisis estadístico21. 
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2.7 Aspectos éticos 

La investigación se llevó a cabo bajo un marco ético de confidencialidad y 

transparencia en el origen y tratamiento del tema estudiado. La recolección de la 

información se utilizó con la intención de cumplir los objetivos propuestos, se 

respetaron los derechos de autor y las normas internacionales sobre el uso ético de 

la información científica, el propósito no fue obtener beneficios personales, 

adoptando un enfoque equitativo durante el desarrollo y la redacción del 

manuscrito22. 
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III RESULTADOS 
 

Al realizar la revisión de los diferentes artículos de investigación vinculado al 

conocimiento y cumplimiento de las buenas prácticas de almacenamiento en 

establecimientos farmacéuticos obtenidas de la base de datos Scielo, PubMed, 

Redalyc, en la cual se recolectó un total de 20 artículos científicos que fueron 

publicados del 2014 hasta 2024. 

Tabla 2: País de procedencia y tipo de estudio 

PAÍS ARTÍCULO TOTAL 

Malawi 2 2 

Etiopía 3 3 

Camerún 1 1 

Nigeria 1 1 

India 2 2 

España 1 1 

Honduras 1 1 

Pakistán 1 1 

 

 

 

 

 

 

 

 



25 
 

Tabla 3: Se demuestra la información más resaltante respecto al conocimiento y cumplimiento de las buenas prácticas de 

almacenamiento. 

N° Pais Año 
Diseño de 
estudio Población Muestra 

Periodo de 
recolección Hallazgos principales Conclusiones principales  Referencias 

1 Malawi 2023 Estudio 
Longitudinal 

27 
establecimientos 
de salud 

No se menciona 
en el artículo 

Septiembre del 
2021 hasta mayo 
del 2022 

Buen conocimiento de las BPA 69% 
del personal, el 46% registraba la 
temperatura 2 veces al día. 

A pesar del conocimiento adecuado, 
limitaciones de recursos, como cortes 
eléctricos y espacio insuficiente, 
impiden prácticas óptimas de 
almacenamiento farmacéutico en el 
sur de Malawi. 

Khuluza, F. et 

al. (2023)
 23

 

2  Etiopía 2024 Estudio 
Transversal 

239 farmacias 208 
establecimientos 

Desde julio de 2023 
hasta septiembre 
del 2023 

Espacio de almacenamiento 
92.8%, equipos de 
almacenamiento 88.0%, 
almacenamiento independiente 
74.5%, aire acondicionado 
53.4% 

La mayoría de farmacias tienen 
infraestructura adecuada, pero 
pocas mejoran instalaciones para 
fortalecer almacenamiento y 
dispensación de medicamentos. 

Liknaw. W. et 

al. (2024)
 24

 

3 Etiopía 2019 Estudio 
transversal 

60 
establecimientos 

No se menciona 
en el artículo. 

De marzo a julio del 
2017 

No tenían una sala separada 
para el almacenamiento de 
vacunas el 86.7% y solo el 
13.3% tenían una sala 
separada, más de la mitad se 
encuentra almacenado con 
otros materiales, conocimiento 
de temperatura correcta de 
almacenamiento el 48.3% 

El estudio revela falta de 
conocimiento en la gestión de la 
cadena de frío, destacando la 
necesidad de mejorar supervisión y 
capacitación en distintos niveles del 
sistema de salud para optimizar 
prácticas. 

Bogale. H; et al. 

(2019)
 25

 

4 Camerún 2015 Estudio 
transversal 

70 
establecimientos 
de salud 

65 
establecimientos 

No se menciona en 
el artículo 

El 28.3% del personal 
desconocía la temperatura 
correcta del almacenamiento de 
vacunas. 

En la región noroeste de Camerún, 
la capacidad de supervisar el 
almacenamiento de vacunas es 
limitada; se requiere capacitación y 
supervisión regular del personal 
sanitario. 

Yakum. M; et al. 

