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Valoracion de satisfaccion de los cuidadores
de nifios asmaticos con seguimiento
farmacoterapéutico

Assessing asthmatic child caregivers satisfaction in
pharmacotherapy follow-up

Maria Chavez Gaona'

Se valoré la satisfaccion de los cuidadores de nifios con asma bronquial del
policlinico "Nuestra Sefiora de la Paz" de Comas, los que estuvieron bajo seguimiento
farmacoterapéutico (SFT) utilizando el método Dader. Se empled un cuestionario
autoadministrable que toma como base un cuestionario validado por Armando y col.
paradeterminar la satisfaccién porhaberrecibido el SFT.Elresultado promedio de los
items de satisfaccion fue de 3,95 (DE = 0,22). La satisfaccién de los pacientes con SFT
se relacion6 fundamentalmente a mejoras en el conocimiento de los medicamentos
y en el cumplimiento de los tratamientos médicos. Se concluye que todos los items
consultados obtuvieron altas calificaciones, por lo que lasintenciones de permanecer
en el programa fueron unanimes y la de recomendarlo a otras personas. Ambos
indicadores directos de satisfaccion con el SFT.

Palabras clave: Seguimiento farmacoterapéutico, satisfacciéon, ninos con asma
bronquial.

1 Quimico farmacéutica, maestria en atencién farmacéutica, Facultad de Farmacia y Bioquimica, Universidad
Nacional Mayor de San Marcos.
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ABSTRACT

The satisfaction of the caregivers of asthmatic children captured in the "Nuestra
Senorade la Paz" Polyclinic of Comas, who were under pharmacotherapeutic follow-
up (PTFU) using the Dader method, was assessed. A self-administered questionnaire
was used based on a questionnaire validated by Armando et al to determine
satisfaction for havingreceived the PTFU. The average result of the satisfactionitems
was 3,95 (SD = 0,22). The satisfaction of patients with PFTU was fundamentally related
to improvements in the knowledge of medications and compliance with medical
treatments. It is concluded that all the items consulted obtained high grades. They
were unanimousin their intention toremainin the program and recommend it to other
people, both direct indicators of satisfaction with the PTFU.

Keywords: Pharmacotherapeutic follow-up, satisfaction, asthmatic pediatric patients.

INTRODUCCION

En la actualidad, la mala utilizacion de
medicamentos es un gran problema de salud
debido a la producciéon de efectos colaterales
negativos. Varios autoresy la Organizaciéon Mundial
de la Salud (2015) presentan evidencia acerca de
la morbimortalidad y el impacto en los sistemas
sanitarios por efecto del uso inapropiado de
medicamentos. (Ormerfio et al., 2014)

La normativa en el PerU (Decreto Supremo N°
008-2006-SA) que regula el trabajo del quimico
farmacéutico establece que dentro del campo
asistencial, referido a la atencién farmacéutica,
la funcién es prestar servicios de promocion,
prevencion, proteccion, recuperacion y desarrollo
de la salud del paciente mediante la dispensacion,
uso racional y seguimiento farmacoterapéutico del
medicamento.

Desde la década de los noventa, se observa un
cambio en el enfoque del quimico farmacéutico
respecto al objetivo de su profesién: de visualizar
al medicamento solo como producto a dar mayor
importancia a la atencion farmacéutica. Es aqui
donde aparece la atencién farmacéutica como
modelo de practica profesional que aporta un
enfoque clinico a la actividad y que representa la
provisién de cuidados a los pacientes en materia
de medicamentos y el cambio hacia una nueva
identidad profesional. Sin embargo, pese a que
este es el cometido social para el profesional del
siglo XXI, aun continVa siendo una quimera en la
actividad habitual y asunto discutible para las

sociedades profesionales, instituciones de salud,
universidades y directivos sanitarios. (Dupotey
et al., 2011) La labor del quimico farmacéutico, en
el area asistencial, no satisface las demandas
de una poblacién consumidora de farmacos, lo
que ha llevado a un mayor numero de errores
de medicacion originando tanto emergencias
hospitalarias como muertes. Por ello, es de suma
importancia saber cual es la percepcién que tienen
los pacientes y profesionales de la salud sobre el
servicio clinico de los profesionales farmacéuticos,
y exponer desde otro punto de vista las ideas de
estas personas en relacién a dicha problematica.
(Organizaciéon Mundial de la Salud y Federacion
Internacional Farmacéutica, 2006)

