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RESUMEN

Obijetivo. Conocer en qué medida se comercializan especialidades farmacéuticas de venta libre
en denominacién comun internacional en establecimientos no farmacéuticos - Parcona, Ica.
Estrategia metodoldgica. Investigacion observacional. Disefio no experimental, transversal. Se
indagdé la venta de especialidades farmacéuticas de venta libre en denominacion comun
internacional (DCI) en establecimientos no farmacéuticos del distrito de Parcona. Muestra, 30
establecimientos no farmacéuticos ubicados en zonas de alta densidad poblacional del distrito de
Parcona. Muestreo no probabilistico, por conveniencia. Técnica observacional. Se consider6 el
tipo de establecimiento. No se interaccion6 con el dependiente del establecimiento no
farmacéutico, por lo que no se requirié tomar datos personales. Resultados. Se tomé como base
el listado de especialidades farmacéuticas de venta sin receta médica con fichas técnicas
aprobadas por DIGEMID. El listado contiene un total de 30 especialidades farmacéuticas, todas
para ser administradas por via oral. Se encontraron a la venta seis especialidades, las cuales
corresponden a analgésicos-antiinflamatorios, antiespasmaodicos y antigripales. El estudio pone
en evidencia la venta de medicamentos de venta libre en establecimientos no farmacéuticos, el
porcentaje de establecimientos que comercializan estos productos es menor. Conclusiones: La
variacién de precios entre los productos comercializados en establecimientos farmacéuticos y no
farmacéuticos en algunos casos es de, hasta el 400 % (paracetamol 500 mg), considerando el
precio minimo del producto en su presentacion genérica o en DCI, y considerando la presentacion

comercial ® la variacién llega hasta 257,1 % (paracetamol 500 mg).

Palabras clave. DCI, precios, disponibilidad, establecimientos no farmacéuticos.
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ABSTRACT

Objective: To determine the extent to which over-the-counter pharmaceutical specialties in their
international nonproprietary name (INN) are sold in non-pharmaceutical establishments in
Parcona, Ica. Methodological Strategy: Observational research. Non-experimental, cross-
sectional design. The study investigated the sale of over-the-counter pharmaceutical specialties
in their INN in non-pharmaceutical establishments within the district of Parcona. Sample: 30 non-
pharmaceutical establishments located in high-density population areas of Parcona district. Non-
probabilistic convenience sampling was used. The observational technique was applied,
considering the type of establishment. No interaction occurred with the personnel of the non-
pharmaceutical establishments, so no personal data was collected. Results: The study was based
on the list of over-the-counter pharmaceutical specialties with technical sheets approved by
DIGEMID. The list contains a total of 30 pharmaceutical specialties, all intended for oral
administration. Six pharmaceutical specialties were found to be on sale, including analgesics/anti-
inflammatory drugs, antispasmodics, and cold remedies. The study highlights the sale of over-
the-counter medicines in non-pharmaceutical establishments, revealing that the percentage of
establishments selling these products is low. Conclusions: The price variation between products
sold in pharmaceutical and non-pharmaceutical establishments can reach up to 400%
(paracetamol 500 mg), considering the minimum price of the product in its generic or INN
presentation. For commercial presentations (®), the price variation reaches up to 257.1%

(paracetamol 500 mg).

Keywords: INN, prices, availability, non-pharmaceutical establishments
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I. INTRODUCCION

El desarrollo econémico observado en muchas regiones del mundo ha intensificado una tendencia
hacia la liberalizacion de los medicamentos, lo que ha llevado a un aumento del comercio no
farmacoldgico y la aparicion de puntos de venta de medicamentos no farmacologicos para

medicamentos sin receta, lo que aumenta el acceso y la disponibilidad de estos medicamentos (1).

La comercializacion de medicamentos en establecimientos no farmacéuticos puede plantear
diversas problematicas y preocupaciones, uno de los aspectos mas importantes es la falta de
supervision profesional, los medicamentos en general requieren supervision y seguimiento por
parte de profesionales de la salud especializados como son los quimicos farmacéuticos. La venta
de estos medicamentos en establecimientos no farmacéuticos escapa a esa supervision, lo que
aumenta el riesgo de un uso incorrecto, interacciones medicamentosas no detectadas y otros

problemas de salud.

También supone que las personas que no han tenido sus necesidades satisfechas por la atencion
médica utilicen la automedicacion como una alternativa, lo que podria ser inapropiado. Si el
propio diagndstico del paciente es incorrecto, podria conducir a la automedicacién que implique
errores médicos y un tiempo prolongado para recibir la atencion adecuada, lo que podria tener un

impacto negativo tanto en el paciente como en el sistema de atencion médica (2).

Otro aspecto que hay que considerar es que la disponibilidad de medicamentos en
establecimientos no farmacéuticos fomenta la automedicacién y el autodiagnostico, ya que los
consumidores pueden intentar tratar sus condiciones sin la orientacion adecuada del profesional
de la salud, de igual manera la venta de medicamentos fuera de entornos farmacéuticos regulados
puede aumentar el riesgo de falsificacion y fraude. La autenticidad y la calidad de los
medicamentos pueden ser dificiles de verificar en establecimientos que no estan sujetos a las

regulaciones farmacéuticas.

Los Quimicos Farmacéuticos desempefian un papel importante al proporcionar informacion a los
pacientes sobre el uso adecuado de los medicamentos, y en los establecimientos no farmacéuticos,
los pacientes pierden esta valiosa fuente de educacion sobre los medicamentos y se puede llegar
a una distribucion y venta indiscriminada, ya que los vendedores no tienen la capacitacion

necesaria para evaluar adecuadamente las necesidades y condiciones de salud de los clientes.



Es importante conocer y abordar estas problematicas con el fin de fomentar a través de
regulaciones adecuadas y garantizar que la venta de medicamentos esté respaldada por practicas
seguras y éticas. La colaboracion entre autoridades sanitarias, profesionales de la salud y
establecimientos minoristas puede ser clave para mitigar estos problemas y garantizar la seguridad
y el bienestar de los pacientes.

Los estudios, investigaciones, disposiciones o documentos relacionados al tema se muestran
como antecedentes internacionales y nacionales. Entre los internacionales se presentan a:
Cybulski et al. (3), quienes en su estudio tuvieron como objetivo, evaluar las preferencias y
actitudes hacia el uso de medicamentos de venta libre (OTC) entre los residentes de Bialystok de
60 afios 0 mas. Métodos, se incluy6 a 170 personas, habitantes de Bialystok mayores de 60 afios:
85 estudiantes de la University of a Healthy Senior y la University of Psychogeriatric Prophylaxis,
y 85 estudiantes de la University of the Third Age en Bialystok. Técnica, encuesta. Resultados,
la gran mayoria de los encuestados compraron medicamentos de venta libre para su propio uso.
Mas de la mitad de los encuestados compraron medicamentos de venta libre debido a un resfriado.
La mayoria de los encuestados opinaba que los medicamentos de venta libre sélo deberian
venderse en farmacias. Mas del 40 % de las personas mayores tomaron un medicamento de venta
libre regularmente. La mayoria de los encuestados también tomaron vitaminas y suplementos.
Las principales fuentes de informacién sobre los medicamentos de venta libre para las personas
mayores estudiadas fueron su medico y farmacéutico. Mas de la mitad de los encuestados se
familiarizaron con el contenido del prospecto del medicamento de venta libre. Conclusion,
muchos consumidores de medicamentos de venta libre no siempre demostraron actitudes
responsables hacia el uso de este grupo de medicamentos. Por lo tanto, las personas mayores
deben ser educadas sobre los posibles efectos adversos de tomar medicamentos de venta libre sin
consultar a un médico o farmacéutico, asi como sobre los principios basicos de eliminacion de

medicamentos.

Oleszkiewicz et al. (4), en su estudio, Acceso a los medicamentos a través de puntos de venta no
farmacéuticos en los paises europeos: una revision de las regulaciones y la influencia en el
fenémeno de la automedicacion, plantearon como objetivo revisar las regulaciones legales que
permiten el comercio no farmacéutico de medicamentos de venta libre (de venta libre) en los
paises europeos, con especial énfasis en el analisis de las sustancias activas contenidas en los
medicamentos disponibles en el comercio no farmacéutico. Este andlisis hizo posible distinguir
tres categorias de paises: 1) donde hay un comercio no farmacéutico de medicamentos de venta
libre, 2) donde hay un comercio limitado no farmacéutico de medicamentos de venta libre, 3)
donde solo hay un comercio de farmacia de medicamentos de venta libre. En el contexto de estas

consideraciones, se destaca el impacto del acceso de los pacientes a los medicamentos a través de
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fuentes no farmacéuticas en el aumento de la prevalencia de la automedicacion. Conclusiones, la
investigacion identifica las ventajas y los riesgos de la automedicacion, haciendo hincapié en el
papel del farmacéutico como asesor de los pacientes dentro del alcance de las terapias utilizadas.