(2015)
 26

 

5 Nigeria 2019 Estudio 
cuantitativo 

16 hospitales 
generales 

No se menciona 
en el artículo 

No se menciona en 
el artículo 

El 63% mostraron una calidad 
de almacenamiento de 
medicamentos en hospitales, 
70% de los almacenes carecían 
de electricidad, el 50% carecían 
de un sistema de gestión de 
medicamentos venenosos y 
controlados. 

Se necesita mejorar la 
disponibilidad de farmacéuticos, 
prácticas de almacenamiento, 
manejo de medicamentos 
controlados y fuentes alternativas 
de electricidad para garantizar la 
calidad y la cadena de frío en 
hospitales nigerianos. 

Ekpenyong, A. 

et al. (2019)
 27
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6 India 2022 Estudio 
cuantitativo 

10 farmacias de 
salud pública 

No se menciona 
en el artículo 

Entre marzo del 
2019 y febrero del 
2020 

El 80% de farmacias no 
disponían de estantes 
suficientes para 
almacenamiento, ninguna 
contaba con espacios 
separados de medicamentos 
vencidos y estupefacientes.  

En Puducherry, pese a la 
infraestructura básica en farmacias, 
faltan áreas adecuadas para 
almacenamiento, dispensación y 
medicamentos vencidos. 
Intervenciones educativas podrían 
mejorar las prácticas de 
almacenamiento y dispensación, 
alineándolas con normas de la 
OMS/IPA. 

Meena, D. et al. 

(2022)
 28

 

7 India 2014 Estudio 
observacional 
transversal 

100 farmacias 
comunitarias 

No se menciona 
en el artículo 

6 meses de 
duración 

Según los estándares se 
encontraron resultados no 
satisfactorios. 

Lograr una solución óptima, segura, 
económica y  
una atención eficaz al paciente es 
el objetivo principal de las Buenas 
Prácticas Farmacéuticas (BPE). 

Srinivasa, K. et 

al. (2014)
 29

 

8 España 2021 Estudio 
descriptivo. 

20 unidades de 
enfermería 

No se menciona 
en el artículo 

Septiembre del 
2017 y enero del 
2019 

El 69,40% de los enfermeros 
relataron un nivel de 
satisfacción después de la 
implementación, la medida de 
satisfacción global en un rango 
del 1 al -10 
el resultado fue más de 5 en 
cuanto al almacenamiento. 

La metodología Lean optimiza la 
gestión de stocks en 
hospitalización, reduciendo costos 
y medicamentos de alto riesgo. Su 
implementación es aceptada por 
enfermería, favoreciendo la mejora 
continua. 

Gayoso. R. et 

al. (2021)
 30 

 

9 Honduras 2021 Estudio 
transversal. 

8 farmacias del 
hospital 

No se menciona 
en el artículo 

De julio a diciembre 
del 2017, enero a 
marzo del 2018 

El 59% cumplió con BPA, el 
77% de medicamentos sin 
refrigerar se encontró dentro de 
los intervalos permitidos de 
temperatura y humedad. 

El Hospital Escuela debe reforzar 
las Buenas Prácticas de 
Almacenamiento, optimizando 
manipulación, conservación de la 
cadena de frío y preservación de 
medicamentos hasta su 
dispensación al paciente. 

Vargas. C, et al. 

(2021) 
31

 

10 Pakistán 2023 Estudio 
transversal. 

1243 farmacias 
comunitarias 

544 farmacias  No se menciona en 
el artículo 

Estantes separados para 
narcóticos el 53.8% y 43% para 
medicamentos vencidos, el 
61.3% no tenía medicamentos 
expuestos a la luz solar directa, 
el refrigerador solo funcionaba 
en el 43%, el 22.8% de 
empleados respondió 
correctamente sobre la 
temperatura ambiente, pero el 
97.6% no sabía de la 
temperatura de la cadena de 
frío. 

El incumplimiento de los requisitos 
legales, el almacenamiento 
inseguro de los medicamentos y la 
escasez de recursos humanos 
reflejan la deficiente aplicación de 
las leyes sobre medicamentos en 
Pakistán. Los resultados sugieren 
que es necesario reforzar la 
inspección y la gestión de las 
farmacias comunitarias. 