Paraejercerelserviciodeatenciéonfarmacéutica,
el farmacéutico debe comprometerse con las
necesidadesdel pacienterespectoasumedicacion,
con el fin de mejorar su calidad de vida (Armando
et al., 2005). Segun este concepto, el seguimiento
farmacoterapéutico es la intervencion destinada
a prevenir, detectar y resolver tanto resultados
negativos de la medicacién (RNM) como problemas
relacionados con la medicacién (PRM), de un
modo continuo, sistematizado y documentado, en
colaboracion con el paciente y el equipo de salud.
(Callejaetal., 2017)

Las intervenciones de seguimiento
farmacoterapéutico han mostrado efectos
positivos. Estas intervenciones, que tienen

como objetivo educar en el uso adecuado de
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medicamentos y controlar diversas enfermedades,
evidencian buenos resultados en numerosos
aspectos como clinicos, sociales, econémicos y
profesionales, ya que el farmacéutico adquiere
conocimientos y empodera su funcion. (Mostacero,
2016)

Respecto a la valoracién de los servicios de
salud, la perspectiva de la calidad por parte del
usuario es de vital importancia, porque nos da a
conocer si el dador del servicio esta satisfaciendo
sus necesidades y expectativas. La valoraciéon de la
satisfaccion de los pacientes es una medida para
evaluar laatencidon sanitaria. De estamanera, lo que
percibe el paciente sobre la calidad de la atencién
y consejeria que recibe del quimico farmacéutico
puede ser utilizado como un indicador de la calidad
de los servicios de atencion farmacéutica. Se han
realizado diversos estudios sobre la valoracion
de la percepcion del paciente respeto a la labor
del farmacéutico para definir procedimientos y
herramientas confiables con que evaluarla. Es
asi que es posible mejorar el cumplimiento de la
farmacoterapia prescrita a pacientes aplicando
la propuesta de atencion farmacéutica basada en
el enfoque de practica profesional centrada en el
paciente. (Tucto, 2016)

Un punto a tener en cuenta es que la calidad de
vida enrelacién a la salud analiza como el paciente
percibe su enfermedad y su tratamiento, y como
éstas influyen en su vida diaria. Esta variable estéa
ligada al gasto en salud, por ello su importancia
para la mejora de la calidad de la asistencia
sanitaria. (Tafur et al., 2006)

En esta investigacion se busca valorar la
satisfaccion de los cuidadores de pacientes
asmaticos bajo seguimiento farmacoterapéutico,
mediante un cuestionario autoadministrable
elaborado y validado por Armando y col. Con ello
realizaremos una evaluacion de la satisfacciéon
basada en el desempeno, identificando las
caracteristicas mas relevantes del seguimiento,
registrar el interés en permanecer en el programa
de seguimiento y recomendarlo, incluir al médico,
retribuir el servicio brindado y valorar las opiniones
personales.
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MATERIAL Y METODOS

El cuestionario utilizado fue adaptado del
disefado y validado por Armando y col. (2005).
La adaptaciéon se dio sobre la direccion de las
preguntas, ya que no fue realizada a los mismos
pacientes sino a sus cuidadores. Consté de
preguntas sobre datos demogréaficos (sexo, edad,
nivel de estudios, ocupacion del cuidador y sexo,
edad y cantidad de medicamentos utilizados
por el paciente); continban 10 items: cinco
preguntas de satisfaccion con el seguimiento
farmacoterapéutico en escala de intervalos, cuatro
preguntas para elegir Si o No, y una pregunta final
abierta para expresar sugerencias y comentarios.