Lasota et al. (5), mencionan en su articulo referido a la situacion en Polonia, que el mercado de
medicamentos de venta libre es un mercado en desarrollo dindAmico impulsado principalmente por
la automedicacidn. Su uso no requiere la consulta con un médico, y los propios pacientes deciden
tomarlos. La distribucion de medicamentos de venta libre en el mercado farmacéutico de Polonia
esta diversificada. Estos medicamentos se pueden comprar en una farmacia, pero también en un
supermercado, gasolinera o a través de Internet. La baja participacion de los fondos publicos en
el gasto en medicamentos, un porcentaje relativamente pequefio de las ventas de farmacias de
medicamentos recetados reembolsables y el dificil acceso a los médicos o el consentimiento
general a la publicidad de medicamentos, todo crea condiciones ideales para crear demanda de
estos medicamentos. Entre los paises europeos, Polonia también tiene la mayor proporcion de
medicamentos de venta libre en todo el mercado farmacéutico, y el porcentaje de medicamentos
de venta libre (sin suplementos) en todo el mercado de medicamentos en Polonia sigue creciendo.
Desafortunadamente, el mercado no farmacéutico para la venta de medicamentos de venta libre
no esta adecuadamente controlado en la préctica, y las regulaciones legales polacas con respecto
a la venta de medicamentos fuera de las farmacias se encuentran entre las mas liberales de la
Unién Europea. Sin embargo, esto no cambia la actitud general de los consumidores hacia la
compra de medicamentos de venta libre. De hecho, se prevé un mayor crecimiento del mercado
de medicamentos de venta libre. La automedicacion, sin duda, desempefiara un papel importante

en las tendencias que pueden dar forma a este mercado en los préximos afios.

En relacidn con los medicamentos de venta libre fuera de las farmacias, la Agencia Danesa de
Medicamentos (6), tiene la siguiente practica que describe cuando un medicamento de venta libre
(OTC) extiende su venta fuera de las farmacias; “todos los nuevos medicamentos de venta libre
y los medicamentos que cambien la clasificacién de solo receta de venta libre se restringiran por
definicion a la venta en farmacias por un periodo limitado a dos afios. Cuando los medicamentos
de venta libre hayan estado en el mercado durante dos afios, se lanzaran a la venta fuera de las
farmacias, a menos que circunstancias excepcionales vayan en contra”. Las nuevas versiones
genéricas de los medicamentos de venta libre que ya se venden fuera de las farmacias

naturalmente se publicaran para su venta fuera de las farmacias de inmediato.

En virtud de la seccion 60-2 de la Ley de Medicamentos de Dinamarca, la Agencia Danesa de

Medicamentos menciona, “cuando sea justificable en términos de salud, decidir que un
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medicamento sin receta... puede venderse a usuarios fuera de las farmacias" considerando los

siguientes aspectos:

- La necesidad de experiencia y orientacion profesional
- Efectos secundarios

- Interacciones con otros medicamentos

- Riesgo de sobredosis

- Riesgo de abuso

- Patrones de consumo

En el mismo sentido, la Agencia Sueca de Productos Médicos (7), menciona que para realizar
ventas al por menor de ciertos medicamentos sin receta, en puntos de venta distintos de las
farmacias, estos, primero deben notificar los cambios en sus operaciones, o si desea, puede dejar
de vender dichos medicamentos por completo. Una lista de los medicamentos aprobados para la
venta al por menor esta disponible en el sitio web de la Agencia Sueca de Productos Médicos.
Los requisitos, antes de que pueda comenzar las ventas, incluyen, que se debe establecer un
sistema de calidad (programa de autocontrol) de procedimientos escritos sobre como el personal
debe manejar los medicamentos y se debe capacitar al personal para que entienda qué reglas se
aplican. Los medicamentos se compraran a un proveedor gque tenga una autorizacion al por mayor
de medicamentos. No estd permitido comprar medicamentos en una farmacia u otra tienda
minorista y luego revenderlos. Los medicamentos deben tener etiquetas suecas y estar aprobados
para su venta en tiendas que no sean farmacias. Es importante que los medicamentos se manejen
correctamente para garantizar su calidad al cliente. Por ejemplo, los paquetes dafiados deben
retirarse de la venta, y debe asegurarse de que los medicamentos tengan suficiente vida util cuando
se vendan. Los medicamentos sin receta solo se pueden vender a aquellos clientes mayores de 18
afios. Por lo tanto, el establecimiento debe tener procedimientos para comprobar la edad. También
debe haber carteles que indiquen el limite de edad en su tienda. Los medicamentos deben
almacenarse bajo llave, o bajo la vigilancia directa del personal y separados de los productos que

no son medicamentos, y debe ser claramente evidente qué productos son medicamentos.

Beardsley et al. (8), en su investigacion plantearon como objetivo, investigar la distribucion de
diferentes tipos de puntos de venta de medicamentos y su asociacién con factores
socioecondmicos. Métodos, mapearon la ubicacion de los puntos de venta de medicamentos en
40 grupos geogréficos seleccionados al azar. Los datos que incluyen el tipo de salida de
medicamentos, el contexto, las horas de operacion, el nombre y la calificacion del farmacéutico

jefe y la identificacion del registro de la empresa se recopilaron de la sefializacion publica
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obligatoria. Describieron la densidad de los puntos de venta de drogas y los niveles de calificacion
del personal en relacion con la densidad de poblacion, las areas urbanas frente a las rurales y los
indices de pobreza. Resultados, la densidad de poblacion se correlacion6 con la densidad de los
puntos de venta de medicamentos. Descubrieron que los puntos de venta de medicamentos eran
menos accesibles en las zonas rurales frente a las urbanas, y para los pobres. Ademas, para estas
poblaciones, los farmacéuticos titulados eran menos accesibles y la sefializaciéon publica con
frecuencia carecia de informacién de registro obligatoria. Los puntos de venta de medicamentos
parecian estar sobre abastecidos en Vietnam en comparacion con otros paises. Los puntos de venta
no registrados y los puntos de venta sin farmacéuticos calificados son frecuentes, especialmente
en las zonas rurales y pobres, lo que supone un riesgo de suministro inadecuado de
antimicrobianos, lo que puede contribuir a la resistencia a la resistencia al aire libre, y plantea

cuestiones de acceso equitativo a la atencién médica.

Y entre los antecedentes nacionales, se presentan a: Rojas et al. (9), quienes en su tesis tuvieron
como objetivo, evaluar medicamentos de prescripcion comercializados en bodegas de Chilca —
Huancayo, considerando que la venta de medicamentos en establecimientos diferentes a las
oficinas de farmacia implica en muchos casos el incumplimiento protocolar y advertencias de
seguridad en el uso de los medicamentos. Métodos, estudio descriptivo, prospectivo y transversal;
Muestra, 269 Bodegas de Chilca. Resultados, en un 85% de las bodegas comercializan los
medicamentos de prescripcion; encontrando antibidticos como amoxicilina en un 50% de las

bodegas, sulfametoxazol y trimetoprima en 29%, y ampicilina en un 20% de las bodegas.

Beltran et al. (10), en su tesis tuvieron como finalidad explorar la venta de medicamentos con
prescripcion médica en un establecimiento no farmacéutico en el distrito de Los Olivos durante
el afio 2018. Metodologia, se llevé a cabo un estudio observacional y descriptivo con un enfoque
transversal, utilizando una hoja de recopilacién de datos y simulando compras en establecimientos
no farmacéuticos. La simulacion de compra se aplicé a 664 establecimientos no farmacéuticos,
todos ubicados y registrados en el distrito de Los Olivos, durante el periodo de junio a hoviembre
de 2018. Durante estas simulaciones, se solicité medicamentos con receta médica para determinar
si se comercializan. Los resultados revelaron que el 68,2% de los establecimientos tenian
medicamentos recetados, mientras que el 31,8% no los tenian. Se identificaron varios
medicamentos que requieren prescripcion médica para la venta, siendo los mas comunes:
antibidticos como amoxicilina, ampicilina, sulfametoxazol + trimetoprima; AINE como
naproxeno, ketorolaco, diclofenaco e ibuprofeno; antiespasmédicos como Buscapina y Plidan, y
otros como Doloflam extra forte (diclofenaco + paracetamol) y Damicocyn 1,5 mg
(levonorgestrel). Se encontrd que las bodegas tenian la mayor incidencia de comercializacion con

un 92%, seguidas por las tiendas con un 6,2% y los bazares con un 1,1%. Conclusiones, se revela
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que un porcentaje significativo de establecimientos no farmacéuticos llevan a cabo la
comercializacion de medicamentos recetados. Esto destaca la necesidad de educar a la poblacion
sobre las posibles consecuencias de adquirir medicamentos recetados sin la orientacion de un

profesional capacitado para brindar informacion sobre el uso adecuado de dichos medicamentos.

Carrasco J. (11), en su tesis, plantea como propésito de su estudio destacar la venta de
medicamentos falsificados en un mercadillo de la ciudad de Sullana. Se examinaron un total de
344 puestos ambulatorios ubicados en areas especificas como la transversal 2 de mayo, la calle
Punoy la Avenida Buenos Aires de este centro comercial. Para la recopilacion de datos, se empled
la técnica de observacion y la ficha técnica de andlisis se utilizo para evidenciar el problema en
cuestion. La investigacion se clasific6 como aplicada, descriptiva, observacional, transversal y
prospectiva. Resultados y conclusiones, el 3,4% de los vendedores ambulantes se dedican a la
venta de medicamentos. Ademas, se demostr6 que mas de la mitad de los medicamentos
adquiridos son falsificados (54%), siendo las tabletas la forma farmacéutica mas comercializada

(54,17%), y los analgésicos el grupo terapéutico mas vendido (45,83%).