Aziz. M. et al. 

(2023)
 32
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11 Malawi 2020 Estudio 
transversal. 

62 
establecimientos 
de salud 

45 
establecimientos 

Entre septiembre 
del 2017 y agosto de 
2018. 

El 42% excedió la temperatura 
etiquetada en el medicamento, 
33% de los sitios superaron la 
temperatura de refrigerados, 
Además de 65 muestras de 
oxitocina 7 mostraron 
desviaciones moderadas y de 
las 30 de misoprostol 5 
mostraron desviaciones 
extremas. 

En Malawi, la oxitocina mostró 
excelente disponibilidad y calidad, 
pero el almacenamiento 
inadecuado y la baja calidad del 
misoprostol destacan la necesidad 
de fortalecer control, adquisición y 
vigilancia de medicamentos 
esenciales. 

Hagen, A. et al. 

(2020) 
33

 

12 Etiopía 2022 Estudio 
transversal. 

28 
establecimientos 
de atención 
primaria de salud 
en los cuales 
había 140 
trabajadores. 

 Cuatro 
trabajadores de 
centros de 
salud y 
veinticuatro de 
puestos de 
salud. 

Desde el 3 de enero 
de 2021 hasta el 5 
de febrero del 2021 

El 54% tienen conocimiento 
sobre la cadena de frío de 
vacunas, el 71, 4% señalaron 
correctamente el rango de 
temperatura recomendada para 
su almacenamiento. El 46,2 % 
de los establecimientos han 
presentado un escaso 
cumplimiento del buen 
almacenamiento de la OMS 

En el distrito de Dalocha, la gestión 
de la cadena de frío de vacunas 
enfrenta deficiencias debido al 
desconocimiento y escaso 
cumplimiento de las buenas 
prácticas de almacenamiento de la 
OMS, lo que ocasiona malas 
prácticas en centros de salud 
primaria, comprometiendo la 
eficacia y seguridad. 

Feysa, D. et al. 

(2022) 
34
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En la tabla 3 se expone la revisión de los resultados obtenidos de artículos 

científicos los cuales muestran información obtenida de la investigación del 

conocimiento y cumplimiento de las buenas prácticas de almacenamiento en 

establecimientos farmacéuticos publicados en los últimos 10 años, desde el 

2014 hasta el 2024. Se halló que una gran cantidad de investigaciones proceden 

de países asiáticos y africanos como Malawi, Etiopía, Camerún, Nigeria, India, 

España, entre otros. 

Según los datos obtenidos en la tabla se evidencia que el conocimiento y 

cumplimiento de las buenas prácticas de almacenamiento en los 

establecimientos algunas normas se conocen y cumplen, pero no se cuenta con 

los recursos necesarios para implementar en determinados lugares de algunos 

países. Además, también en la tabla se muestra que en países europeos tras 

implementar nuevas metodologías ha aumentado la satisfacción de los 

trabajadores en cuanto a almacenamiento. 
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IV. DISCUSIÓN 

4.1 Discusión de resultados 

 

Esta investigación tuvo como finalidad recopilar y organizar artículos 

relacionados con la implementación de buenas prácticas de almacenamiento en 

farmacias. El objetivo principal fue brindar información clara y precisa sobre la 

importancia de conocer y aplicar estas prácticas en los establecimientos 

farmacéuticos, promoviendo una mejor comprensión del tema. 

Durante el proceso de recopilación, no se encontró muchos artículos científicos, 

pero si se identificó una notable cantidad de tesis relacionadas con el tema, 

aunque muchas de ellas no avanzaban hacia una publicación. Esto podría 

deberse a la falta de interés en divulgar los resultados o las limitaciones 

impuestas por las revistas científicas. Para llevar a cabo el análisis, se realizó 

una revisión sistemática que incluyó 12 estudios seleccionados bajo criterios 

específicos de inclusión y exclusión. Únicamente se considerarán 

investigaciones provenientes de países africanos y asiáticos, publicadas entre 

los años 2014 y 2024, y escritas en inglés, español y portugués 

Además, surgió la pregunta de: ¿Por qué este tipo de investigaciones es menos 

común en América o Europa en comparación, los países de África y Asia, los 

cuales muestran un mayor interés en documentar y compartir estudios en esta 

área?. Aunque posiblemente enfrenten limitaciones de recursos o 

infraestructura que dificultan su aplicación o publicación. Los estudios que no 

cumplían con los criterios establecidos fueron excluidos. 