En las dimensiones de satisfaccion se

consideraron:

a.Satisfaccion con la mejora de conocimientos
sobre los medicamentos utilizados.

b.Satisfaccibn como  expectativa: efecto
esperado del medicamento, mejora del estado
de salud, aprendizaje sobre la necesidad de
cumplir el tratamiento.

c.Satisfaccion como preocupaciones:
minimizacién de efectos indeseables.

La escala de intervalos es de cuatro puntos:
bastante (4), regular (3), poco (2), nada (1).

Luego, la escala dicotomica (Si o No) en la
que se consultd la voluntad de continuar con el
seguimiento farmacoterapéutico, recomendarlo,
implicar al médico y la valoracion econémica del
servicio prestado.

Los cuestionarios fueron resueltos por los
cuidadores (incluyendo padres, madres o abuelas)
de los pacientes pediatricos asmaticos que se
atienden habitualmente en el policlinico “Nuestra
Senorade la Paz”, Comas, los que aceptaron recibir
el servicio de seguimiento farmacoterapéutico
que durd cinco meses. Los cuestionarios fueron
entregados en el penultimo mes del programa.

Cabe mencionar que el servicio de seguimiento
farmacoterapéutico se ofrecié a los cuidadores
durante el periodo del 13 de marzo al 27 de abril
del 2018. La quimico farmacéutica hizo firmar a los
cuidadores el consentimiento informado antes de
proceder con lainclusién en el estudio, para Lo cual
informo el propésito del estudio, hizo saber que la
participacion de su menor hijo era libre y voluntaria
y les aseguré confidencialidad de los datos.
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Los criterios de inclusion fueron:

« Pacientes ambulatorios entre 7 a 14 anos,
diagnosticados con asma bronquial.

¢ Con medicacion antiasmatica prescrita.

« Estar dispuestos a ser monitorizados durante 5
meses.

Los criterios de exclusién fueron:

« Pacientes diagnosticados con enfermedad
pulmonar obstructiva crénica (EPOC), fibrosis
pulmonar, cardiopatia o asma estacionaria.

« Pacientes que estuvieran participando de otros
estudios de seguimiento farmacoterapéutico.

RESULTADOS

Se obtuvieron ocho cuestionarios que
corresponden a la totalidad de los pacientes. Todas
las cuidadoras fueron mujeres, ya sea madres o
abuelas de los ninos. En la tabla 1 se muestra los
datos demograficos.

Tabla 1. Datos demograficos de las cuidadoras de
los pacientes asmaticos.

Grupo etario NUmero Porcentaje (%)

30a39 5 62,5
40a59 2 25,0
60a79 1 12,5

etgeesuaoa ||
Secundaria 5 62,5
Técnico 2 25,0
Universitario 1 12,5

ocupeon |
Casa 4 50,0
Asistente 3 375
Docente 1 12,5

eaentescs |
Madre 7 875
Abuela 1 12,5

VALORACION DE SATISFACCION DE LOS CUIDADORES DE NINOS ASMATICOS CON SEGUIMIENTO FARMACOTERAPEUTICO

Tabla 2. Datos demogréaficos y de farmacoterapia de
los pacientes asmaticos.

NUmero Porcentaje (%)
Masculino 4 50,0
Femenino 4 50,0
6a8 4 50,0
9am 3 375
12a13 1 12,5
E
medicamentos

1 2 25,0

2 3 375

3 3 375

En la tabla 3 se presentan los valores obtenidos
de las cinco preguntas de satisfaccion en escala
de intervalos. El promedio de las puntuaciones
conseguidas para cada dimensién fue:

a. Satisfaccion como mejora en los conocimientos 4,0
b.Satisfaccién como expectativas 3,9 + 0,3

c.Satisfacciéon como preocupacion es 4,0
Tabla 3. Resultados de los items de satisfaccion.

N° de personas que

marcaron la dimensién q
Promedio

Regular

Conocer mejor los 8 0

medicamentos. 4,0 0.0

Los medicamentos
produjeron los 8 0 4,0 0,0
efectos esperados.

Mejorar el estado
de salud del 6 2 38 05
paciente.

Aprender sobre
la necesidad
de cumplir el 8 0 4,0 0,0
tratamiento

prescrito.