Bohorquez et al. (12), en su tesis tuvieron como propdsito, evidenciar la comercializacion de
medicamentos con prescripcion médica en establecimientos no farmacéuticos en el distrito de Ate
Vitarte durante el afio 2020. Métodos, se llevé a cabo un estudio descriptivo, no experimental y
transversal, utilizando la observacion como técnica y una ficha de recoleccion de datos
previamente validada para la simulacion de compras. La simulacién de compra se implementd en
una muestra de 95 establecimientos no farmacéuticos desde octubre de 2020 hasta febrero de
2021. Durante estas simulaciones, se solicité medicamentos con prescripcién médica para evaluar
la presencia de comercializacidén. Resultados, distribucion de tipos de establecimientos no
farmacéuticos que vendian medicamentos; bodegas 69,5%, minimarkets 16,8%, y bazares
13,7%., de ellos los bazares mostraron la mayor frecuencia (76,9%) de venta, seguidos por los
minimarkets (75%), mientras que las bodegas presentaron una frecuencia menor (48,5%). Los
medicamentos que requerian prescripcién médica para su venta y que fueron mas comunes en
estos establecimientos incluyen antibiéticos como la amoxicilina, antiinflamatorios como el
naproxeno, Doloflam extra forte y diclofenaco, antiespasmddicos como la Buscapina, y otros
como el Bismutol, Panadol y Nastiflu. Conclusién, se identificd un elevado porcentaje de
establecimientos no farmacéuticos que comercializan medicamentos con prescripcion,
subrayando esta practica como un problema real. Por lo tanto, se destaca la necesidad de educar
a la poblacién acerca de las posibles consecuencias de la comercializacion de medicamentos con
prescripcion sin la orientacion de un profesional capacitado para brindar informacion sobre su

uso adecuado.
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Al respecto el Ministerio de Salud a través del tiempo realiza campafias sobre la conveniencia de
la compra de medicamentos en los establecimientos autorizados (13), asi se tiene que, en el
articulo, “Adquirir medicamentos en bodegas o bazares puede afectar la salud y causar la muerte,
estos centros de expendio no cumplen con las normas de conservacién y almacenamiento”,
menciona que, muchas personas tienen el habito de comprar medicamentos de venta libre y hasta
antibidticos en las bodegas o0 bazares, sin saber que estos productos farmacéuticos pueden estar
alterados en sus propiedades al no ser conservados ni almacenados adecuadamente. La poblacion
debe adquirir los medicamentos recetados por el médico o de venta libre Gnicamente en
establecimientos farmacéuticos formales del ambito pablico y privado, a la vez menciona, “las
farmacias, cadenas farmacéuticas y boticas reconocidas, deben contar con la licencia de
funcionamiento otorgada por la municipalidad correspondiente, ademas de la certificacion de la
DIGEMID, la presencia permanente de un Quimico Farmacéutico garantiza que se pueda orientar

a cada paciente sobre la implicancia de ingerir estos farmacos” (13).

Considerando la realidad expuesta se plante6 como problema: ;En qué medida se comercializan
especialidades farmacéuticas de venta libre en denominacién comdn internacional en
establecimientos no farmacéuticos - Parcona, Ica? Y como objetivo general: Conocer en qué
medida se comercializan especialidades farmacéuticas de venta libre en denominaciéon comdn
internacional en establecimientos no farmacéuticos - Parcona, Ica, y como objetivos especificos:
1. Determinar cudles son las especialidades farmacéuticas de venta libre en denominacién comin
internacional comercializadas en establecimientos no farmacéuticos - Parcona, Ica, 2. Determinar
cudles son las caracteristicas de las especialidades farmacéuticas de venta libre en denominacion
comun internacional comercializadas en establecimientos no farmacéuticos - Parcona, Ica y 3.
Determinar cudl es la diferencia de precios entre las especialidades farmacéuticas de venta libre
en denominacion comun internacional comercializadas en establecimientos farmacéuticos y no

farmacéuticos del distrito de Parcona, Ica.

El comercio de medicamentos en establecimientos no farmacéuticos referido a la venta de
medicamentos fuera de las farmacias, como, supermercados, tiendas abiertas al publico y
quioscos, no solo es un problema de los paises de ingreso medio o bajo. Al respecto, Oleszkiewicz
et al. (4), al referirse al tema sefiala que, el comercio no farmacol6gico es decir el acceso a través
de puntos de venta no farmacéuticos varia entre los paises europeos, con una desregulacién

general de esta area de mercado observable.

El aumento de la disponibilidad de medicamentos al permitirse que los pacientes los obtengan
fuera de las farmacias contribuye a la extension de la automedicacion. "Todos los medicamentos,

ya sean de venta libre o con restricciones, pueden generar efectos adversos en los individuos. Si
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estos productos estan alterados en sus propiedades, existe el riesgo de que los pacientes no solo

dejen de experimentar mejoras, sino que la condicion de la que sufren pueda volverse cronica al

no recibir los medicamentos apropiados en la dosis y frecuencia necesarias (13).

Los pacientes deben conocer o se les debe informar de que los medicamentos tienen efectos

terapéuticos y nocivos, y se pretende contribuir a través del presente estudio, con la generacion

de iniciativas educativas sistematicas para mejorar los conocimientos y prevenir las

consecuencias adversas y riesgos potenciales de un tratamiento o autotratamiento incorrecto al

comprar medicamentos en establecimientos no farmacéuticos.

Siendo una investigacién descriptiva, no se plantea hipoétesis (14). Considerandose la variables:

Especialidades farmacéuticas de venta libre en denominacién comun internacional

- Caracteristicas
- Disponibilidad

- Precios

- Variacion de precios

Establecimientos no farmacéuticos

- Tipo

El informe final se presenta considerando las ocho secciones estipuladas, por el Vicerrectorado

de investigacion:

VI.

VII.

Introduccidn. Se presenta la realidad problematica, los estudios relacionados al tema de
se presenta problema, objetivos; general y especificos y se prescinde de la presentacion

de la hipotesis por ser un estudio observacional.

Estrategia metodologica. Se presenta tipo, disefio de investigacidn, técnica de

investigacion, procedimiento, aspectos éticos, entre otros.

Resultados. Se presentan en tablas y en figuras que resaltan aspectos importantes de las

tablas.
Discusidn. Se explica los resultados de acuerdo con los objetivos planteados.
Conclusiones. Planteados de acuerdo con objetivos.

Recomendaciones. Se presenta una recomendacion general, considerando que se

consideran opcionales

Referencias bibliogréaficas. Se presentan la bibliografia o fuentes de informacién
utilizadas, considerando los lineamientos relacionados al estilo VVancouver, el cual esta

recomendado en investigaciones y publicaciones de Ciencias de la Salud.
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VIII. Anexos. Se presentan documentos que complementan la investigacion, asi como la

matriz de consistencia.
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Il. ESTRATEGIA METODOLOGICA.

2.1 Tipo y disefio de investigacion.
2.1.1. Tipo de investigacion
De acuerdo con el fin ultimo que persigue la investigacion.
Investigacion aplicada (14, 15).

Se concentra en la solucion de un problema inmediato, ofrece elementos para aplicaciones

tecnologicas o para toma de decisiones (15).

Atendiendo al nivel de conocimientos que se adquieren, es descriptiva (14).
2.1.2. Disefio de investigacion.
Disefio no experimental, transversal (14).

No experimental, por ser estudios realizados sin manipulacion deliberada de variables y
transversal porque su caracteristica es que las mediciones se hacen en un solo momento, no

hay periodos de seguimiento (14, 16).
2.2 Poblacion y muestra
Poblacién

La poblacién objeto de este estudio estuvo constituida por 220 establecimientos no
farmacéuticos del distrito de Parcona de la zona urbana de més alta densidad poblacional,

afio 2024 (anexo).

Muestra.

B NZ?pq
T e2(N-1)+2Z%2pq

n

n= (220 x 1.96°x 0,1 x 0.9) / 0,1% x (220-1) + (1.96° x 0,1 x 0,9)
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Donde:

N =220
Z =196
p=0.1
g=0.9
e=0.1
n=29.99

La muestra estuvo constituida 30 establecimientos no farmacéuticos ubicados en zonas
urbanas de alta densidad poblacional del distrito de Parcona, dado el propdsito del estudio y
las caracteristicas del disefio, la muestra se seleccioné mediante un muestreo no aleatorio por
conveniencia (17), considerando que solo se seleccionan los establecimientos que se ajustan
a los criterios de investigacion y a los objetivos planteados. Se determind la ubicacion de los
posibles puntos de venta de medicamentos y se escogieron 30 puntos geograficos

seleccionados por conveniencia (8).