A continuación, se presentan los hallazgos relacionados con los niveles de 

conocimiento, el grado de cumplimiento y otros aspectos vinculados, 

destacando las similitudes y diferencias observadas entre los distintos estudios. 

El nivel de conocimiento sobre las BPA varía significativamente entre los países 

estudiados. En Malawi (2023) 23, el 69% del personal demostró un buen 

conocimiento de las BPA, un porcentaje superior al de otras regiones y que 

refleja un esfuerzo notable en capacitación. Por el contrario, en Etiopía (2019)25, 
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solo el 48.3% del personal tenía conocimiento sobre la temperatura correcta de 

almacenamiento, cifra que mejora levemente en Etiopía (2022) 34, donde el 54% 

reportó entender la cadena de frío.  

Sin embargo, en Camerún (2024) 26, el 28.3% del personal desconocía las 

temperaturas adecuadas para el almacenamiento, lo que refleja un desafío 

persistente. En Pakistán 32, el conocimiento es particularmente deficiente: 

apenas el 22.8% respondió correctamente sobre la temperatura ambiente, y el 

97.6% desconocía la temperatura adecuada para la cadena de frío, lo que 

evidencia una gran brecha en formación. En España 30, el 69.4% del personal 

reportó satisfacción tras la implementación de mejoras, lo que sugiere una 

correlación positiva entre conocimiento y percepción. 

El cumplimiento de las BPA también muestra una considerable variabilidad. En 

Malawi (2023) 23, solo el 46% del personal registraba la temperatura dos veces 

al día, evidenciando una falta de control riguroso. En Etiopía (2022) 34, el 46.2% 

de los establecimientos presentó un bajo cumplimiento según la OMS, mientras 

que en Etiopía (2019) 25, el 86.7% de los establecimientos carecían de una sala 

separada para vacunas, lo que compromete la calidad del almacenamiento. En 

India (2022) 28, el 80% de las farmacias carecían de estantes suficientes, y 

ninguna contaba con áreas separadas para medicamentos vencidos o 

estupefacientes. Sin embargo, en Honduras 31 ,el cumplimiento de BPA fue del 

59%, mostrando resultados más favorables en comparación con otras regiones 

y el 77% de los medicamentos no refrigerados se encontraban dentro de los 

intervalos de temperatura permitidos, lo que sugiere un cumplimiento parcial. 

España 30 muestra un contraste positivo, ya que, aunque los porcentajes 

específicos de cumplimiento no se indican, el nivel de satisfacción del personal 

implica un avance en las prácticas. 

Las causas del incumplimiento de las BPA en los países africanos parecen estar 

relacionadas con una combinación de problemas estructurales, carencia de 

recursos financieros y deficiencias en la educación. En ciertos casos, se 
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evidenció un desconocimiento de los procedimientos técnicos y la ausencia de 

sistemas de gestión adecuados, lo que pone de manifiesto serias limitaciones 

infraestructurales. En contraste, en los pocos países europeos analizados, se 

observó un funcionamiento eficiente y el desarrollo de nuevas propuestas para 

mejorar la gestión de almacenamiento. 

4.2 Conclusiones: 

• El nivel de conocimiento sobre las Buenas Prácticas de Almacenamiento 

(BPA) presenta disparidades notables entre los países analizados. 

Mientras que en Malawi y España se observan niveles altos de 

conocimiento y satisfacción del personal, regiones como Pakistán y 

Camerún muestran deficiencias preocupantes. Estas brechas indican la 

necesidad de implementar programas de formación dirigidos a mejorar el 

entendimiento técnico, especialmente en países con bajos porcentajes 

de conocimiento sobre la cadena de frío y las condiciones de 

almacenamiento. 