Que se minimicen
los efectos
indeseables de los
medicamentos.

La cantidad de medicamentos utilizados varian
entre uno a tres por paciente con un promedio de
21+ 0,8 medicamentos (ver tabla 2).
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El resultado promedio de los cinco items
evaluados fue de 395 + 0,22. El analisis de
varianza no mostré diferencias estadisticamente
significativas (p<0,05) entre el nivel de satisfaccién
frente alas variables demograficasy la cantidad de
medicamentos utilizados.

En la tabla 4 se muestran las opiniones de los
pacientes con relaciéon a los items con variables
dicotémicas.
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Tabla 4. Opiniones con relaciones a los items con
variables dicotémicas.

Respuesta
afirmativa

¢Continuaria visitando al quimico farmacéutico
ya que ha logrado mejorar los beneficios 8
obtenidos con los medicamentos?

100,0

¢Solicitaria al médico que trabaje en conjunto 8

con el quimico farmacéutico? 100.0

¢Opina que este servicio deberia ser reconocido 8

econdmicamente por el gobierno? 100.0

¢Recomendaria a sus familiares o amigos que
acudan al quimico farmacéutico para que les 8
brinde este servicio?

100,0

Las respuestas fueron afirmativas para todos
los items colocados en el cuestionario.

Respecto a la pregunta abierta, se observaron
respuestasrelacionadas al servicio brindado por el
quimico farmacéutico, la mejora de conocimientos
y sugerencias sobre el trabajo en conjunto con
otras profesiones, que el seguimiento se realice
para otras enfermedades y convenios con otras
instituciones para pruebas vy tratamientos
adicionales (Tabla 5).

Tabla 5. Comentarios y sugerencias adicionales.

Porcentaje

Comentario o sugerencia NOmero )
Satlsfechq p_or nuevos 5 31.25
conocimientos
El quimico farmageutlco fue atento 4 25,00
y paciente
Servicio para otras enfermedades 3 18,75
Trabajo en conjunto con el médico u
) 3 18,75
otro profesional de salud
Convenios con otras instituciones
. . 1 6,25
para examenesy tratamientos
Total 16 100,00

DISCUSION

Este trabajo tuvo como finalidad evaluar el nivel
de satisfacciéon que alcanzaron las cuidadoras
de los pacientes pediatricos con asma bronquial
que estuvieron en el programa de seguimiento
farmacoterapéutico por un periodo de seis meses.

La evaluacion a las cuidadores fue realizada en
el quinto mes, ya que en otros estudios consideran
tres meses como el tiempo minimo indispensable
para observar los resultados del servicio ofrecido.
(Armando, et al., 2005)
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Respecto a las dimensiones de satisfaccion,
como la mejora en el conocimiento sobre los
medicamentos y la minimizacién de efectos
indeseables, estas fueron las que obtuvieron
el puntaje maximo (4,0), lo que significdé que
las cuidadoras sintieron que habian logrado
mejorar estos dos items, considerandolos
como “bastante”. La dimensién de expectativas
obtuvo una puntuaciéon general de 3,9 + 0,3; las
maximas calificaciones correspondieron a que los
medicamentos produjeron los efectos esperados
y a la necesidad de cumplir con el tratamiento
prescrito. Con respecto a la mejora del estado de
salud, esta obtuvo un promedio menor al general
(3,8+0,5).Esteresultado,aunque no es bajo, se debid
quiza a que durante los seis meses del programa,
algunos de los pacientes presentaron crisis
asmaticas, sin embargo estas fueron controladas.

El anélisis de las variables dicotomicas dio
como resultado que todas las cuidadoras indicaron
la voluntad de continuar con el programa otorgado
por el quimico farmacéutico y la posibilidad de
invitar a participar del servicio a sus familiares y
amistades. Ambos puntos muestran de manera
directa y precisa que el servicio otorgado de
seguimiento alcanzé un alto grado de satisfaccion.

Encuantoalinterésdel paciente sobre el trabajo
en equipo del personal médicoy farmacéutico, este
fue totalmente afirmativo. Lo mismo ocurre sobre
el reconocimiento econdmico. No se preguntd
sobre el pago por parte del paciente y sobre la
cantidad del mismo.