Previo al estudio piloto realizado se contabilizaron 220 establecimientos o puntos de venta
de productos de uso cotidiano, nimero que se utilizd en la determinacion de la muestra.
Durante el estudio piloto se indagd la venta de medicamentos en 20 establecimientos no
farmacéuticos, en el mismo se pudo comprobar que aproximadamente en el 10% de estos
establecimientos o puntos de venta se comercializaban medicamentos y lo hacian sobre todo

en la forma farmacéutica de tabletas, no expendian productos como cremas, geles.

En caso de las especialidades farmacéuticas, se utilizaron medicamentos trazadores (18): el

33.3 % del total: aquellos de mas amplio uso.

2.3 Técnicas e instrumentos de recoleccion de datos
Técnica.
Trabajo de campo.

Las técnicas de investigacion de campo son procesos que se llevan a cabo para recopilar

datos tal como se presentan en su entorno de origen y posteriormente analizarlos (19).

Observacion.
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La observacion es directa, cuando el investigador esta presente en el lugar y momento en que

ocurre el fendmeno o situacion que se quiere estudiar (20).

Instrumentos.

Ficha de observacién no estructurada

“La técnica a utilizar de la observacion implica en acercarse al dependiente y comprobar la
existencia de las variables en estudio, Lo indispensable en esta técnica es que el observador
debe pasar desapercibido, de lo contrario es altamente probable que los sujetos modifiquen

su comportamiento normal” (20, 21).

No se utilizaron implementos como celulares, cAmara, o algin cuestionario estructurado,
para registrar el hecho. Se consign6 datos en fichas no estructuradas o cuaderno de notas

luego de realizada la indagacion en los establecimientos no farmacéuticos.

Programa Excel, para el traslado de datos, generacion de tablas y figuras y analisis

descriptivo.

Procedimiento

Se indagé en los establecimientos no farmacéuticos por las especialidades farmacéuticas de
venta libre en denominacion comun internacional (medicamento trazador) y precios.
Considerando las circunstancias se procedié a la compra de unidades de especialidades
farmacéuticas de venta libre en denominacién comun internacional. La indagacion permitié

un analisis de precios y de disponibilidad.

No se utilizaron implementos ni cuestionario estructurado, se tomaron todas las precauciones

para pasar desapercibido, aspecto mencionado lineas arriba (21, 22).

2.4 Analisis de los datos.

Se elaboré una base de datos en Excel para la transferencia de datos de las fichas no
estructuradas o cuaderno de notas utilizadas en las indagaciones. Los datos una vez
detallados se analizaron mediante la estadistica descriptiva en lo que corresponda y se

presentan como frecuencias y porcentajes en las tablas y figuras generadas.
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2.5. Aspectos éticos

El estudio se basa en el analisis de la disponibilidad de especialidades farmacéuticas de venta
libre en denominacion comun internacional en establecimientos no farmacéuticos. No se
tomaron datos de estos establecimientos, salvo el tipo. No se interaccioné con el dependiente
del establecimiento no farmacéutico, por lo que no se requirid tomar datos personales. Solo
se consigno a posteriori la existencia o no de la variable en estudio. El estudio no gener6

dafio fisico o psicoldgico a persona alguna.
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I1l. RESULTADOS

Tabla 1. Listado de especialidades farmacéuticas de venta sin receta médica con fichas técnicas

aprobadas

Ingrediente farmacéutico activo

Concentracion

Forma farmacéutica

A 0N -

© 00 N o o

16
17
18
19
20
21
22
23
24

25
26
27
28
29
30

Acido acetilsalicilico
Clotrimazol
Clotrimazol

Dextrometorfano bromhidrato
+ Guaifenesina
Diclofenaco dietilamina

Diclofenaco dietilamina
Diclofenaco Epolamina
Diclofenaco sédico
Hidréxido de Magnesio
Hipromelosa + Dextran
Ibuprofeno

Ibuprofeno

Ibuprofeno

Ibuprofeno

N-butilbromuro de hioscina +
Paracetamol
Naproxeno

Paracetamol

Paracetamol

Paracetamol

Paracetamol

Paracetamol

Paracetamol + AAS + cafeina
Paracetamol + Cafeina

Paracetamol + Fenilefrina
clorhidrato + Guaifenesina
Simeticona

Simeticona
Simeticona
Subsalicilato de Bismuto
Terbinafina
Terbinafina

500 mg

1%

1%

10 mg+100mg/5mL

23,2 mglg

11,6 mg/g

180 mg

10 mg/g

415 mg/5 mL
3mg + 1 mg/mL
200mg

200mg

5%

100 mg/5mL

10 mg + 500 mg

275 mg

120 mg

160 mg

500 mg

100 mg

325 mg

250 mg + 250 mg + 65 mg
500mg + 65mg

500 mg + 10 mg + 200 mg

40 mg

80 mg

240 mg

87,5 mg/5 ml
1%

1%

Tableta recubierta
Crema

Solucion tépica
Solucién oral

Gel

Gel

Parche transdérmico
Gel

Suspensioén Oral
Solucién Oftalmica
Tableta

Cépsula blanda
Gel

Suspension oral
Tableta recubierta

Tableta

Solucién oral

Jarabe

Tableta

Solucién oral

Tableta

Tableta recubierta
Tableta

Polvo para solucion oral

Tableta masticable

Tableta masticable

Cépsula blanda

Suspension oral

Solucidn para pulverizacién cutnea
Crema

Fuente: DIGEMID (22).

La tabla 1, muestra el Listado de especialidades farmacéuticas de venta sin receta medica con

fichas técnicas aprobadas, la misma que menciona 30 especialidades farmacéuticas e incluye
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especialidades para ser administradas por via oral y tdpica, no se consideran especialidades para

ser administradas por via parenteral.

El analisis se hard en base al listado, considerando ingrediente farmacéutico activo en
denominacion comun internacional (DCI), concentracién, precio, y con fines comparativos se
analizara también los mismos parametros considerando medicamentos de marca® expendidos a

nivel de boticas ubicadas en el mismo distrito.
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Tabla 2. Listado de principios activos de venta en establecimientos no farmacéuticos

N°  Grupos terapéuticos Principios activos Cddigo ATC
1 Analgésicos antiinflamatorios Acido acetilsalicilico NO2BAO1
Ibuprofeno MO1AEQ01
Naproxeno MO1AEQ2
Paracetamol N02BEO01
Metamizol N02BB02
2 Antibiéticos Amoxicilina JO1CA04
Azitromicina JO1FA10
3 Antiespasmddicos N-butilbromuro de hioscinay otros ~ A03DB04
4 Antigripales Varios NO02BE51
5 Vitaminas Varios AllAB

Fuente: Elaboracién propia

En la tabla 2, se presenta el Listado de principios activos de venta en establecimientos no
farmacéuticos en el distrito de Parcona. El objetivo del estudio es analizar la venta de medicamentos
de venta libre en denominacién comln internacional en establecimientos no farmacéuticos del
distrito de Parcona. Medicamentos presentados por DIGEMID en el listado correspondiente
(tabla 1).

En el estudio piloto previo al inicio de la investigacion y también comprobado durante la
indagacion de datos durante la etapa de trabajo de campo del estudio realizado se determind los
principios activos de venta en establecimientos no farmacéuticos, se pudo comprobar que no
solamente se comercializan productos de venta libre sino también productos que requieren
prescripcion médica, como es el caso de; antibidticos (amoxicilina, azitromicina), vitaminas
(complejo By otros), y analgésicos-antipiréticos como el metamizol 500 mg tableta e ibuprofeno
400 mg (en el listado de DIGEMID se considera al ibuprofeno de 200 mg, tabletas, producto no

encontrado en los establecimientos farmacéuticos y no farmacéuticos).
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Tabla 3. Especialidades farmacéuticas de venta libre comercializadas en establecimientos no

farmacéuticos

N°  Grupos Principios activos y N° de Establecimientos
terapéuticos concentracion
Ventaen Ventaen Ventaen Total
DCI ® DCly®
1 Analgésicos Acido acetilsalicilico - 2 - 2
antiinflamatorios 500 mg Tableta
Naproxeno 275 mg 1 1 1 3
Tableta
Paracetamol 160 mg 1 1 2
Jarabe
Paracetamol 500 mg 3 2 2 7
Tableta
2 Antiespasmodicos N-butilbromuro de - 4 - 4

hioscina + paracetamol

3 Antigripales Paracetamol + - 6 - 6
Fenilefrina clorhidrato
+ Guaifenesina

® Marca Registrada (medicamento de marca comercial)

Fuente: Elaboracién propia

En el caso de las especialidades farmacéuticas consideradas en el listado de DIGEMID, las que
se deben comercializar en denominacién comuin internacional, se tiene un total de seis. Entre los
grupos farmacologicos encontrados en la indagacion, se tiene analgésicos-antiinflamatorios

(cuatro especialidades), antiespasmodicos y antigripales.

Se encontrd venta de estas especialidades farmacéuticas en siete establecimientos no
farmacéuticos, la tabla 3 muestra que algunos de estos establecimientos comercializaban los

productos en la version genérica y otros en la version de marca comercial o las dos versiones.