• El cumplimiento de las BPA también varía ampliamente. En países como 

Honduras y España se destacan avances positivos en la implementación 

de prácticas adecuadas, mientras que en regiones de África y Asia las 

deficiencias en infraestructura y recursos limitan el cumplimiento. 

Factores como la ausencia de espacios separados para medicamentos 

vencidos y estupefacientes, así como la falta de equipos funcionales, son 

problemas recurrentes que requieren atención prioritaria. 

• Las razones del incumplimiento reflejan una combinación de problemas 

estructurales, económicos y educativos. En muchas regiones de África y 

Asia, la falta de sistemas de gestión, recursos limitados y capacitación 

inadecuada dificultan la implementación de BPA. En contraste, los países 

europeos tienden a contar con sistemas bien establecidos que no solo 

aseguran el cumplimiento, sino que también fomentan mejoras continuas 

en la gestión de medicamentos. 
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• Es fundamental abordar estas brechas mediante el fortalecimiento de la 

infraestructura, el acceso a recursos esenciales y la capacitación técnica 

del personal farmacéutico. Además, establecer regulaciones claras y 

monitoreos regulares podría promover una mayor equidad en el 

cumplimiento de BPA, asegurando la calidad y seguridad de los 

medicamentos en diferentes contextos globales. 

4.3 Recomendaciones: 

• Incentivar más estudios e investigaciones en Perú sobre las BPA 

permitirá identificar desafíos específicos del contexto local y desarrollar 

estrategias adaptadas para mejorar el cumplimiento en establecimientos 

farmacéuticos. 

• Asegurar que las farmacias y boticas cuenten con infraestructura 

adecuada, como estantes suficientes, áreas separadas para 

medicamentos vencidos y refrigeradores funcionales. Esto mejorará 

significativamente las condiciones de almacenamiento y reducirá 

pérdidas por deterioro. 

• Es fundamental capacitar de manera continua al personal farmacéutico 

sobre el conocimiento y cumplimiento de las BPA. Esto incluye aspectos 

clave como la gestión de la cadena de frío, control de temperatura y 

manejo de inventarios, especialmente en áreas rurales o con limitaciones 

de infraestructura. 

• Introducir sistemas automatizados, como etiquetas electrónicas y 

sensores de temperatura, para mejorar la precisión en el manejo de 

inventarios y garantizar condiciones óptimas de almacenamiento. Esto 

puede ser especialmente útil en farmacias con alto volumen de 

medicamentos sensibles. 
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ANEXOS 

ANEXO A: Operación de variables 

 

 

 

 

 

Variable Definición Conceptual Definición Operacional Indicadores Naturaleza Medida 

Cumplimiento Procedimientos y medidas con el 

objetivo de asegurar el cumplimiento 

de las leyes y normas. 

La revisión sistemática 
consiste en recopilar 
exhaustivamente toda 
evidencia empírica 
adquirida de 
investigaciones 
vinculadas con el 
conocimiento y 
cumplimiento de las 
buenas prácticas de 
almacenamiento en 
establecimientos 
farmacéuticos en 
repositorios académicos 
como Scielo, Redalyc, 
Science Direct, Dialnet y 
Scopus, con 
publicaciones. desde el 
2014 al 2024. 

 

 

 

 

 

Conocimiento 

 

 

 

 

 

 

Cualitativa 

 

 

 

 

 

 

Indirecta 

 

Buenas prácticas 

de almacenamiento 

Estándares o normas que establecen 

los lineamientos respecto a la 

infraestructura, instalaciones, 

equipamiento, recursos, procesos, 

procedimientos y seguridad y que 

buscan garantizar que los productos 

se almacenen de manera segura y que 

se mantengan las condiciones 

adecuadas para garantizar su calidad. 
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ANEXO B: Estrategias de búsqueda 