Se han encontrado estudios que comprueban
que la intervencion del guimico farmacéutico ha
colaborado de manera positiva en el tratamiento
de pacientes con asma bronquial; como el estudio
desarrollado en Australia sobre un programa de
atenciéon a pacientes asmaticos, administrado por
farmacéuticos y basado en las guias nacionales. Se
obtuvo un mejor control del asma tanto enresultados
clinicoscomohumanisticos. Estos Ultimosreferentes
acalidaddevida,conocimientoycontroldelasma;son
comparables con nuestro estudio, considerando que
la muestra del estudio australiano fueron pacientes
adultos. (Amour et al., 2007)

En otro estudio realizado en Bélgica se indicé
que en los programas pragmaticos basados en la
farmacia comunitaria, que consistian en brindar
al paciente conocimientos sobre su enfermedad
y los medicamentos, se pudo observar mejoras
significativas de los resultados terapéuticos en
pacientes adultos con asma. (Mehuys et al., 2008)
Si bien en el estudio no se determina la satisfaccion
de los pacientes respecto al programa, no es
despreciable que este habria alcanzado niveles altos.
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En un estudio de cohortes, realizado en Brasil,
cuyo objetivo fue evaluar el cumplimiento del
tratamiento y el uso de medicamentos inhalados
en pacientes con asma, que recibieron atencién
farmacéutica, tuvo como conclusidon que la
asesoria dada por el farmacéutico al paciente fue
importante para ayudarlo en la implementacion de
la técnica de inhalacién apropiada. (De Oliveira et
al., 2010). Punto importante a tratar, pues con una
correcta técnica de inhalacién se logra alcanzar el
objetivo terapéutico y reducir los efectos adversos
de los medicamentos. Estos fueron considerados
en nuestro cuestionario como items para evaluar la
satisfaccion, el nivel observado en las cuidadoras
fue elevado.

Otro estudio australiano sobre el rol de
los farmacéuticos en la atencién a pacientes
asmaticos indicd que los farmacéuticos tienen el
potencial de optimizar el manejo del asma en la
comunidad mediante intervencién directa. La tarea
de los farmacéuticos es preparar planes de acciéon
de asma por escrito para los pacientes y utilizando
software para monitorear la adherencia a la
medicacion (Watkins et al., 2016) Lo mencionado
también se aplica a nuestro estudio, pues los
resultados indican que la elevada satisfaccion
obtenida se debe a la mejora en el control y
conocimientos del asmay su medicacion.

Finalmente, en otro estudio de cohortes
realizado en Ghana se identificé retos importantes
en el manejo farmacoldgico y no farmacolégico de
pacientes asmaticos adultos. Un mes despuésde la
intervencién farmacéutica los pacientes mostraron
mejoras significativas con respecto a la calidad de
vida, las tasas de flujo maximo y el conocimiento
de su enfermedad. (Anum et al., 2017). A pesar que
los pacientes asmaticos en este estudio fueron
adultos, esto no desvaloriza nuestro estudio que
trabajo con pacientes pediatricos y sus cuidadores,
en el que se demuestra que se alcanzé mejoria y
un elevado valor de satisfaccioén tras el servicio de
seguimiento farmacoterapéutico.

Un sesgo de nuestro estudio fue no contar con
un grupo de control para evaluar la satisfacciéon
percibida por aquellos que no participaron en el
programa de seguimiento farmacoterapéutico. Las
propuestas que se plantean para futuros trabajos
son utilizar un cuestionario con mayor numero de
pacientes, y para otras enfermedades crénicas.
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CONCLUSIONES

* Todos los items consultados obtuvieron altas
calificaciones. Fueron unanimes las intenciones
de permanecer en el programa y recomendarlo
a otras personas, ambos indicadores
directos de satisfacciéon con el seguimiento
farmacoterapéutico. Por lo mencionado se indica
que el grado de satisfacciéon alcanzado por los
cuidadores fue elevado.
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