El dnico medicamento gue se comercializaba en los siete establecimientos es el paracetamol 500
mg tabletas. El 4cido acetilsalicilico 500 mg y el paracetamol 160 mg Jarabe se encontré solo en

dos de estos establecimientos.
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Paracetamol + Fenilefrina clorhidrato + Acido acetilsalicilico 500
Guaifenesina mg Tableta

Naproxeno 275 mg

N-butilbromuro Tableta

de hioscina +
paracetamol

| \_ Paracetamol 160 mg
Paracetamol 500 Jarabe
mg Tableta

Figura 1. Especialidades farmacéuticas en denominacion comun internacional de venta en

establecimientos no farmacéuticos

Paracetamol + Fenilefrina clorhidrato + Guaifenesina || N A NN S
N-butilbromuro de hioscina + paracetamol || N NN NN :
paracetamol 500 mg Tableta || ARG
Paracetamol 160 mg Jarabe || NG :
Naproxeno 275 mg Tableta | NN 3

Acido acetilsalicilico 500 mg Tableta || N NN 2

Figura 2. Especialidades farmacéuticas en DCI de venta libre, segiin nimero de establecimientos

no farmacéuticos que los comercializan
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Tabla 4. Acido acetilsalicilico 500 mg tableta, precio

Establecimientos

. TN
no farmacéuticos Boticas Variacion %
Medicamento Minimo - - -
en DCI
Méaximo - - -
Rango - - -
Medicamento Minimo 1.0 0.70 42.9%
de Marca ®
Maximo 1.0 1.50 -33.3%
Rango 0 0.80 -

Fuente: Elaboracién propia

Una especialidad farmacéutica que se menciona en el listado de DIGEMID es el &cido
acetilsalicilico 500 mg tableta, el mismo no se comercializa como medicamento genérico o en
DCI, pero si se comercializa como medicamento de marca y ese es el producto encontrado en los
establecimientos no farmacéuticos indagados, en los cuales se comercializa la unidad a S/ 1,0, en
contraparte en las boticas se comercializa a precios entre S/ 0,70 y S/ 1,50, considerando lo
anterior permite establecer un rango y porcentaje de variacion entre los precios minimo y maximo.
Si se considera comparativamente el precio minimo entre boticas y establecimientos no
farmacéuticos, se aprecia que en los establecimientos no farmacéuticos el precio es 42,9 % mayor.
Si se considera el precio maximo que se puede encontrar en las boticas y el precio al cual se vende
en los establecimientos no farmacéuticos, se advierte que en estos Ultimos se comercializa a un

33,3 % menos.
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Acido acetilsalicilico 500 mg

15
1 1
0.8
0.7
I 0 I

Minimo ® Maximo ® Rango

1.6
14
1.2

0.8
0.6
0.4
0.2

M Establecimientos no farmacéuticos M Boticas

Figura 3. Acido acetilsalicilico 500 mg tableta, precio minimo, maximo y rango

Acido acetilsalicilico 500 mg ®

Maximo @, -33.3%

Minimo ©, 42.9%

Figura 4. Acido acetilsalicilico 500 mg tableta, variacion entre precio minimo y maximo
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Tabla 5. Naproxeno 275 mg tableta, precio

Establecimientos

. NSO
no farmacéuticos Boticas Variacion %
Medicamento Minimo 0.50 0.26 92.3%
en DCI
Maximo 0.75 0.50 50.0%
Rango 0.25 0.24
Medicamento Minimo 1.0 0.60 66.7%
de Marca ®
Méaximo 1.0 2.20 -54 5%
Rango 0 1.6 -

Fuente: Elaboracién propia

La especialidad farmacéutica naproxeno 275 mg tableta que se menciona en el listado de
DIGEMID se comercializa como medicamento genérico o en DCI, y como medicamento de

marca.

En DCI el producto se encontro en los establecimientos no farmacéuticos indagados, al precio
unitario de S/ 0,50 a S/ 0,75 (precio minimo y maximo respectivamente) y en caso de

medicamento de marca la unidad a S/ 1.0

En las boticas en DCI se comercializa a precios entre S/ 0,26 y S/ 0,50, y como medicamento de
marca se comercializa a precios entre S/ 0,60 y S/ 2,20 (precio minimo y maximo

respectivamente).

En general se puede apreciar que los precios de venta son mayores en los establecimientos no
farmacéuticos excepto si se considera el precio maximo de marca encontrado en las boticas,

comparativamente en los establecimientos no farmacéuticos se comercializa a un 54,5 % menos.
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Naproxeno 275 mg
0.8 0.75

0.5 0.5
I ) I T

Minimo (DCl) Maximo (DCl) Rango

0.7
0.6
0.5
0.4
0.3
0.2
0.1

M Establecimientos no farmacéuticos M Boticas

Figura 5. Naproxeno 275 mg tableta en DCI, precio minimo, maximo y rango

Naproxeno 275 mg

Maximo (DCl),
50.0%

Minimo (DCI),
92.3%

Figura 6. Naproxeno 275 mg tableta, variacién entre precio minimo y maximo (DCI)
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Naproxeno 275 mg

2.5
2.2
2
1.6
15
1 1
1
0.6
0.5
0
0

Minimo ® Maximo © Rango

H Establecimientos no farmacéuticos M Boticas

Figura 7. Naproxeno 275 mg tableta ®, precio minimo, maximo y rango

Naproxeno 275 mg ®

Maximo @, -
54.5%
Minimo ®,
66.7%

Figura 8. Naproxeno 275 mg tableta ®, variacion entre precio minimo y maximo
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Tabla 6. Paracetamol 160 mg jarabe, precio

Establecimientos

. NSO
no farmacéuticos Boticas Variacion %

Medicamento Minimo 10.0 6.0 66.7%
en DCI

Maximo 10.0 8.0 25.0%

Rango 0 2.0
Medicamento Minimo 12.0 7.50 60.0%
de Marca ®

Maximo 12.0 23.67 -49.3%

Rango 2 16.17 -

Fuente: Elaboracién propia

La especialidad farmacéutica paracetamol 160 mg jarabe mencionada en el listado de DIGEMID

se comercializa como medicamento geneérico o en DCI, y como medicamento de marca.

En DCI el producto se encontro en los establecimientos no farmacéuticos indagados, al precio

unitario de S/ 10,0 y en caso de medicamento de marca la unidad a S/ 12,0

En las boticas en DCI se comercializa a precios entre S/ 6,0 y S/ 8,0, y como medicamento de
marca se comercializa a precios entre S/ 7,5 y S/ 23,67 (precio minimo y maximo

respectivamente).

En general se aprecia que los precios de venta son mayores en los establecimientos no
farmacéuticos excepto si se considera el precio maximo de marca encontrado en las boticas,

comparativamente en los establecimientos no farmacéuticos se comercializa a un 49,3 % menos.
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Paracetamol Jarabe

10 10
8
6 I

Minimo (DClI) Maximo (DCl)

12

10

o5}

[e)]

H

N

M Establecimientos no farmacéuticos M Boticas

Figura 9. Paracetamol jarabe DCI, precio minimo, maximo y rango
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Figura 10. Paracetamol jarabe, variacién entre precio minimo y maximo (DCI)
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Figura 11. Paracetamol jarabe, precio minimo, maximo y rango
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Figura 12. Paracetamol jarabe, variacién entre precio minimo y maximo
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Tabla 7. Paracetamol 500 mg tableta, precio

Establecimientos

. ST
no farmaceuticos Boticas Variacion %
Medicamento Minimo 0.25 0.05 400.0%
en DCI
Maximo 0.50 0.20 150.0%
Rango 0.25 0.15
Medicamento Minimo 1.0 0.28 257.1%
de Marca ®
Maximo 2.0 1.50 33.3%
Rango 1.0 1.22 -

Fuente: Elaboracién propia

La especialidad farmacéutica paracetamol 500 mg tableta mencionada en el listado de DIGEMID

se comercializa como medicamento genérico o en DCI, y como medicamento de marca.

En DCI el producto se encontr6 en los establecimientos no farmacéuticos indagados, al precio

unitario de S/ 0,25a S/ 0,5 (precio minimo y maximo respectivamente) y en caso de medicamento

de marca la unidad el precio entre S/ 1,0 a S/ 2,0.

En las boticas en DCI se comercializa a precios entre S/ 0,05 y S/ 0,20, y como medicamento de

marca se comercializa a precios entre S/ 0,28 y S/ 1,50 (precio minimo y maximo

respectivamente).