ESPAÑOL INGLES 

(“Buenas prácticas de almacenamiento” OR “Buenas prácticas de 
distribución” OR “almacenamiento farmacéutico”) AND (“cumplimiento” 
OR “adhesión” OR “implementación”) AND (“conocimiento” OR 
“conciencia” OR “capacitación”) AND (“farmacias” OR “boticas” OR 
“farmacias comunitarias”) AND (“países en desarrollo” OR “América 
Latina” OR “Perú”) 

(“Good Storage Practices” OR “Good Distribution Practices” OR 
“pharmaceutical storage”) AND (“compliance” OR “adherence” OR 
“implementation”) AND (“knowledge” OR “awareness”) AND 
(“pharmacy” OR “drugstores” OR “community pharmacies”) AND 
(“developing countries” OR “Latin America” OR “Peru”) 

(“almacenamiento farmacéutico” OR “condiciones de almacenamiento 
de medicamentos”) AND (“Buenas prácticas de almacenamiento” OR 
“BPA”) AND (“cumplimiento normativo” OR “adhesión” OR 
“implementación”) AND (“conocimiento” OR “percepción” OR 
“capacitación”) AND (“farmacias” OR “boticas” OR “droguerías”) AND 
(“Lima” OR “Perú”) 

(“pharmaceutical storage” OR “medicine storage”) AND (“Good 
Storage Practices” OR “GSP”) AND (“compliance” OR “adherence” OR 
“regulatory compliance”) AND (“knowledge” OR “perception” OR 
“training”) AND (“drugstores” OR “boticas” OR “pharmacies”) AND 
(“Lima” OR “Peru”) 

(“Buenas prácticas de almacenamiento” OR “mejores prácticas de 
almacenamiento”) AND (“conocimiento” OR “entendimiento” OR 
“conciencia”) AND (“implementación” OR “cumplimiento” OR 
“monitoreo”) AND (“farmacias” OR “boticas” OR “farmacias 
comunitarias”) AND (“cadena de suministro” OR “distribución”) AND 
(“Perú” OR “América Latina”) 

(“Good Storage Practices” OR “best practices in storage”) AND 
(“knowledge” OR “understanding” OR “awareness”) AND 
(“implementation” OR “compliance” OR “monitoring”) AND 
(“pharmacies” OR “drugstores” OR “community pharmacies”) AND 
(“supply chain” OR “distribution”) AND (“Peru” OR “Latin America”) 

(“almacenamiento de medicamentos” OR “condiciones de 
almacenamiento farmacéutico”) AND (“Buenas prácticas de 
distribución” OR “Buenas prácticas de almacenamiento”) AND 
(“cumplimiento normativo” OR “adhesión a estándares” OR 
“implementación de normas”) AND (“conocimiento” OR “conciencia” 
OR “educación”) AND (“farmacias” OR “boticas” OR “droguerías”) 
AND (“áreas urbanas” OR “Lima” OR “Perú”) 

(“medicine storage” OR “pharmaceutical storage conditions”) AND 
(“Good Distribution Practices” OR “Good Storage Practices”) AND 
(“compliance” OR “regulatory adherence” OR “standards 
implementation”) AND (“knowledge” OR “awareness” OR “education”) 
AND (“pharmacies” OR “boticas” OR “drugstores”) AND (“urban areas” 
OR “Lima” OR “Peru”) 

(“cadena de suministro farmacéutico” OR “almacenamiento de 
medicamentos”) AND (“Buenas prácticas de almacenamiento” OR 
“directrices de BPA”) AND (“conciencia” OR “conocimiento” OR 
“percepción”) AND (“cumplimiento” OR “adhesión” OR “evaluación”) 
AND (“personal farmacéutico” OR “trabajadores de farmacia”) AND 
(“América Latina” OR “Perú” OR “economías en desarrollo”) 

(“pharmaceutical supply chain” OR “storage of medicines”) AND 
(“Good Storage Practices” OR “GSP guidelines”) AND (“awareness” 
OR “knowledge” OR “perception”) AND (“adherence” OR “compliance” 
OR “evaluation”) AND (“pharmacy workforce” OR “pharmacy staff”) 
AND (“Latin America” OR “Peru” OR “developing economies”) 
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ANEXO C: Evidencia fotográfica del proceso de recolección de información. 
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