En general se puede apreciar que los precios de venta son mayores en los establecimientos no

farmacéuticos, en este caso la variacion puede llegar a ser de 400,0 % mayor (precio minimo en

DCI).
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Figura 13. Paracetamol 500 mg DCI, precio minimo, maximo y rango

Paracetamol 500 mg

Maximo (DCI),
150.0%
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Figura 14. Paracetamol 500 mg, variacion entre precio minimo y maximo (DCI)
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Figura 15. Paracetamol 500 mg ®, precio minimo, maximo y rango
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Figura 16. Paracetamol 500 mg ®, variacién entre precio minimo y maximo
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Tabla 8. N-butiloromuro de hioscina + paracetamol, precio

Establecimientos

. TN
no farmaceuticos Boticas Variacion %
Medicamento Minimo - - -
en DCI
Méaximo - - -
Rango - - -
Medicamento Minimo 2.0 1.30 53.8%
de Marca ®
Maximo 2.0 2.0 0.0%
Rango 0 0.70 -

Fuente: Elaboracién propia

La especialidad farmacéutica, N-butilbromuro de hioscina + paracetamol que se menciona en el
listado de DIGEMID no se comercializa como medicamento genérico o en DCI. Es una
combinacion de principios activos utilizado como antiespasmodico, se comercializa como
medicamento de marca, para los fines de estudio se indagd en los establecimientos no
farmacéuticos la venta de productos para el colico o antiespasmaddicos, encontrandose que este
producto de marca se comercializaba en los establecimientos no farmacéuticos indagados al
precio unitario de S/ 2,0, y en las boticas se comercializa a precios entre S/ 1,3 y S/ 2,0,
Comparativamente atendiendo al precio minimo entre boticas y establecimientos no
farmacéuticos, se advierte que en los establecimientos no farmacéuticos el precio es 53,8 %

mayor.
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Figura 17. N-butiloromuro de hioscina + paracetamol ®, precio minimo, maximo y rango

39



Tabla 9. Paracetamol + fenilefrina clorhidrato + guaifenesina, precio

Establecimientos

. TN
no farmacéuticos Boticas Variacion %
Medicamento Minimo - - -
en DCI
Méaximo - - -
Rango - - -
Medicamento Minimo 1.0 0.33 203.0%
de Marca ®
Maximo 2.0 1.50 33.3%
Rango 1.0 1.17 -

Fuente: Elaboracién propia

La especialidad farmacéutica, paracetamol + fenilefrina clorhidrato + guaifenesina, es una
combinacion de principios activos utilizado como antigripal, es una especialidad farmacéutica
que no se comercializa como medicamento genérico o en DCI, pero si se comercializa como
medicamento de marca, para los fines de estudio se indagé en los establecimientos no
farmacéuticos la venta de productos antigripales, encontrandose que este producto de marca se
comercializaba en estos establecimientos no farmacéuticos al precio de S/ 1,0 a S/ 2,0, de otro
lado, en las boticas se comercializa a precios entre S/ 0,33 y S/ 1,50. Si se considera
comparativamente precio minimo entre boticas y establecimientos no farmacéuticos, se aprecia

gue en los establecimientos no farmacéuticos el precio es 203,0 % mayor.
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Figura 18. Antigripales ®, precio minimo, maximo y rango
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Figura 19. Antigripales ®, variacion entre precio minimo y maximo
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Tabla 10. Establecimientos no farmacéuticos que comercializan medicamentos, segun tipo

N° Establecimientos no farmacéuticos

Venta de medicamentos

1 Bodegas 24
2 Puestos ambulatorios 6
Total 30

Si

%
20,8%
33,3%

23,3%

Fuente: Elaboracion propia

Tabla 11. Disponibilidad de medicamentos en establecimientos no farmacéuticos

Disponibilidad global

Disponibilidad real

N°  Ingredientes farmacéuticos activos Ne°

Acido acetilsalicilico 500 mg

1 Tableta 30

2 Naproxeno 275 mg Tableta 30

3 Paracetamol 160 mg Jarabe 30

4 Paracetamol 500 mg Tableta 30
N-butilbromuro de hioscina +

5 30
paracetamol

6 Paracetamol + Fenilefrina 30

clorhidrato + Guaifenesina

Venta

2

%

6,7%

10,0%

6,7%

23,3%

13,3%

20,0%

NO

7

Venta %
2 28,6%
3 42,9%
2 28,6%
7 100,0%
4 57,1%
6 85,7%

Fuente: Elaboracién propia

La tabla 11, muestra la disponibilidad de los medicamentos analizados en los establecimientos no

farmacéuticos ubicados en el distrito de Parcona, considerando el total de establecimientos

indagados, es decir 30, se tiene que en siete de ellos se encontr6 comercializacion de

medicamentos, dando una disponibilidad global entre 6,7 % a 23,3 %.

Y solo considerando a los siete establecimientos donde se pudo comprobar la comercializacion

de estos medicamentos en el 100, 0 % de ellos se comercializa paracetamol 500 mg tableta, en el

85,7 % se comercializan los antigripales, son los productos que presentan mayores porcentajes de

disponibilidad.
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1V. DISCUSION

El estudio presenta como objetivo general: Conocer en qué medida se comercializan
especialidades farmacéuticas de venta libre en denominacién comdn internacional en
establecimientos no farmacéuticos - Parcona, Ica. Considerando las caracteristicas del estudio se
presentan estudios tanto a nivel internacional como nacional que plantean y analizan la
problemética de la venta de medicamentos sean estos de venta libre o de prescripcion en
establecimientos no farmacéuticos en estos andlisis no se consideran los precios ni la
caracteristica de genérico o de marca del medicamento, lo que constituye una limitacién en el

analisis comparativo.

La venta de medicamentos en establecimientos no farmacéuticos es es una problematica o
realidad mundial. Oleszkiewicz (4), en su estudio “Acceso a medicamentos a través de puntos de
venta no farmacéuticos en paises europeos”, distingue tres categoras de paises: 1) existe un
comercio no farmacéutico, regulado por la ley y se refiere a sustancias activas seleccionadas; 2)
hay comercio no farmacéutico limitado de productos OTC; y 3) solo hay un comercio no
farmacéutico de preparaciones con un bajo efecto terapéutico (por ejemplo, medicamentos a base
de hierbas), o esta bajo la supervision de un farmacéutico u otra persona calificada en ciencias
farmacéuticas. Polonia es uno de los paises con regulaciones bastante liberales en cuanto a la
venta de medicamentos fuera de las farmacias (5). Muy contrario en paises cono Dinamarca o0
Suecia que tiene regulaciones mas estrictas (6, 7). Cybulski (3) en un estudio realizado en Polonia
menciona gue la mayoria de los encuestados opinaba que los medicamentos OTC, deberian

venderse solo en establecimientos farmacéuticos.

Por ello, se analizan los resultados de acuerdo a la realidad nacional (normas DIGEMID), a la
realidad local y a los objetivos especificos propuestos. En cumplimiento del primer objetivo:
Determinar cuéles son las especialidades farmacéuticas de venta libre en denominacion comun
internacional comercializadas en establecimientos no farmacéuticos - Parcona, Ica, se tomé como
base el Listado de especialidades farmacéuticas de venta sin receta médica con fichas técnicas
aprobadas, el cual es dado a conocer por DIGEMID a través de los canales correspondientes
(péagina web). El listado contiene un total de 30 productos farmacéuticos incluye especialidades

para ser administradas por via oral (tableta, capsula, solucidn, suspension) y topica (crema, gel,
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parche, solucion para pulverizacion cuténea y solucién oftalmica), la via parenteral esta excluida

en esta relacion.

Mediante una indagacion preliminar se determind la venta de medicamentos en establecimientos
no farmacéuticos del distrito de Parcona, entre los medicamentos se hall6 antibidticos y otros que
requieren prescripcion médica, (tabla 2): De igual manera Rojas et al. (9), Beltran (10) y
Bohorquez (12),, en sus investigaciones encontraron antibiéticos como amoxicilina en las

bodegas indagadas, asi como otros antibacterianos.

La venta de antibi6ticos es un hecho no ajeno a la realidad (8-10, 12) sin embargo, los objetivos
del estudio se centraron en medicamentos de venta libre que hayan sido considerados por
DIGEMID como tal.

En caso de estas especialidades farmacéuticas que se deben comercializar en denominacion
comun internacional, se encontr6 un total de seis, de ellos cuatro corresponden a analgésicos-
antiinflamatorios (acido acetilsalicilico 500 mg, naproxeno 275 mg, paracetamol 500 mg tabletas
y paracetamol 160 mg presentacion jarabe), antiespasmédicos (N-butilbromuro de hioscina +

paracetamol) y antigripales (paracetamol + fenilefrina clorhidrato + guaifenesina) (tabla 3).

En cumplimiento del segundo objetivo: Determinar cuales son las caracteristicas de las
especialidades farmacéuticas de venta libre en denominaciébn comun internacional
comercializadas en establecimientos no farmacéuticos - Parcona, Ica, se tiene que todas las
especialidades que se comercializan corresponden a presentaciones de administracion oral.
Asimismo, estos productos se comercializaban en presentacion de medicamento genérico (DCI)

0 presentacidn en marca comercial ®.

Algunos productos considerados en el listado solo se comercializaban como medicamentos de
marca, como es el caso del monofarmaco: acido acetilsalicilico 500 mg tableta y las
combinaciones o polifarmacos: N-butilboromuro de hioscina + paracetamol; y paracetamol +
fenilefrina clorhidrato + guaifenesina. Las afecciones que pueden ser tratadas con estos
medicamentos son; dolor-inflamacion, célicos gastrointestinales o genitourinarios, y gripe
(tabla 3).

Los medicamentos que tienen una alta disponibilidad son el paracetamol 500 mg tableta y los

antigripales (tabla 12)

En cumplimiento del tercer objetivo: Determinar cuél es la diferencia de precios entre las
especialidades farmacéuticas de venta libre en denominacion comdn internacional
comercializadas en establecimientos farmacéuticos y no farmacéuticos del distrito de Parcona,
Ica. Si se considera comparativamente precio minimo de los producto comercializados en DCI

entre establecimientos no farmacéuticos y boticas, se aprecia que en los establecimientos no
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farmacéuticos el precio es sustancialmente mayor, porcentualmente llega en algun caso a una

variacion del 400 % mayor como se distingue en paracetamol 500 mg tableta (tabla 7).

En algunos casos al analizar los precios de marca en su precio mayor se aprecia que en los
establecimientos no farmacéuticos el precio de venta es menor, caso del acido acetilsalicilico 500
mg tableta (tabla 4), naproxeno 275 mg tableta (tabla 5), y paracetamol 160 mg jarabe (tabla 6),
la explicacion a ello es que en las boticas se comercializan productos de diversos laboratorios y
por ello los precios son variados habiendo productos de un laboratorio con precios menores a otro
laboratorio, por ello, en las boticas tienen productos de marca con precios sustancialmente
distintos, en cambio los establecimientos no farmacéuticos adquieren quiza un solo producto y el

de menor precio con el fin de obtener mayores ganancias adecuadas.

Cada producto analizado se presenta en las tablas con los precios minimo y maximo tanto en la
presentacion DCI como en la presentacion de marca, esto Gltimo con fines comparativos,

asimismo se presenta la variacion porcentual y el rango entre estos precios (tabla 4 — 10).

El estudio pone en evidencia la venta de medicamentos de venta libre en establecimientos no
farmacéuticos, el porcentaje de establecimientos que comercializan estos productos es menor. A
nivel internacional existen este tipo de productos que se pueden comercializar fuera de los
establecimientos farmacéuticos (3-5), cada pais establece la normativa para considerar que
algunos medicamentos tengan esa caracteristica (6,7), en el caso peruano la DIGEMID es la que
determina ello. Sin embargo es importante destacar la labor del Quimico Farmacéutico en la labor

educativa en relacion al uso racional del medicamento.
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1)

2)

3)

V. CONCLUSIONES

Las especialidades farmacéuticas que se comercializan en denominacién comun
internacional fueron un total de seis: &cido acetilsalicilico 500 mg, naproxeno 275 mg,
paracetamol 500 mg, en presentacion de tabletas y paracetamol 160 mg en presentacion
de jarabe (analgésicos-antiinflamatorios-antipiréticos), N- butilbromuro de hioscina +
paracetamol (antiespasmaédico) y paracetamol + fenilefrina clorhidrato + guaifenesina

(antigripal).

La via de administracion de las especialidades farmacéuticas de venta libre que se
comercializan en establecimientos no farmacéuticos es la via oral. Los analgésicos-
antiinflamatorios-antipiréticos se expenden como monofarmacos, y el antiespasmadico,
asi como, el antigripal, son combinaciones de principios activos o polifarmacos. El
paracetamol 500 mg tableta y los antigripales son las presentaciones que tienen una alta

disponibilidad.

La variacién de precios entre los productos comercializados en establecimientos
farmacéuticos y no farmacéuticos en algunos casos es de, hasta el 400 % (paracetamol
500 mg), esto considerando el precio minimo del producto en su presentacion genérica o
en denominacién comun internacional. Y considerando la presentacion comercial ® la

variacion llega hasta 257,1 % (paracetamol 500 mg).
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1)

2)

3)

VI. RECOMENDACIONES

A la Direccion General de Medicamentos Insumos y Drogas, evaluar periédicamente el
listado de medicamentos de venta libre complementandolo con las recomendaciones y

consideraciones a tomar en cuenta para evitar un uso irracional de estos medicamentos.

Realizar actividades de proyeccion social y extension cultural con médulos que expliquen
los cuidados que se deben tomar en cuenta para un almacenamiento adecuado de
medicamentos en casa, extendiendo estos conocimientos a aquellos establecimientos no

farmacéuticos que amparandose en las normas expenden medicamentos.

Promover el rol del farmacéutico como educador y guia en el uso racional de

medicamentos.
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VIII. ANEXOS.

8.1 Resolucion de aprobacion de Proyecto

fw n\'s
Enﬁ
'UNIVERSIDAD NACIONAL “SAN LUIS GONZAGA™ FACULTAD DE FARMACIA Y BIOQUIMICA
Ciudad Universitaria s/n Teléfono 056 762573 DECANATO
"Afio del Bic io, de la C idacién de Nuestra iay dela C i6n de las Heroicas Batallas de
Junin y Ayacucho”
E Cl N° B-UNICA-20:

Ica, 19 de enero de 2024

VISTO:

El Oficio N°025-UI/CI-FFB-UNICA-2024 de fecha 15 de enero de 2024, Exp. N° 241 del 16 de enero
de 2024, presentado por la Directora de la Unidad de Investigacion de la Facultad de Farmacia y
Bioquimica, haciendo llegar el reporte y la constancia de haber realizado el analisis con el software
de verificacion de similitud al proyecto de tesis presentado por el (la): Bach. ROJAS VELASQUEZ
FLOR DE MARIA (Autor).

CONSIDERANDO:
Que, mediante Resolucion Rectoral N° 011-R-UNICA-2024 de fecha 10 de enero de 2024, se encarga
como Decano interino de la Facultad de Farmacia y Bioquimica al Dr. FELIPE ARTEMIO SURCO
LAOS.

‘ Que, la Universidad Nacional “San Luis Gonzaga” organiza su rég| démi

. o
que las facultades son unidades de formacion académica, profesional y de gestion.

Que, el Reglamento de Grados Académicos y Titulos Profesionales, aprobado con RR. N° 048-R-
UNICA-2021 (25-01-2021), establece que, para la obtencion del Titulo Profesional mediante Tesis, el
Bachiller debe cumplir con el desarrollo de un proyecto de tesis, con el asesor designado.

Que, habiendo presentado el (la): Bach. ROJAS VELASQUEZ FLOR DE MARIA (Autor), su solicitud
pidiendo aprobacion de Proyecto y Asesor con fecha 12 de diciembre de 2023, Exp. N° 5600, se
acuerda aceptar la propuesta de asesor al Dr. LUIS ALEJANDRO CALLE VILCA con Oficio N° 2000-
UI-CI-FFB-UNICA-2023 de fecha 15 de diciembre de 2023, quien debe coordinar y revisar el proyecto
enviando un documento que estd apto para pasar el antiplagio de acuerdo al Articulo 32.-
Procedimiento para la obtencion del Titulo profesional donde sefala que el proyecto de tesis pase por
el sistema antiplagio, y una vez aprobada debera ser formalizada mediante Resolucion Decanal.

Que, habiéndose reunido la Comisién de Investigacién de la Facultad de Farmacia y Bioquimica el
dia 13 de diciembre de 2023, fecha donde se aprueba el proyecto de tesis.

Que, de acuerdo al Art® 32, inciso 10.- del Reglamento de Grados Académicos y Titulos Profesionales
de la Universidad Nacional “San Luis Gonzaga", Aprobado con R.R. N° 048-R-UNICA-2021 de fecha
25-01-2021; con esta aprobacion, el asesorado debera desarrollar el proyecto de tesis en un plazo
minimo de cuatro (4) meses, debiendo concluirse en un plazo maximo de dieciocho (18) meses,
pudiéndose prorrogar el plazo por dos (2) meses mas. Vencido el plazo, el asesorado tendré que
presentar un nuevo proyecto.

Que, mediante el Oficio N° 025-UI-CI-FFB-UNICA-2024 de fecha 15 de enero de 2024, Exp. N° 241
del 16 de enero de 2024; la Directora de la Unidad de Investigacion de la Facultad de Farmacia y
Bioquimica, hace llegar el reporte de Antiplagio y la constancia de haber realizado el analisis con el
software de verificacion de similitud de fecha 10 de enero de 2024, para la emision de la Resolucion
Decanal de aprobacién del Proyecto de Tesis “COMERCIALIZACION DE ESPECIALIDADES
FARMACEUTICAS DE VENTA LIBRE EN DENOMINACION COMUN INTERNACIONAL EN
ESTABLECIMIENTOS NO FARMACEUTICOS - PARCONA, ICA” presentado por el (la) Bach.
ROJAS VELASQUEZ FLOR DE MARIA (Autor), para la obtencién del Titulo Profesional, habiendo
obtenido el calificativo de Aprobado con el 2% de similitud, de acuerdo a lo establecido en el Articulo
4°, inciso 4.3 del Reglamento para la Evaluacion de Originalidad de los Documentos de Investigacion
aprobado con RR. N°1668-R-UNICA-2020 (14-12-2020) y R.R. N° 761-R-UNICA-2021 (04-05-2021)
que Aprueba el uso obligatorio del servicio de iThenticate de Tmitin.

Que, en la Facultad de F y Bioquimica, el Decano interino haciendo uso de sus atribuciones
conferidas en el Reglamento General de la Universidad, aprobado con RR N.° 027-2021-R-UNICA.
Art 176. Funciones y atribuciones del decano.

SE RESUELVE:

ARTICULO 1°.- Aprobar, el Proyecto de Tesis presentado por el (la): Bach. ROJAS VELASQUEZ
FLOR DE MARIA (Autor), Titulado: “COMERCIALIZACION DE
ESPECIALIDADES FARMACEUTICAS DE VENTA LIBRE EN DENOMINACION

Campus Universitario (Panamericana Sur Km 305) — Facultad de Farmacia y Bioquimica - ICA
Email: farmacia@unica.edu.pe
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B

NACIONAL "SAN LUIS GONZAGA" FACULTAD DE FARMACIA Y BIOQUIMICA:
Ciudad Universitaria s/n Teléfono 056 762573 DECANATO
“Afo del Bic io, de la C i6n de Nuestra P iay de la C i6n de las Heroicas Batallas de
Junin y Ayacucho®

COMUN INTERNACIONAL EN ESTABLECIMIENTOS NO FARMACEUTICOS -
PARCONA, ICA”, para la obtencién del Titulo Profesional.

ARTICULO 2°.- Debiendo continuar desarrollando el proyecto con el asesor designado: Dr. LUIS
ALEJANDRO CALLE VILCA con N°Orcid.org/0000-0003-0473-3175; teniendo
un periodo de 04 meses, del 19 de enero al 16 de mayo de 2024.

ARTICULO 2°.- Transcribir la presente resolucion a los interesados e instancias pertinentes para
los fines correspondientes.

Registrese, Comuniquese y Archivese

UNIVERSIDAD A

LUIS GONZAGA®
FACULTAD D

Y BI0QUIMICA

ECANO

Campus Universitario (Panamericana Sur Km 305) — Facultad de Farmacia y Bioquimica - ICA
Email: farmacia@unica.edu.pe
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8.2 Consentimiento Informado

Considerando las caracteristicas del estudio a realizar no corresponde, redactar carta
de presentacion del estudio o documento de consentimiento informado, por los

aspectos detallados en el proyecto, en la parte metodoldgica y aspectos éticos.

1. Como técnica, se utilizara la observacion y se menciona en procedimientos: “La
técnica a utilizar de la observacion implica en acercarse al dependiente y
comprobar la existencia de las variables en estudio, Lo indispensable en esta
técnica es que el observador debe pasar desapercibido, de lo contrario es altamente

probable que los sujetos modifiquen su comportamiento normal” (20, 21).

2. Enel procedimiento, se menciona: “No Se utilizaron implementos como celulares,
camara, o algun cuestionario estructurado, para registrar el hecho. Se
consigno datos en fichas no estructuradas o cuaderno de notas luego de realizada

la indagacion en los establecimientos no farmacéuticos”.

3. En aspectos éticos, se menciona: “No se interacciond con el dependiente del
establecimiento no farmaceéutico, por lo que no se requerira tomar datos personales.

Solo se consignd a posteriori la existencia o no de las variables en estudio”.
8.3 Validez y fiabilidad

De igual manera considerando las caracteristicas del estudio no corresponde la
validacion de una ficha no estructurada o cuaderno de notas. En procedimiento, se
menciona: “Se consignaron los datos en fichas no estructuradas o cuaderno de notas

luego de realizada la indagacion en los establecimientos no farmacéuticos”.
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8.4 Listado de especialidades farmacéuticas de venta sin receta médica

INSTITUCION

TRAMITES

CONSULTAS

PUBLICACIONES

NORMATIVIDAD

PRODUCTOS FARMACEUTICOS  /

VENTA SIN RECETA

Listado de Especialidades Farmacéuticasde Ventasin Receta

M édicacon Fichas Técnicas Aprobadas

IFA(S

Concentracién

Forma Farmacéutica

Ficha Técnica, Inserto
y/o Rotulado

10

11

12

13

14

16

17

18

19

20

21

22

23

24

25

26

27

28

29

30

Clotrimazol

Dextrometorfano bromhidrato +

Guaifenesina

Diclofenaco dietilamina

Diclofenaco dietilamina

Diclofenaco Epolamina

Diclofenaco sodico

Hidroxido de Magnesio

Hipromelosa + Dextran

Ibuprofeno

Ibuprofeno

Ibuprofeno

Ibuprofeno

Naproxeno

Paracetamol

Paracetamol

Paracetamol

Paracetamol

Paracetamol + AAS + cafeina

Terbinafina

Terbinafina

Acido acetilsalicilico

Clotrimazol

N-butilbromuro de hioscina +

Paracetamol

Paracetamol + Cafeina

Paracetamol

Paracetamol + Fenilefrina clorhidrato

+ Guaifenesina

Simeticona

Simeticona

Simeticona

Subsalicilato de Bismuto

1%

10 mg+100mg/5mL

23,2mg/g
11,6mg/g
180mg

10 mg/g
415mg/5mL
3mg + 1lmg/mL
200mg

200mg

5%
100mg/5mL
275 mg

120mg

160 mg

500 mg

100 mg
250mg+250mg+65mg

1%

1%
500 mg
1%

10 mg + 500 mg

500mg + 65mg
325 mg

500mg + 10mg +
200mg

40 mg
80 mg
240 mg

87,5 mg/5 ml
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crema

Solucion oral

parche transdérmico

Gel

Suspension Oral

Solucion Oftalmica

Tableta

Capsula blanda

Gel

Suspension Oral

tableta

solucién oral

jarabe

tableta

solucién oral

tableta recubierta

Solucién para

pulverizaciéon cutanea

Crema

Tableta recubierta

Solucién topica

Tableta recubierta

Tableta

Tableta

Polvo para Solucion
Oral

Tableta masticable

Tableta masticable

Capsula blanda

Suspension Oral

Ver Archivos Adjuntos

Ver Archivos Adjuntos

Ver Archivos Adjuntos

Ver Archivos Adjuntos

Ver Archivos Adjuntos

Ver Archivos Adjuntos

Ver Archivos Adjuntos

Ver Archivos Adjuntos

Ver Archivos Adjuntos

Ver Archivos Adjuntos

Ver Archivos Adjuntos

Ver Archivos Adjuntos

Ver Archivos Adjuntos

Ver Archivos Adjuntos

Ver Archivos Adjuntos

Ver Archivos Adjuntos

Ver Archivos Adjuntos

Ver Archivos Adjuntos

Ver Archivos Adjuntos

Ver Archivos Adjuntos

Ver Archivos Adjuntos

Ver Archivos Adjuntos

Ver Archivos Adjuntos

Ver Archivos Adjuntos

Ver Archivos Adjuntos

Ver Archivos Adjuntos

Ver Archivos Adjuntos

Ver Archivos Adjuntos

Ver Archivos Adjuntos

Ver Archivos Adjuntos



8.5 Mapa de las zona urbana de mayor densidad poblacional: Distrito de Parcona
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8.6 Matriz de consistencia

Problema Objetivos Hipdtesis Variables Metodologia

Problema general Objetivo general. Estudio . Investigacion aplicada.
, . . - . . . Medicamentos de e

¢En qué medida se comercializan | Conocer en qué medida se | observacional, no venta libre Descriptiva-
especialidades farmacéuticas de venta | comercializan especialidades | se plantea | Caracteristicas Disefio. No experimental,
liore en denominacidbn  comln | farmacéuticas de venta libre en | hipGtesis . o transversal

. . - NS , . Disponibilidad .
internacional en establecimientos no | denominacion comun internacional en - Precios Poblacidn: Establecimientos

farmaceéuticos - Parcona, Ica?

Problemas especificos.

1. ¢Cudles son las especialidades
farmacéuticas de venta libre en
denominacién comun internacional
comercializadas en establecimientos
no farmacéuticos - Parcona, Ica?

2. ¢Cuales son las caracteristicas de las
especialidades farmacéuticas de
venta libre en denominaciéon comin
internacional comercializadas en
establecimientos no farmacéuticos -
Parcona, Ica?

3. ¢Cual es la diferencia de precios
entre las especialidades
farmacéuticas de venta libre en
denominacién comun internacional
comercializadas en establecimientos
farmacéuticos y no farmacéuticos
del distrito de Parcona, Ica?

establecimientos no farmacéuticos -

Parcona, Ica

Obijetivos especificos.

1. Determinar cuadles son las
especialidades farmacéuticas de
venta libre en denominacion comdn
internacional comercializadas en
establecimientos no farmacéuticos -
Parcona, Ica.

2. Determinar  cuales son las
caracteristicas de las especialidades
farmacéuticas de venta libre en
denominaciéon com(n internacional
comercializadas en establecimientos
no farmacéuticos - Parcona, Ica

3. Determinar cual es la diferencia de
precios entre las especialidades
farmacéuticas de venta libre en
denominaciéon com(n internacional
comercializadas en establecimientos
farmacéuticos y no farmacéuticos
del distrito de Parcona, Ica

Variacion de precios

Establecimientos no
farmacéuticos
-Tipo

no farmacéuticos del distrito
de Parcona.

Muestreo no probabilistico,
por conveniencia

Técnica

Trabajo de campo
Observacion.

Instrumentos.

Ficha de observacién
Programa Excel
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